Trabajo fin de grado
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Créditos: 12 ECTS

PROFESORADO
Comisioén (Coordinador Alberto Fernandez Lucas flalbert@ucm.es)

COMPETENCIAS
Son las correspondientes al Médulo y Materia al que pertenece esta asignatura.
Competencias Basicas y Generales

CG.14
CG.15
CG.22
CG.24
CG.25
CB2
CB3
CB4

Competencias Transversales
CT.01 hasta CT.08
Competencias Especificas
CE.M1.1 hasta CE.M1.8
CE.M2.1 hasta CE.M2.29

CE.M3.1 hasta CE.M3.4
CE.M4.1-CE.M4.2



OBJETIVOS

Conocer, valorar criticamente y saber utilizar las fuentes de informacién
relevantes en el @mbito de la Terapia Ocupacional.

Adquirir un punto de vista creativo y orientado al analisis de la informacion y a
la investigacion.

Saber utilizar las tecnologias de la informacion y la comunicacion.

Ser capaz de formular hipotesis y disefiar y realizar estudios en el @&mbito de la
salud.

Saber elaborar un manuscrito siguiendo la estructura de un trabajo cientifico.

Saber analizar las condiciones de un paciente y su perfil ocupacional para
proponer e implementar una estrategia de intervencion.

Realizar una exposicion y defensa oral del trabajo escrito.

Ser capaz de poner en practica las competencias adquiridas en
comunicacion y habilidades clinicas, asi como la capacidad de elaborar
informes que requieran el planteamiento de objetivos, planificacion del
tratamiento y métodos y técnicas de intervencion.

1. EL TRABAJO FIN DE GRADO EN EL PLAN DE ESTUDIOS DE TERAPIA
OCUPACIONAL: CARACTERISTICAS Y COMPONENTES

El Trabajo Fin de Grado (TFG en lo sucesivo) permite a los estudiantes
acreditar la adquisicidon de los conocimientos y competencias asociados al titulo.
El TFG del Grado en Terapia Ocupacional cuenta con 12 créditos ECTS de
caracter obligatorio y se considera a todos los efectos como una asignatura mas
del plan de estudios. El TFG sélo podra matricularse junto con el resto de
créditos pendientes para completar la titulacion. Los/las estudiantes podran
realizar su presentacion y defensa en el mes de junio o en la convocatoria
extraordinaria de julio. Si bien se recomienda a los alumnos/as iniciar su TFG
antes de 4° curso, por su caracter de trabajo de fin de carrera, el TFG debe
concluir en el ultimo afio de los estudios, una vez matriculado junto con las
demas asignaturas pendientes para completar todos los créditos de la titulacion.
No se admitird la presentacion y defensa del TFG a estudiantes que no se
hayan matriculado de éste en cuarto curso.

En el caso de que un alumno/a matriculado del TFG, presente y apruebe su
evaluacion, pero no apruebe en la misma convocatoria el resto de asignaturas
pendientes, se le guardara la nota hasta el curso siguiente (BOUC 3 de octubre
de 2014):



“La calificacion obtenida no se consolidara en actas hasta que el estudiante
haya superado todos los créditos restantes de la titulacion y quedara finalmente
reflejada en la convocatoria en que se haya producido tal superacion. La
calificacion obtenida solo tendra validez para las convocatorias del curso
correspondiente y del inmediatamente siguiente, previa matriculacion en el
mismo”.

En el supuesto de que un alumno/a de un grupo no presente o no apruebe el
TFG en el mismo curso que sus compafieros/as de grupo, deberd matricularse
al curso siguiente e inscribir, realizar y presentar un nuevo trabajo.

El TFG del Grado en Terapia Ocupacional constara basicamente de dos
componentes. El primero es la presentacion de una memoria escrita y
tutorizada, cuyo contenido se defendera individualmente de forma oral frente a
un tribunal evaluador. Dicha memoria escrita podra adoptar tres tipologias
(Revision Bibliografica, Analisis de un Caso Clinico y Trabajo Teorico-
Experimental) que se describiran en el punto 2, junto con las normas referidas a
la tutorizacion, propuesta de trabajo, etc. En segundo lugar el Grado en Terapia
Ocupacional contarda en su TFG con una Evaluacion de las Competencias
Objetiva y Estructurada (en adelante ECOE) que se plantea como una
evaluacion de las habilidades y competencias para el ejercicio profesional y que
se describira en el punto 3.

2. LA MEMORIA ESCRITA

2.1 TIPOS DE MEMORIA ESCRITA
2.1.1 Revision Bibliogréafica

La Memoria Escrita basada en una Revision Bibliografica consistira en la
recopilacion y analisis de la informacién bibliografica mas relevante vy
actualizada sobre un tema especifico, con la intencion de obtener y plantear
(ver mas abajo) nuevas propuestas y adquirir nuevos conocimientos. No se trata
de una simple enumeracion de las citas de otros autores sobre un tema
concreto. Su estructura incluira los siguientes apartados:

a) Titulo (incluyendo nombre de autor/autores y tutor/tutores, ver ANEXO 1I).
b) Resumen espafol/inglés y palabras clave.

c) Introduccion.

d) Metodologia.

e) Resultados.

f) Discusion.

g) Conclusiones.

h) Bibliografia.

i) Anexos (si fuera necesario).

En la Introduccion se planteara la pregunta que se pretende responder con el
estudio. La Metodologia debera explicar de la forma mas detallada posible el
sistema utilizado en la busqueda de informacién bibliografica, de forma que sea
reproducible por cualquier persona interesada en el tema. Por tanto el autor/a o
autores deberan indicar las fuentes de informacién utilizadas, los descriptores,
periodos y estrategias de busqueda empleadas y criterios de seleccion de los

3



documentos analizados. Para facilitar el seguimiento de las estrategias de
basqueda puede ser util, pero no obligatorio, desarrollar un diagrama de flujo
gue indique el proceso de toma de decisiones en la seleccidén de articulos. En
los Resultados se describiran los hallazgos y las citas mas importantes entre
las encontradas para lo cual puede ser (til la utilizacién de gréaficos y tablas.

La Discusion servird para poner de manifiesto y comparar las propuestas de los
distintos autores revisados. NOTA IMPORTANTE: en las Conclusiones, cuando
se han estudiado propuestas alternativas de varios autores, es obligatorio que
el autor/autores de la memoria dejen constancia de la propuesta que
consideran mas adecuada y las razones de esa eleccion.

2.1.2 Analisis de un Caso Clinico

En el Analisis de un Caso Clinico se describira una situacion clinica y las
intervenciones necesarias desde la Terapia Ocupacional para su atencion.
Existen dos posibilidades. Si se trata de un paciente/usuario concreto
hablamos de un analisis/plan individualizado y sera realizado sobre los datos
de un paciente/usuario real obtenidos durante las practicas de 4° curso, previa
aceptacion de un tutor de practicas, del paciente/usuario (a través de la firma
del consentimiento informado) y respetando los principios de la ética y la
confidencialidad. Si se trata de un paciente “prototipo” de una patologia
concreta hablamos de un analisis/plan estandarizado. En este ultimo caso, dado
gue no hay un paciente real, la valoracion debe estar basada en una revision
bibliografica exhaustiva y la tutorizacion del trabajo podra realizarla cualquier
profesor vinculado con la titulacion (ver mas abajo criterios de tutorizaciéon). Su
estructura incluira los siguientes apartados:

a) Titulo (incluyendo nombre de autor/a y tutor/tutores, ver ANEXO 1I).
b) Resumen espafol/inglés y palabras clave.

¢) Introduccion.

d) Metodologia.

e) Resultados.

f) Discusion.

g) Conclusiones.

h) Bibliografia.

i) Anexos (si fuera necesario).

En la Introduccion se planteara el problema seleccionado para el estudio y se
proporcionaran las explicaciones necesarias para que el lector pueda
comprenderlo. El planteamiento del problema debera ir acompafiado de una
bibliografia actual en la que se apoyen los principales conceptos e ideas que se
manejen. Ademas debe incluirse una breve justificacion de la eleccion del caso.
En el apartado de Metodologia se analizaran todos los elementos necesarios
para llevar a la practica el caso concreto y alcanzar los objetivos fijados. Debe
incluir la valoracion ocupacional del paciente, el planteamiento de obijetivos
terapéuticos y la intervenciéon aplicada. Por Ultimo en el apartado de Resultados
y Discusién se analizara la aplicacion de la intervencién seleccionada vy, si es
posible, se incluira la evaluacién de los resultados del tratamiento y las posibles
conclusiones. NOTA IMPORTANTE: este tipo de memoria escrita se podra
realizar exclusivamente de forma individual y el alumno/a autor/a del trabajo
debera centrarse en una propuesta concreta de tratamiento/intervencion que
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realizaria con ese tipo de paciente. Dicha propuesta se ha de justificar en la
literatura.

2.1.3 Normas Comunes para Revision Bibliografica y Analisis de Caso Clinico

En este apartado se describiran los requisitos, el formato y las normas comunes
a las memorias escritas de las variantes Revision Bibliografica y Analisis de
Caso Clinico. Algunas de las particularidades de cada variante ya se han
descrito en sus puntos correspondientes. De forma general el trabajo se
presentard en formato PDF protegido (ver mas adelante). Los tipos de letra
admitidos seran Times New Roman/ Arial/ Calibri 12 puntos, interlineado a
doble espacio y alineacién justificada. Se recomienda que la parte central del
texto (excluyendo Titulo, Resumen, Bibliografia y Anexos) no supere las 25
paginas.

Titulo y Portada

El Titulo debe ser breve, claro y que refleje el contenido del trabajo. No debe
contener siglas. Es obligatorio que indique el tipo de trabajo (Revision
Bibliografica o Analisis de Caso Clinico).

El formato de la portada se encuentra en el ANEXO | a este documento. Dicho
formato es obligatorio para todos los tipos de memoria escrita.

Pagina de abreviaturas (si fuera necesaria)

Toda sigla que aparezca en la memoria debe ser definida, entre paréntesis, la
primera vez que aparece en el texto, y debera figurar en el apartado de
abreviaturas.

Resumen y Palabras Clave

El resumen serd una sintesis estructurada que refleje con precision los
contenidos del trabajo. La estructura del resumen debera contar con los
siguientes apartados: antecedentes/estado actual del tema, metodologia,
resultados/discusion y conclusiones. No incluira citas bibliograficas. ElI resumen
debera aparecer en Espafiol y en Inglés con un maximo de 250 palabras y al
menos 3 palabras clave. Las palabras clave seran términos relacionados con el
contenido del trabajo. Han de permitir una busqueda agil del trabajo utilizando
una base de datos bibliografica. Se utilizaran términos DeCS y MeSH.

Introduccién

De forma general en este apartado se plantea el problema o pregunta elegida
para su estudio y se proporcionan las explicaciones necesarias para
comprender el trabajo que a continuacion se va a desarrollar. Todo ello debe ir
acompafado de bibliografia fiable, especifica, pertinente y actual, en la que se
apoyen los principales conceptos e ideas que se manejen. Debe incluir los
siguientes elementos:

e Justificacion del tema elegido. Breve descripciébn de las motivaciones
gue han llevado a la eleccion del tema, y su adecuacion a las
competencias del profesional de la Terapia Ocupacional.

e Antecedentes y estado actual del tema. Definicibn e impacto social y/o
econdémico del temal/caso elegido. Interés cientifico y profesional que
tiene el estudio propuesto en el ambito de la Terapia Ocupacional.



e Hipotesis y objetivos del trabajo. Finalidad que quiere alcanzar ellla
estudiante con el trabajo que se propone elaborar.

Metodologia

Debe realizar una descripcion de como se ha realizado el estudio. En caso
necesario se describira la perspectiva tedérica con la que se aborda el estudio,
los métodos de obtencién de informacion y la presentacion de los resultados.

Resultados y Discusion

Este apartado es el cuerpo central del trabajo y en él se analizan todos los
elementos de la problemética planteada en la introduccion para alcanzar los
objetivos fijados.

Resultados:

Los Resultados deben presentarse de forma concisa y clara y sin repetir ni
duplicar innecesariamente los datos expresados en el texto.

Discusion:

En este apartado se discutiran los hallazgos mas relevantes del trabajo
relacionados con el objetivo del estudio. La esencia de la discusién es comparar
los resultados que presenta el autor/autores en el trabajo actual con la literatura
cientifica previa, intentando explicar las discrepancias y semejanzas que se
observen. Ademas se discutiran las razones por las que pueden ser validos los
resultados y su aplicabilidad practica. Otro aspecto esencial es sefalar las
fortalezas y limitaciones del estudio, asi como plantear algunas directrices para
futuros estudios. El autor/ autores evitaran repetir informacion o datos
presentados en apartados anteriores.

Conclusiones

De manera breve se presentaran unas consideraciones finales derivadas del
estudio, que deben estar relacionadas con los objetivos planteados en la
Introduccion, y que sefialaran los aspectos que el autor/autores considera como
mas relevantes. Como ya se ha sefalado, en el caso de la Revision
Bibliografica el autor/autores de la memoria deberan explicar de forma
justificada (desde su punto de vista) cual de las propuestas descritas parece
mas adecuada, evitando afirmaciones que no estén suficientemente
respaldadas por datos contrastados.

Bibliografia

Las citas deben proceder fundamentalmente de publicaciones cientificas de
prestigio y hacer referencia directa de fuentes originales. En aquellos trabajos, o
apartados, que aborden temas particularmente novedosos, la bibliografia debe
ser actual, entendiendo como tal los articulos publicados en los ultimos afios. Es
requisito imprescindible referenciar las citas segun las normas de Vancouver o
APA.

Se valorarA como criterio de calidad que la bibliografia empleada para
fundamentar los conceptos y argumentos que se empleen en el trabajo, sea
relevante, pertinente y actualizada. Asi mismo se recomienda ajustarse lo mas
posible a un minimo de 15 referencias bibliograficas y un maximo de 30,
aunque de forma excepcional las Revisiones Bibliograficas podran tener 50
referencias. De hecho se sugiere alcanzar el maximo de referencias para la
Revision Bibliografica.



Anexos, figuras y tablas

Los anexos serviran para adjuntar toda aquella informacién que sea relevante
para la comprension y clarificacion del trabajo. No obstante se recomienda no
incluir mas de 3 anexos en la memoria. Con respecto a los graficos y tablas se
permitird un maximo de 6 de cada tipo. Las tablas estardn numeradas con
nameros arabigos consecutivos y contardn con un pie de tabla que explique su
contenido de forma clara. Las siglas y abreviaturas iran siempre acompafnadas
de una nota explicativa. Las figuras, también numeradas en arébigos, podran
ser graficas o imagenes pero siempre de una alta calidad y contribuyendo de
forma significativa a una mejora en la comprension del texto. En el caso de las
imagenes se evitara la identificacion de pacientes/usuarios y siempre se contara
con su permiso por escrito para la utilizacion de las mismas.

2.1.4 Trabajo Tedrico-Experimental

En esta ultima variante de memoria escrita se plantea la posibilidad de que los
alumnos/as realicen un trabajo Tedrico-Experimental que pudiera culminar en
un articulo susceptible de ser publicado en una revista cientifica. No seran
validas las revisiones bibliograficas que no incluyan algun tipo de analisis
especifico (meta-analisis p.e.) ya que dichas revisiones se incluyen en el punto
2.1.1. En todo caso, esta variante de memoria escrita debera seguir las pautas
habituales de las publicaciones cientificas en el area de Ciencias de la Salud y
en particular dentro del ambito de la Terapia Ocupacional. Por ello se utilizaran
como modelo para la redaccién del trabajo las normas de publicacion de
Articulos Originales de la Revista Terapia Ocupacional Galicia
http://www.revistatog.com/num24.htm. En este punto es muy importante aclarar
gue la pagina de portada donde se incluya el titulo, autores, etc., seguira el
mismo formato que el resto de tipos de memoria, descrito en el ANEXO |y que
el documento se entregara también en formato PDF protegido.

De forma general la estructura del trabajo constara de los siguientes apartados,
gue son los habituales en cualquier publicacion cientifica:

a) Titulo (incluyendo nombre de autor/autores y tutor/tutores).

b) Resumen en espafiol y en inglés incluyendo palabras clave.

c) Introduccion, incluyendo Hipotesis de Trabajo y Objetivos.

d) Material y Métodos, detallando el tipo de disefio de estudio de investigacion
gue se ha realizado.

e) Resultados.

f) Discusion.

g) Conclusiones.

h) Referencias Bibliograficas.

i) Agradecimientos y Anexos si fuera necesatrio.

Si se es firmante de un articulo original publicado en una revista indexada en
JCR durante los dos afios anteriores a la inscripcion del TFG en el formulario
correspondiente, éste puede constituir la memoria escrita de un alumno y ser
presentado y defendido como tal, en inglés o en espafiol. Para ello, se debe
contar con la conformidad tanto del tutor como de los coautores de la
publicacion. Sin embargo, la normativa exige obtener y custodiar cada memoria
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siguiendo un formato determinado. Por ello, siguiendo el procedimiento comun
a todos los alumnos matriculados en TFG, se debe remitir un PDF manteniendo
la estructura propuesta en cuanto a portada, indice, resumenes, introduccion,
etc., del parrafo anterior.

2.2 ELECCION DEL TEMA Y TUTORIA DE LA MEMORIA ESCRITA

La memoria escrita, sea cual sea su tipologia, estara dirigida por, al menos, un
profesor/a de la UCM, pudiendo figurar un maximo de dos cotutores/as. Se
admitira de forma excepcional, especialmente en el caso de los Analisis de
Caso Clinico, que dichos cotutores/as sean terapeutas ocupacionales
vinculados con el Grado ya sea como tutores/as de practicas clinicas/externas o
colaboradores honorificos, siempre bajo la supervision de un profesor/a de la
UCM. Cuando hay mas de un tutor/a (hasta un maximo de tres), cada uno de
ellos es cotutor y debera contar con la aceptacién tanto del alumno como de los
otros cotutores, compartiendo en igualdad de condiciones la responsabilidad
sobre la tutoria del TFG. Uno de ellos, que sea profesor de la facultad de
Medicina, actuara como interlocutor con la Comision de Coordinacion del TFG.
La memoria escrita sera un trabajo que se podra realizar de forma individual o
en grupo de maximo 3 estudiantes. OBSERVACION IMPORTANTE: como ya
indicamos en el punto 2.1.2 el Analisis de Caso Clinico es la Unica excepcion a
esta norma, ya que solo se permitira que dichas memorias se realicen de forma
individual. Si se opta por la realizacion en grupo, el titulo del trabajo, la tutoria
del mismo y el contenido del manuscrito seran comunes para los estudiantes
del mismo grupo. Sin embargo, el trabajo se presentara y defendera de forma
individual (ante tribunales diferentes), y la calificacion, tanto del tutor/a como de
los respectivos tribunales, también sera individual.

Toda la comunicacion entre los alumnos/as y la Comision de Coordinacion del
TFG se llevara a cabo a través del campus virtual abierto a tal efecto. El
estudiante podra proponer a la Comision un tutor/es de mutuo acuerdo,
mediante el formulario correspondiente. El tema de la memoria sera acordado
por estudiantes y tutores/as.

La Comision de Coordinacion del TFG, previa solicitud de informacion a todo el
profesorado del Grado en Terapia Ocupacional, hara publica entre los alumnos
matriculados del TFG una relacion de lineas y trabajos ofertados para el curso
correspondiente, asi como los datos de contacto de los ofertantes. Todos los
departamentos implicados en el Grado en Terapia Ocupacional deberan
proponer al menos una linea de investigacion para la memoria escrita. No
obstante, se admitira la tutorizacion de profesores que no hayan ofertado lineas
de trabajo siempre que exista un acuerdo especifico con los alumnos/as. NOTA
IMPORTANTE: cada curso se establecerda un limite maximo de alumnos/as
admitidos en cada linea de investigacion y trabajo. Es deseable que todas las
lineas de trabajo ofertadas cuenten con alumnos/as.

En caso de que el estudiante proponga un tutor/a externo a la UCM, éste
debera cumplir el resto de requisitos de los tutores de la UCM y se le asignhara
ademas un cotutor profesor de la Facultad de Medicina de la UCM.

Previo requerimiento e instrucciones a todos los alumnos matriculados del TFG
en el curso correspondiente, cada alumno, a través de un formulario ad hoc,
mandara a la Coordinacion del TFG su propuesta de tema de investigacion y
tutor/cotutores del mismo (ver punto 2.3).



La Comisidn resolverd la asignacién de los trabajos propuestos por acuerdo
entre los estudiantes y los tutores/as, y lo comunicara a los estudiantes antes de
las vacaciones de Navidad. Los estudiantes que no tengan trabajo asignado
deberan solicitar a la Comision que se les asigne uno.

2.3 FORMULARIO DE PROPUESTA DE MEMORIA ESCRITA

Cada alumno/a matriculado de TFG, independientemente de si va a presentar
su memoria escrita en grupo o de forma individual, deberd cumplimentar el
“Formulario de inscripcidn y presentacion de la memoria escrita” con su
propuesta, de la forma indicada y entregarlo a través del campus virtual de la
asignatura TFG hasta el 15 de noviembre. NOTA IMPORTANTE: cada
alumno/a incluird en su formulario tres propuestas de trabajo por orden de
interés, incluyendo los posibles tutores. Serd la Comisién de TFG quien
finalmente asigne los trabajos en las fechas indicadas en el punto 2.2. Como
apoyo a la formacion para la elaboracién de la memoria, el estudiante podra
realizar voluntariamente talleres/seminarios que pudieran ofertarse desde la
facultad.

En caso de disconformidad de tutores/as con alumnos/as o viceversa, se
dispondra de un plazo maximo fijado hasta el 26 febrero para notificarlo
motivadamente a la Comision de Coordinacion del TFG. Si la renuncia es
aceptada por la Comision, ésta asignara nuevo tutor y trabajo al alumno en el
plazo de 7 dias.

A su vez, esta misma fecha, constituira el limite para que cualquier propuesta
de alumnos/as, temas y tutores/as pueda ser modificada segun la presente
normativa, siempre que se solicite de forma motivada (e.g. cambio de tema,
adicion o retirada de alumnos/as o tutores/as).

2.4 FUNCIONES DEL TUTOR/TUTORES DE LA MEMORIA ESCRITA
Las funciones de los tutores son las siguientes:

e EIl tutor/a de la memoria escrita propondra al estudiante cuestiones de
relevancia que puedan ser objeto de un trabajo. Asi mismo facilitara al
alumno/a la metodologia necesaria para la obtencion y analisis de datos
cuando sea necesario.

e EIl tutor/a orientara al estudiante y realizara el seguimiento de todo el
proceso de elaboracién de la memoria.

e Una vez que la memoria esté finalizada, el tutor/cotutores debera/n
evaluar el trabajo y permitir al estudiante proceder a su exposicion y
defensa.

Solo se procederd a la defensa publica de aquellas memorias que se presenten
con una calificaciéon del tutor/cotutores igual o superior a 5. Previa notificacion e
instrucciones ad hoc, el tutor/a remitira, a través de un formulario, la calificacion
Unica e individualizada de cada uno de los estudiantes que han participado en
el trabajo de investigacion, con una antelaciéon minima de 72 horas a la fecha
establecida para la defensa publica de la memoria escrita. La evaluacion en
caso de haber varios cotutores serd consensuada y el tutor que actie como
interlocutor con la Comision de TFG enviara un solo resultado del acuerdo final.
Para la calificacion de cada alumno el tutor/cotutores consideraran los
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siguientes puntos:

e Actitud y Trabajo del Estudiante: interés/iniciativa, asistencia a tutorias,
dedicacion, capacidad de trabajo en equipo, entregas en plazo.

e Capacidad investigadora: formulacion de preguntas y posibles
respuestas, busqueda y manejo de bibliografia, uso de la metodologia.

e Elaboracion y calidad del manuscrito: capacidad de sintesis,
estructuracion, redaccion, presentacion final .

La Secretaria Académica de la Facultad de Medicina, a instancia de la Comision
de Coordinacion de TFG, una vez presentada, defendida y aprobada cada
memoria, emitird un certificado de tutoria a cada tutor/a por cada alumno/a
tutorizado y sin distincion de si se ha sido tutor/a o cotutor/a.

2.5 PROCEDIMIENTO Y PLAZOS DE ENTREGA DE LA MEMORIA ESCRITA

El trabajo realizado por los estudiantes debera enviarse a la Coordinacion del
TFG siguiendo el procedimiento que se detalla a continuacion.

El estudiante entregara la version final de la memoria escrita al tutor/a y
cotutores con antelacion suficiente para que éstos puedan evaluar y calificar el
trabajo. Seguidamente, el alumno/a enviara la version definitiva a través del
campus virtual de la asignatura TFG, en PDF protegido y no editable, con una
antelacion minima de 10 dias a la fecha establecida para la defensa publica del
trabajo con el ANEXO | como portada.

Ademas, el PDF incluird la “Declaracion de no plagio” que figura en el ANEXO
II, debidamente cumplimentada y firmada.

Tanto si el trabajo se ha realizado individualmente o en grupo, cada alumno/a
presentara individualmente su PDF para ser evaluado por el tribunal que se le
asigne y para su custodia por parte de la Comisién de Coordinacion. Para ello,
cada alumno/a contara con un archivo independiente y nominal.

Por otra parte, hasta el dia siguiente a la ultima fecha de presentacion vy
defensa de la memoria de cada convocatoria (junio y julio), los alumnos/as
podran presentar, también de la forma indicada, los documentos que acrediten
la publicacion en revistas o presentacion en congresos de su trabajo, en los que
figure el nombre de los estudiantes como autores. En ambos casos, se acusara
recibo de la entrega.

La Comisién de Coordinacién se encargara de remitir copia electronica de las
memorias escritas e instrucciones a cada uno de los miembros del tribunal
evaluador, conservando una copia para el archivo de los estudios del Grado en
Terapia Ocupacional.

2.6 DEFENSA PUBLICA Y CALIFICACION DE LA MEMORIA ESCRITA

El estudiante llevara a cabo una defensa publica de su memoria en las fechas
gue se establezcan para cada una de las dos convocatorias existentes en cada
curso académico. Sélo se puede presentar y defender la memoria si se esta
matriculado de la asignatura TFG.
Los Tribunales Calificadores estaran constituidos por al menos 3 profesores/as.
Los miembros que componen el tribunal se sorteardn entre todos los
profesores/as implicados en el Grado en Terapia Ocupacional, aunque de forma
excepcional podra contarse con profesores/as de Grados afines. El tutor/a de la
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memoria objeto de evaluacion NO podra formar parte del Tribunal Calificador
del mismo. Los trabajos realizados en grupo serdn presentados por cada
estudiante individualmente ante tribunales distintos. La Comision de
Coordinaciéon del TFG seré la encargada de la formacion de los Tribunales.

Una vez constituidos los Tribunales Calificadores de las memorias, se
procederd al acto de defensa publica del mismo. Para ello, el estudiante
dispondra de un tiempo maximo de 20 minutos, de los que 10 minutos seran
para la exposicion y a continuacion, se abrird un turno de preguntas por parte
de los miembros del Tribunal. Una vez finalizado el turno de respuestas del
estudiante, el Tribunal proceder4d a deliberar. El resultado de tales
deliberaciones se plasmara en un informe que sera entregado a la Comisién de
Coordinaciéon con el objetivo de que quede constancia razonada de la
calificacion otorgada por el Tribunal Calificador a cada alumno.

Las calificaciones de las memorias seran publicadas en un plazo maximo de
tres semanas a partir de la fecha de defensa publica de la memoria en los
lugares que se establezcan para tal fin.

El Grado en Terapia Ocupacional seguira los criterios aprobados por la
comision del Trabajo de Fin de Grado/Master para el Grado de Medicina en su
reunion de 20 de abril de 2012. Por ello los tutores/as evaluaran las
competencias adquiridas en relacion a la iniciacion a la investigacion y al trabajo
en grupo del estudiante, la calidad del trabajo y el grado de participacion del
estudiante en el mismo. El tribunal evaluara las competencias de comunicacion,
y la participacion del estudiante y su capacidad para defender el trabajo
presentado.

La Calificacion final de la asignatura se hara de acuerdo con la siguiente
proporcion:

*  40% Calificacion de los tutores/as (0-10).

*  60% Calificacion de la presentacion y defensa (0-10).

El estudiante podra solicitar la revision de la calificacion otorgada por el tutor/a
y/o por el tribunal. En ambos casos, la solicitud de revisién debera ser enviada a
la coordinacion de TFG. No se admitirdn las solicitudes de revision dirigidas
directamente al tutor/tribunal. Las revisiones/modificaciones de calificacion
realizadas por tutor/tribunal no podran ser consideradas para las Matriculas de
Honor en la nota final del TFG.

MUY IMPORTANTE: todo trabajo que pueda considerarse como plagiado o
fraudulento, sera invalidado y se notificara a la Inspeccion de Servicios para que
adopte las medidas disciplinarias oportunas.

3. EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS OBJETIVA Y ESTRUCTURADA

Como se indicé en el punto 1, el resultado del aprendizaje de los estudiantes a
lo largo de la titulacion no sélo se medirA mediante la realizacion de una
memoria escrita sino también mediante una prueba ECOE. Por tanto la prueba
ECOE es parte constituyente de la asignatura TFG.

La prueba ECOE constara de una serie de estaciones que se realizaran en la
Facultad de Medicina. En dichas estaciones los alumnos/as tendran 10 minutos
para realizar cada una de las pruebas que se les soliciten. Para explorar las
competencias de los alumnos/as en comunicacion y habilidades clinicas, se
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utilizan casos clinicos representados por enfermos simulados estandarizados,
en los que el alumno/a realizara la labor del terapeuta ocupacional que atiende
en un Departamento de Terapia Ocupacional. También se utilizard la
elaboracion de informes para valorar los procedimientos de planteamiento de
Objetivos, planificacion del Tratamiento y Métodos y Técnicas de Intervencion.
De forma genérica las competencias correspondientes a este procedimiento de
evaluacion incluyen:

a) La valoracion de aspectos éticos y de responsabilidad profesional.
b) La argumentacion tedrica de la intervencion.

c) La prevencion y promocion de la salud.

d) La actuacion clinica.

e) Las habilidades de comunicacién

El nimero de estaciones y los contenidos especificos de cada una de las
mismas se estructuraran y decidiran en las reuniones de la subcomisién de
ECOE. El rendimiento de los alumnos en cada estacion sera valorado por el
profesor/profesores responsables del disefio y planteamiento de cada una de
ellas. Cada estacion sera puntuada con una nota de 0-10 y la nota final de la
ECOE sera un promedio de la nota obtenida en cada una de las estaciones.

4. CALIFICACION GLOBAL DEL TFG

La calificacion global del TFG para el Grado en Terapia Ocupacional surgira de
la estimacion de la media entre la calificacion obtenida en la memoria escrita y
la calificacion obtenida en la ECOE. NOTA IMPORTANTE: los alumnos deberan
aprobar de forma independiente la memoria escrita y la ECOE para obtener una
calificacion global del TFG.

Para facilitar su gestion académica, la Coordinacion de los TFG sera
responsable de esta asignatura y, por tanto, se encargara de cumplimentar y
firmar las actas correspondientes, de acuerdo con los informes elaborados por
los Tribunales Calificadores y por los Tutores, una vez confirmado que el
estudiante ha superado todos los créditos tedricos y practicos del plan de
estudios. En este sentido, para poder calificar el TFG los estudiantes deberan
haber superado todos los créditos, tedricos y practicos, correspondientes al plan
de estudios del Grado en Terapia Ocupacional y haber superado la
presentacion de la memoria escrita y la ECOE. Si se supera el TFG pero no se
finalizan los estudios en ese mismo curso, se debera matricular de nuevo el
TFG en el curso siguiente, durante el cual se le guardara la nota obtenida, la
cual se trasladara automaticamente a la convocatoria en que se finalizan los
estudios. NOTA IMPORTANTE: la nota solo se guardar4d hasta el curso
siguiente (BOUC 3 de octubre de 2014): Aquellos estudiantes que sélo tengan
pendiente el TFG para finalizar sus estudios podran solicitar una convocatoria
extraordinaria. No asi en el caso de la ECOE.

Siguiendo lo indicado en el RD 1125/2003, de 5 de septiembre, la calificacién
del TFG se hard en funciéon de la siguiente escala numérica de 0 a 10 con
expresion de un decimal, a la que podra afadirse su correspondiente
calificacion cualitativa: 0-4,9: Suspenso (SS); 5,0-6,9: Aprobado (AP); 7,0-8,9:
Notable (NT); 9,0-10: Sobresaliente (SB).
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Una vez que el proceso de evaluacion de los TFGs haya finalizado, la Comisién
de Coordinacién estudiara si alguno de ellos con calificaciéon de Sobresaliente
es merecedor de Matricula de Honor. A tal efecto la Comision valorara
especialmente las publicaciones o presentaciones en congresos derivadas del
trabajo presentado en los que figure el nombre de los estudiantes como
autores. Asi mismo, estas aportaciones se tendrdn en cuenta para incrementar
la calificacion obtenida por el estudiante en el TFG (ver punto 5). El estudiante
que tuviese Matricula de Honor en el TFG pero que no haya finalizado sus
estudios en ese mismo curso, no obtendra la Matricula de Honor. Se le
conservara la nota de 10 hasta el curso siguiente, pero con Sobresaliente.

5. APORTACIONES QUE SUPONEN UN INCREMENTO EN LA CALIFICACION
DEL TFG

En la siguiente tabla queda reflejado el incremento en la calificacion del TFG,
obtenida por el estudiante segun la documentacion aportada como justificante
de publicacion en revista cientifica 0 comunicacion a congreso, en los que figure
el nombre del estudiante como autor/a o coautor/a del trabajo. Las
aportaciones, para poder ser valoradas, deben estar plenamente relacionadas
con los resultados de la memoria escrita presentada por el alumno y solamente
se valoraran las aportaciones aceptadas (para su publicacion o comunicacion)
durante el presente curso o como maximo en los dos anteriores. Si la
puntuacion final supera los 10 puntos, la calificacion sera de 10 (SB) y el
alumno/alumna autor de la misma podra optar a la Matricula de Honor (MH)
Solo se tendra en cuenta aquélla aportacion que otorgue una mayor puntuacion.

Tipo de aportacion Incremento Puntuacion
CE - Congreso investigacion estudiantes 0,2
CNA - Comunicacion nacional aceptada 0,8
CIA - Comunicacion Internacional aceptada 2

PNA - Publicacién No JCR aceptada

PIA - Publicacion JCR aceptada

N (00|~

CL - Capitulo de libro
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