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COMISIÓN TÉCNICA DE DESARROLLO ACADÉMICO

	[bookmark: _GoBack]INSTRUMENTO DE EVALUACIÓN PARA AUTORIZACIÓN DE SEDE DE PROGRAMAS ACADÉMICOS APROBADOS PRESENTADO POR LAS UNIVERSIDADES  PARTICULARES 






Aprobado en Reunión Ordinaria Nº 003-2019 del Pleno de CTDA
FORMULARIO EPC - 04
Universidad _________________________________________________________________________________________________________________
Carrera         __________________________________________________________________________________________________________________
Sede a Autorizar:           ______________________________________ Resolución de Aprobación: __________________________________________
Unidad Académica Evaluadora: ___________________________________________________________________________________________________
Informe Nº__________________                                                                                                               Fecha de Entrega: ___________________________
Instructivo: Marcar con un gancho en la casilla Sí o No, según corresponda a cada indicador que se evalúa en el documento.
CRITERIOS DE EVALUACIÓN: Estos criterios se deben aplicar para asegurar la calidad de los planes de estudio de las carreras ofrecidas por las universidades particulares. 
	Artículo 81, Numeral 1
	CRITERIOS
	DESCRIPCIÓN
	CUMPLE
	Observación 

	
	
	
	SÍ
	NO
	

	
	1. Portada 
	Hoja de presentación de la carrera que contenga: Nombre de la Universidad, denominación de la oferta académica, sede y año en que se presenta. Cuando se trate de una actualización debe especificarse la resolución y  fecha de aprobación
	
	
	




	
	2. Índice General 
	Lista ordenada de los elementos del diseño curricular acordes a la lista de verificación correspondiente.
	
	
	

	
	3. Diagnóstico del programa
	Debe explicar el contexto nacional incluyendo el impacto de cada provincia y sedes de la oferta académica; explicar el contexto regional e internacional actualizada y las demandas sociales y laborales de los sectores internos y externos frente a la nueva formación que se pretende realizar. 
Incluir estadísticas que comprueben la necesidad real de la carrera e información obtenida de los instrumentos que validen los datos y anexados al diseño curricular.  
	
	
	










	Artículo 81, Numeral 2

















	CRITERIOS
	DESCRIPCIÓN
	CUMPLE
	OBSERVACIÓN

	
	
	
	SÍ
	NO
	

	
	4. Estructura curricular
	
	
	

























	
	4.1 Denominación de la oferta de la carrera o programa
	 Hace referencia al título a obtener, el cual debe ser coherente con el plan de estudios y con el perfil de egreso del profesional que se quiere formar.
	
	
	

	
	4.2 Total de Créditos
	Cantidad de créditos de la oferta curricular
Especialidad: mínimo 24
Maestría académica. mínimo 42
Maestría profesional. mínimo 36
Doctorado:   mínimo 60
	
	
	

	
	  4.3 Jornada/Intensidad Horaria
	Período de tiempo en que se lleva a cabo la actividad educativa.  Horario y total, de horas semanales reflejadas en los créditos y distribuidas en: teoría, prácticas, laboratorios, clínicas y trabajo de campo, según la carrera o programa.  de estudio. 
	
	
	

	
	4.4 Duración
	Tiempo establecido para alcanzar el título de acuerdo con la modalidad presencial de la oferta académica
	
	
	

	
	4.5 Modalidad
	Indica  la modalidad presencial del programa.
	
	
	

	
	4.6 Nombre del título a otorgar
	El grado y el título que se ofrece deberá ser igual al propuesto en el diseño curricular.
	
	
	

	
	4.7 Facultad a la que pertenece
	Unidad académica a la pertenece la carrera o programa de estudio
	
	
	

	
	4.8 Sede
	Nombre del lugar donde estará la instalación física   donde se impartirá la oferta académica.
	
	
	






	CRITERIOS
	DESCRIPCIÓN
	CUMPLE
	OBSERVACIÓN 

	
	
	SÍ
	NO 
	

	Art. 81, Num. 6
	 5. Perfil de los docentes que servirán en la carrera o programa
	Perfil del Personal docente que servirá a la carrera o programa académico.
Debe incluir las políticas de evaluación docente.

	
	
	

	Art. 83
	6. Plan de estudio según modalidad


	Lista de asignaturas con su código agrupadas por períodos académicos, con su carga horaria y créditos que el estudiante tendrá que cursar en el tiempo que dure el programa, a través de las distintas modalidades de estudio. Los créditos deben estar totalizados al final de cada período académico (cuatrimestre, semestral, verano). Art. (81 numeral 7).
	
	
	



	Artículo 81 Numeral  10
	7. Planta Física 
	
	
	

	
	7.1 Área administrativa
	
	
	
	

	
	7.2 Aulas de clases
	
	
	
	

	
	7.3 Laboratorios físicos y/o virtuales
	
	
	
	

	
	7.4  Herramientas tecnológicas
	
	
	
	

	
	7.5  Recursos bibliográficos físicos y/o virtuales
	
	
	
	

	
	7.6  Áreas de estudios
	
	
	
	

	
	7.7  Acuerdos o convenios debidamente formalizados
	
	
	
	

	
	7.8 Otras estructuras especializadas según las necesidades de la carrera (especifique)

	
	
	
	

	Art. 81 Num. 11
	8. Planta de los docentes que servirán en la carrera o programa
	Personal docente que servirá a la carrera o programa académico. La planta docente debe presentarse en un cuadro que contenga las Siguientes columnas: nombre completo del docente, estudios realizados, especialidad, institución donde obtuvo sus títulos y cursos que dictará según el plan de estudios, según la especialidad.
Los artículos. 91 y 94 (numeral 5) de la reglamentación.
	
	
	




Observaciones adicionales:_______________________________________________________________________________________________________________________
                                                                                                            _____________________________________________________________________________________________________________________________________________

Recomendaciones: Marque en la casilla correspondiente 

Aprobado   (A)     ________________ ,          Aprobado con recomendaciones (AR)_________ ,                          No Aprobado (NA)   _________                

Firma de los Evaluadores 
Evaluador Nº1                                                                      Evaluador Nº 2                                                                                                           Evaluador Nº3 
Firma ___________________________________            Firma ___________________________________                   Firma___________________________________
Nombre (Imprenta)________________________            Nombre (Imprenta)_________________________                   Nombre (Imprenta)_________________________
Nº de cédula_________________________                     Nºde cédula_______________________________                   Nº de cédula______________________________                                                                                                                                                                  
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