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UuvoD

Stru¢no povjerenstvo koje je imenovala Agencija za znanost i visoko obrazovanje izradilo je ovo
izvjeS¢e u postupku reakreditacije Medicinskog fakulteta SveuciliSta u Rijeci na temelju
Samoanalize te posjeta Visokom ucilistu.

Postupak reakreditacije koji u petogodiSnjim ciklusima provodi Agencija za znanost i visoko
obrazovanje, javno tijelo koje je punopravni ¢lan Europskog registra agencija za osiguravanje
kvalitete u visokom obrazovanju (European Quality Assurance Register for Higher Education -
EQAR) i Europske udruge za osiguravanje kvalitete u visokom obrazovanju (European
Association for Quality Assurance in Higher Education — ENQA), prema Zakonu o osiguravanju
kvalitete u znanosti i visokom obrazovanju obavezan je za sva visoka uciliSta u Republici
Hrvatskoj.

Stru¢no povjerenstvo imenuje Akreditacijski savjet Agencije, neovisno strucno tijelo, kako bi
provelo neovisno vrednovanje Visokog ucilista i njegovih studijskih programa.

IzvjeSce sadrzi:
e kratku analizu prednosti i nedostataka visokog uciliSta
e popis dobrih praksi uoc¢enih na visokom ucilistu
e preporuke za unapredenja i prijedloge mjera koje treba provesti u predstojecem
razdoblju (te provjeriti postupkom naknadnog pracenja)
e detaljnu analizu na temelju standarda i kriterija za reakreditaciju.

Sastav Stru¢nog povjerenstva:

e prof. Jason Schnell, Department of Biochemistry, Oxford University, Ujedinjena
Kraljevina Velike Britanije i Sjeverne Irske (predsjednik Stru¢nog povjerenstva)

e prof. Boros Mihaly, Institute of Surgical Research, Faculty of Medicine, University of
Szeged, Madarska

e prof. Géran Dahlléf, Department of Dental Medicine, Karolinska Institutet, Svedska

e prof.Janos$ Terzi¢, Medicinski fakultet SveuciliSta u Splitu, Hrvatska

e Pedro José Grilo Diogo, student, Faculty of Medicine, University of Porto, Portugal.

U analizi dokumentacije, posjetu Visokom uciliStu i pisanju Izvje$c¢a, podrsku radu Stru¢nog
povjerenstva pruzali su:
e Maja Segvi¢, koordinatorica, Agencija za znanost i visoko obrazovanje
e Iva Zabarovi¢, pomoéna koordinatorica, Agencija za znanost i visoko obrazovanje
e Lida Lamza, prevoditeljica tijekom posjeta i prevoditeljica IzvjeS¢a, Agencija za znanost i
visoko obrazovanje.



Tijekom posjeta Visokom uciliStu Stru¢no povjerenstvo odrZalo je sastanke sa sljede¢im skupina:
= Upravom

» Radnom grupom za izradu IzvjeS¢a o samoanalizi i predstavnicima Odbora za
osiguravanje i unapredivanje kvalitete

=  studentima
= predstavnicima Povjerenstva za nastavu i voditeljima studija
= nastavnicima

= predstavnicima Povjerenstva za znanstveno-istraZivacku djelatnost i voditeljima
znanstvenih projekata

= asistentima i znanstvenim novacima

= predstojnicima zavoda.

Stru¢no povjerenstvo obislo je zavode, laboratorije, knjiZznicu, informaticke ucionice i ucionice
Edukacijsko-rehabilitacijskog fakulteta, gdje je odrZalo kratki razgovor sa studentima prisutnim
na nastavi.

Stru¢no povjerenstvo takoder je obiSlo Centar za uzgoj i inZenjering laboratorijskih miSeva
(Vivarij), zgradu studija dentalne medicine, Klinicki bolnicki centar na Susaku i Kabinet vjeStina
gdje je odrzalo kratki razgovor s prisutnim nastavnicima.

Po zavrSetku postupka reakreditacije, Akreditacijski savjet donosi miSljenje temeljem
reakreditacijskog izvjeS¢a, ocjene kvalitete visokog uciliSta te izvjeS¢a o ispunjavanju
kvantitativnih kriterija dobivenih iz informati¢kog sustava koje podnosi koordinator Agencije za
znanost i visoko obrazovanje.

Na temelju misljenja Akreditacijskog savjeta, Agencija donosi akreditacijsku preporuku kojom
ministru nadleZznom za podrucje visokog obrazovanja i znanosti preporucuje jedno od sljedeceg:

1. izdavanje potvrde visokom uciliStu o ispunjavanju uvjeta za obavljanje djelatnosti visokog
obrazovanja odnosno dijela djelatnosti, u sluc¢aju da je akreditacijska preporuka pozitivna

2. uskratu dopusnice visokom uciliStu za obavljanje djelatnosti visokog obrazovanja, odnosno
dijela djelatnosti, u slu¢aju da je akreditacijska preporuka negativna

3. izdavanje pisma ocekivanja visokom ucilistu, s rokom uklanjanja nedostataka do tri godine;
pismo ocekivanja moze ukljucivati i zabranu upisa novih studenata na odredeni period.

Akreditacijska preporuka ukljuuje i ocjenu kvalitete visokog uciliSta te preporuke za
poboljSanje i unapredenje kvalitete.




Kratki opis vrednovanog Visokog ucilista

NAZIV VISOKOG UCILISTA: Medicinski fakultet Sveu¢ili$ta u Rijeci
ADRESA: Brace Branchetta 20, 51000 Rijeka
DEKAN VISOKOG UCILISTA: prof. dr. sc. Tomislav Rukavina, dr. med.

ORGANIZACIJSKA STRUKTURA:

Organizacijska struktura unutar Fakulteta prilagodena je poslovima koji proizlaze iz znanstvene,
nastavne i visokostru¢ne djelatnosti koja se obavlja u znanstveno-nastavnim organizacijskim
djelatnosti koja se obavlja u knjiZnici.

Celnik i voditelj Fakulteta je dekan, a u radu mu pomazu prodekani i tajnik Fakulteta. Broj
prodekana te njihova prava i obaveze propisani su Statutom Fakulteta. Ustrojbene jedinice
Fakulteta su katedre, klinike, klinicki zavodi, nastavne baze, zavodi, centri i laboratoriji.
Medicinski fakultet ima 45 katedrii 11 zavoda.

Nastavne baze Medicinskog fakulteta u Rijeci:

e Kilinicki bolnicki centar (KBC) Rijeka

e Nastavni zavod za javno zdravstvo Primorsko-goranske Zupanije

¢ Dom zdravlja Primorsko-goranske Zupanije

e Klinika za ortopediju Lovran

e Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju bolesti srca, plu¢a i reumatizma
»Thalassotherapia” u Opatiji

e Poliklinika Medico

e Psihijatrijska bolnica Rab

e Zavod za hitnu medicinu Primorsko-goranske Zupanije.

POPIS STUDIJSKIH PROGRAMA:

Integrirani preddiplomski i diplomski sveuciliSni studiji:
e Integrirani preddiplomski i diplomski sveucili$ni studij medicine
e Integrirani preddiplomski i diplomski sveucilisni studij dentalne medicine
Preddiplomski sveucili$ni studiji:
e Preddiplomski sveucilisni studij sanitarnog inZenjerstva
Diplomski sveucili$ni studiji:
¢ Diplomski sveucilisni studij sanitarnog inZenjerstva
e Diplomski sveuciliSni studij sestrinstva - promicanje i zaStita mentalnog zdravlja (od
2012./2013.)
e Diplomski sveucili$ni studij fizioterapije (od 2012./2013.)
e Diplomski sveucilisni studij medicinsko-laboratorijske dijagnostike (od 2013./2014.)
¢ Diplomski sveucili$ni studij organizacije, planiranja i upravljanja u zdravstvu (ne upisuju
studente od 2012./2013.)



Poslijediplomski sveucilisni studiji (doktorski studiji):

e Poslijediplomski sveucilidni studij biomedicine

e Poslijediplomski sveucilis$ni studij zdravstvenog i ekoloSkog inZenjerstva
PoslijediplomskKi specijalisticki studiji:

o Poslijediplomski specijalisticki studij interne medicine

e Poslijediplomski specijalisticki studij obiteljske medicine

o Poslijediplomski specijalisticki studij biomedicine razvojne dobi

o Poslijediplomski specijalisticki studij ortopedije

o Poslijediplomski specijalisticki studij ginekologije i opstetricije

o Poslijediplomski specijalisticki studij psihijatrije

¢ Poslijediplomski specijalisticki studij promocije zdravlja i prevencije ovisnosti

e Poslijediplomski specijalisti¢ki studij menadZmenta u zdravstvu (ne upisuju studente od

2006./2007.)

BROJ STUDENATA: 1432 redovnai 111 izvanrednih studenata

BROJ NASTAVNIKA: 186 stalno zaposlenih nastavnika i 51 vanjski suradnik

BROJ ZNANSTVENIKA: 273 stalno zaposlenih doktora znanosti, od ¢ega 220 izabranih u zvanja
UKUPNI PRORACUN (u kunama): 102.884.165,00 kuna

PRIHODI OD MZOS-a (postotak): 75,67 %

VLASTITA SREDSTVA (postotak): 18,27 %

KRATKI OPIS VREDNOVANOG VISOKOG UCILISTA:

Medicinski fakultet SveuciliSta u Rijeci sluZzbeno je osnovan 21. studenog 1955. godine na poticaj
zdravstvenih djelatnika u Rijeci i uz veliku pomo¢ Medicinskog fakulteta u Zagrebu. Medicinski
fakultet u Rijeci je javno visoko uciliSte koje, kao sastavnica SveuciliSta u Rijeci, organizira i
izvodi sveuciliSne i stru¢ne studije te razvija znanstveni i stru¢ni rad u obrazovnom i
znanstvenom podrucju biomedicine i zdravstva te u jo$ nekoliko znanstvenih i strucnih
podrucja, priprema studente za obavljanje profesionalnih djelatnosti na osnovi znanstvenih
spoznaja i metoda, obrazuje znanstveni pomladak, sudjeluje u ostvarivanju drusStvenih
zanimanja studenata te promice medunarodnu, posebice europsku suradnju u visokom
obrazovanju i znanstvenoj djelatnosti.



ZAKLJUCCI STRUCNOG POVJERENSTVA

PREDNOSTI VISOKOG UCILISTA

1. Jako kvalitetno osoblje.

Jako kvalitetni studenti.

Osoblje predano nastavnom i znanstvenom radu.

Dobro napisani ishodi uc¢enja na razini disciplina.

Veliki broj visokokvalitetnih znanstvenih radova.

Veliki broj dodijeljenih potpora za znanstvenu djelatnost, ukljucujuéi znacajan broj iz
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medunarodnih izvora.
7. Snazno vodstvo.

NEDOSTACI VISOKOG UCILISTA

1. Bolnice u kojima je zaposleno osoblje Fakulteta djeluju odvojeno od Fakulteta pa tako i
od Kklinickih istrazivanja i nastave.

2. Ustanova ima ogranitenu kontrolu nad brojem =zaposlenika zbog nemoguénosti
zaposljavanja novog osoblja.

3. Studenti ne dobivaju dovoljno poticaja da zavrse studij u roku.

4. Fakultet bi trebao modernizirati nastavni plan i program, metode poucavanja i u€enja te
strategije provjere znanja na institucijskoj razini.

5. Ogranicena fleksibilnost u preraspodjeli nastavnih i znanstvenih zaduZenja.

6. Nedostatak detaljne znanstvene strategije.

PRIMJERI DOBRE PRAKSE
1. OpseZna nacionalna i medunarodna znanstvena suradnja.
2. Institucija odrzava visokokvalitetni znanstveno-istrazivacki profil.
3. Studenti su znacajno zastupljeni u upravljackim strukturama.
4. Upotreba Kabineta vjestina za nastavu i provjeru znanja.



PREPORUKE ZA POBOLJSANJE KVALITETE

1. Upravljanje visokim uciliStem i osiguravanje kvalitete

Razviti detaljan strateSki plan Fakulteta koji ¢e ukljucivati znanstvene i nastavne
ciljeve, strategije za privlaCenje i zaposljavanje osoblja te financijske strategije za
ostvarivanje ciljeva.

Promicati izvrsnost u nastavnom i znanstvenom radu razvijanjem dodatnih
mehanizama za prepoznavanje i nagradivanje izvrsnih rezultata osoblja.

Razviti mehanizme koji ¢e osigurati vrijeme i resurse za istrazivacki rad studenata
poslijediplomskog studija.

2. Studijski programi

Osnovati novo povjerenstvo za pracenje studija koje ¢e redovito i sustavno pratiti
studijske programe i davati prijedloge za poboljsanje i inovacije.

Prilagoditi ili nadopuniti standardne sveuciliSne studentske ankete za praéenje
pitanja specifi¢nih za Fakultet.

Poduzeti korake za rjeSavanje problema visokog postotka studenata koji ne zavrse
studij medicine u roku.

Osigurati nastavne kapacitete zdravstvenih ustanova, pogotovo one potrebne za
osiguravanje sigurnosti, privatnosti i udobnosti pacijenata.

Razviti zavrSne ishode ucenja koji ¢e razjasniti misiju Institucije, olaksati praéenje
nastavnih planova i programa te osigurati podrsku evaluaciji u¢inkovitosti programa
temeljenoj na ishodima. To bi se moglo napraviti po uzoru na medunarodne skupove
temeljnih ishoda i kompetencija za osnovno medicinsko obrazovanje (npr. CanMEDS
Framework, Tuning Project core competences, Tomorrow’s Doctors ili The Scottish
Doctor).

Unaprijediti uskladivanje ishoda ucenja i provjera znanja u cijelom spektru ucenja,
pogotovo za obrazovanje zdravstvenih strucnjaka, koriStenjem suvremenih metoda
provjere znanja, kao Sto su mini-klinicka ispitivanja (mini-CEX), objektivna
strukturirana klinicka ispitivanja (OSCE), studentski portfelji i provjere znanja koje se
provode na radnom mjestu (workplace-based assessment - WPBA).

Promicati koriStenje Kabineta vjeStina za ucenje i provjere znanja, pogotovo u
podru¢jima medicinske komunikacije, uzimanja anamneze i fizickog pregleda
simuliranih pacijenata te temeljnih klini¢kih postupaka.

Stru¢no povjerenstvo svjesno je poteSkoca u ostvarivanju funkcionalnog povezivanja
Fakulteta i obrazovno-zdravstvenih institucija. Preporucuje se osnivanje zajednic¢kog
povjerenstva koje ¢e ukljucivati predstavnike Fakulteta i obrazovno-zdravstvenih
institucija s ciljem unapredenja suradnje u relevantnim podrucjima obrazovanja i
znanstvenog rada.

Eventualni planovi za povecanje upisnih kvota i/ili studijskih programa (npr. studij
medicine na engleskom jeziku) moraju se temeljiti na opseznoj analizi nastavnih
kapaciteta i prilagodljivosti Fakulteta kako bi se odrzala visoka kvaliteta obrazovanja.



3. Studenti

Izmijeniti sadaSnje uvjete za upis tako da ukljucuju provjeru kognitivnih, afektivnih i
komunikacijskih vjestina kandidata.

Smanjiti birokratski teret vezan uz Zalbe studenata kako studenti s pravim
problemima ne bi bili obeshrabreni i odustali od podnosenja Zalbe.

Pratiti i analizirati stope prolaznosti za svaku disciplinu te, na temelju rezultata
analize, poduzimati ciljane korake za korigiranje neprihvatljivo visoke ili niske
prolaznosti.

Prosiriti podruéje djelovanja udruge Alumni MedRi, ukljuditi projekte znacajne za
razvoj Fakulteta, kao Sto je praéenje bivsih studenata, s ciljem procjene ucinkovitosti
programa i povezivanje s drugim visokim uciliStima te zdravstvenim ustanovama.
PojacCati promociju javnog imidza Fakulteta putem unaprijedenih internetskih
stranica i drugih mehanizama za odnose s javno$¢u. Najbolje bi bilo kada bi te akcije
ukazivale na postignu¢a svjetski poznatih znanstvenika Fakulteta i njihovih
znanstvenih otkrica, kao i ostalih nastavnika, studenata i studentskih aktivnosti.
Nastaviti s redovitim obavjeStavanjem studentskih predstavnika i zajednice o
promjenama nastalim na temelju rezultata studentskih anketa, Sto ¢e ih potaknuti na
promisljeno ispunjavanje anketa.

4. Nastavnici

Nastaviti s razvojem mjera koje ¢e osigurati da uvjeti za napredovanje kroz razlic¢ite
razine (docent, izvanredni i redoviti profesor) promic¢u nastavnu i znanstvenu
izvrsnost.

Nastaviti s razvojem mjera za nagradivanje nastavne i znanstvene izvrsnosti.

Pazljivo pratiti stopu uspjesSnosti studenata doktorskih studija pomoc¢u novog sustava
za pracenje.

Toplo se preporucuje pokretanje kontinuiranog programa medicinske edukacije za
sve zaposlenike. Sudjelovanje u takvim programima i pedagoskom usavrsavanju
trebalo bi biti preduvjet za napredovanje.

Osigurati da svi djelatnici Fakulteta imaju osobni plan razvoja koji ¢e se azurirati
svake godine.

Pronadi kreativne nacine da se akademskom osoblju omoguéi boravak na inozemnim
visokim ucilistima radi bavljenja nastavnom ili istrazivackom djelatnoScu.
Predstojnici zavoda trebali bi imati ovlast da odrede ravnotezu izmedu nastavnih i
znanstvenih duZnosti pojedinih zaposlenika, ali taj proces mora biti transparentan.
Uspostaviti zajednicku strukturu izmedu uprava bolnice i Fakulteta radi rasprave o
nacinu implementacije istrazivanja u svakodnevnom Kklinickom radu i odredivanja
istrazivackih prioriteta.

Razviti sustav evaluacije znanstvenog i nastavnog rada koji ¢e se viSe temeljiti na
kvaliteti.



5. Znanstvena i stru¢na djelatnost

Razviti detaljnu znanstvenu strategiju koja ¢e osigurati usredotocenost na prioritetna
podrucja te njihovu nadogradnju.

Razviti sustav za obavjeStavanje znanstvenog osoblja o nacionalnim i medunarodnim
mogucénostima za financiranje i osigurati moguénost personaliziranog savjetovanja za
pisanje prijava.

Unaprijediti internetske stranice Fakulteta i na istaknuto mjesto staviti najnovija
postignucéa znanstvenog i nastavnog osoblja.

Uvesti sustavni pristup vrednovanju doprinosa djelatnika iz znanstvenog, nastavnog i
administrativno-upravljackog podrucja.

Kad god je to moguce, Fakultet bi se trebao povezati s industrijom radi ostvarivanja
potencijalnih suradnji i partnerstava, a potice se i dovrSenje i suradnja s centrom
TransMedRi.

6. Mobilnost i medunarodna suradnja

Napraviti novu internetsku stranicu ili prosiriti postojecu kako bi kompletan sadrzaj
bio dostupan na hrvatskom i engleskom jeziku.

Osigurati uvjete da deset ili viSe posto osoblja u sljede¢ih pet godina provede
najmanje Sest mjeseci u inozemstvu i da takva mobilnost postane preduvjet za
napredovanje u nastavnoj karijeri.

Poticati sve istrazivacke grupe na objavljivanje znanstvenih radova u ¢asopisima s
visokim faktorom odjeka, Sto se moze posti¢i i podizanjem faktora odjeka potrebnog
za napredovanje.

Razviti programe koji ¢e privuci strane nastavnike, na primjer, uvodenjem kratkih
kolegija na engleskom jeziku i ljetnih $kola. Ti programi mogli bi imati koristi od
postoje¢ih medunarodnih znanstvenih suradnji znanstvenog osoblja.

Razviti strateski plan za meduinstitucijsku i medunarodnu suradnju; prvi korak
mogao bi biti podizanje postoje¢ih suradnji medu istrazivackim grupama na
institucijsku razinu.

7. Resursi: struc¢ne sluzbe, prostor, oprema i financije

Poboljsati infrastrukturu s ciljem unapredenja iskustva studiranja na Fakultetu; na
primjer, postavljanje stolova i stolica u aulu glavne zgrade moglo bi biti ekonomican
nacin pretvaranja slabo koristenog prostora u dodatni prostor za ucenje, ¢cime bi se
poboljsala obrazovna okolina i postigao veci osjecaj zajedniStva.

Povecati i modernizirati knjizni¢nu infrastrukturu nadogradnjom postojeéih prostora
i materijala.

SadrZzaj knjiznice ucCiniti pristupacnijim studentima tako da se, na primjer, e-ucenje
pocne koristiti kao sveobuhvatan instrument za vodice za studiranje i nastavne
materijale.

Prilagoditi postojece programe za razvoj osoblja i uvesti sustav pracenja karijera koji
¢e zadovoljiti specificne potrebe nenastavnog osoblja.
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Identificirati  prioritetna  istrazivacka podru¢ja s ciljem stimuliranja
interdisciplinarnog rada koji pak moze rezultirati novim financijskim mogu¢nostima,
kao Sto je potpora za istraZivacke centre ili veée istrazivacke programe (programme
grants).

Zapoceti dijalog s drZavnom upravom i naglasiti da je Fakultet uvelike odrZao
akademske i znanstvene standarde usprkos znacajno smanjenim drZavnim
sredstvima, ali da sadasnje nastavno i znanstveno opterecenje djelatnika nije odrzivo i
da u buduénosti moze imati znacajan negativni ucinak.
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DETALJNA ANALIZA O USKLAPENOSTI VISOKOG UCILISTA SA
STANDARDIMA I KRITERIJIMA ZA REAKREDITACIJU

1. Upravljanje visokim ucilistem i osiguravanje kvalitete

1.1. Fakultet se uglavnom oslanja na strategiju SveuciliSta, no Stru¢no povjerenstvo smatra da je
ta strategija previSe Siroka da bi predstavljala u¢inkovit okvir za rad Fakulteta, pogotovo po
pitanju znanstvene djelatnosti. Fakultet bi trebao imati kodificirani strateSki okvir koji ce
omoguciti dosljedno donoSenje dugoro¢nih odluka o zapoSljavanju, raspodjeli resursa i
prikupljanju financijskih sredstava. MiSljenje Stru¢nog povjerenstva je da bi Fakultet trebao
izraditi detaljan strateSki plan istrazivanja koji ¢e ukljucivati godiSnje planove aktivnosti s
konkretnim ciljevima, jasno odredenim klju¢nim dogadajima (prekretnicama) te uvjetima i
rokovima za ostvarenje tih ciljeva.

1.2. Fakultet ima jasnu organizacijsku strukturu koja je uglavnom ucinkovita. Veéina procesa
opisana je na internetskim stranicama Fakulteta, a djelatnici su uglavnom upoznati s
administrativnim postupcima. Postoji potreba za daljnjim unapredenjem nekih aspekata
kontrole kvalitete, kao Sto je odrzavanje kvalitete i dosljednosti nastavnog plana i programa
(vidjeti kriterij 2.1.).

1.3. Aktivnosti Fakulteta uglavnom su uskladene s ciljevima Sveucilista, no ovaj kriterij bit ¢e u
potpunosti proveden tek s razvojem znanstvene strategije.

1.4. Studijski programi uglavnom su uskladeni s misijom Sveucilista, ali trebalo bi razviti
detaljnu strategiju specificnu za Fakultet.

1.5. U skladu sa zahtjevima SveuciliSta, Fakultet uspjeSno Kkoristi studentske ankete za
prikupljanje podataka. Daljnje poboljSanje moglo bi ukljucivati prilagodavanje tih anketa za
otkrivanje problema specificnih za Fakultet (vidjeti kriterij 2.1.). Daljnji napori mogli bi biti
usmjereni prema uklju¢ivanju dionika iz privatnog i javnog sektora te organizacija civilnog
drustva. Takoder se preporucuje daljnje Sirenje udruge Alumni MedRI (vidjeti kriterij 3.5.).

1.6. Iako studentske ankete imaju velik odaziv, a studenti smatraju da se njihovo misljenje uzima
u obzir, Fakultet bi trebao uvesti dodatne mehanizme za odrzavanje uskladenosti metoda
provjere znanja s ishodima ucenja, kao i za osiguravanje obrazovnih standarda na medunarodno
prihvacenim razinama (vidjeti kriterije 2.1.1 2.5.).

1.7. Znanstvena izvrsnost Fakulteta uglavnom ovisi o motivaciji pojedinih znanstvenika, a ocit je
i nedostatak sustavnog i redovitog pracenja znanstvene produktivnosti. Fakultet bi mogao uvesti
viSe shema za nagradivanje znanstvene izvrsnosti, na primjer, putem internetskih stranica
Fakulteta ili smanjivanjem nastavnih ili administrativnih obaveza (vidjeti kriterij 4.5.). Nadalje,
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Stru¢no povjerenstvo smatra da su uvjeti za stjecanje poslijediplomskih znanstvenih
kvalifikacija preniski, ali je, takoder, svjesno poteSkoca s balansiranjem velikih nastavnih
opterecenja i znanstvenih aktivnosti. Stru¢no povjerenstvo Zeli skrenuti paznju na ORPHEUS,
okvir za standarde za poslijediplomsko obrazovanje iz podrucja biomedicine i zdravstva koji su
predloZile organizacije Association of Medical Schools in Europe i World Federation for Medical
Education.

1.8. Fakultet se sluzi Etickim kodeksom Sveucilista u Rijeci, Etickim kodeksom nastavnika,
suradnika i znanstvenika Medicinskog fakulteta SveuciliSta u Rijeci te Etickim kodeksom
studenata Medicinskog fakulteta Sveucilista u Rijeci. Ti dokumenti dostupni su na internetskim
stranicama SveuciliSta i Fakulteta, a osoblje je upoznato s njima. Fakultet je, takoder, osnovao
Eticko povjerenstvo za biomedicinska istrazivanja i Eticko povjerenstvo za zastitu akademske
Cestitosti, Cuvanje dostojanstva i promicanje ugleda Medicinskog fakulteta SveuciliSta u Rijeci.
Fakultet se potice da dovrsi Eticki kodeks za strucne sluzbe Medicinskog fakulteta.

2. Studijski programi

2.1. Fakultetski sustav osiguravanja kvalitete uskladen je sa standardima za osiguravanje
kvalitete SveuciliSta u Rijeci. Fakultet je razvio mehanizme za unutarnje osiguravanje kvalitete,
kao Sto je Odbor za osiguravanje i unapredivanje kvalitete, medu ¢ijim ¢lanovima su i
predstavnici studenata. Veliki dio rada Odbora odnosi se na provedbu i analizu sveuciliSne
studentske ankete koja se fokusira na nekoliko aspekata studentske percepcije o obrazovnoj
okolini. Studentske ankete imaju veliki odaziv jer ih studenti ispunjavaju u papirnatom obliku na
kraju svakog kolegija prije ispita. Ti podaci su glavni izvor preporuka za mijenjanje i poboljsanje
studijskih programa. Anketa je standardizirana za cijelo Sveuciliste, Sto omoguluje
usporedivanje rezultata pojedinih sastavnica, ali i smanjuje njezinu osjetljivost za otkrivanje
problema specificnih za pojedine studijske programe. Zato se pohvaljuje plan Fakulteta za
uvodenje posebnih studentskih anketa koje ¢e mo¢i procijeniti druge aspekte obrazovne okoline
specifi¢ne za zdravstvene profesije.

Osiguravanje kvalitete nije centralizirano u jednom fakultetskom tijelu, ve¢ spada u
nadleznost katedra: procelnici katedra piSu godiSnja izvjes¢a o kojima se raspravlja na
Fakultetskom vije¢u. Imenovanje Prodekana za kvalitetu je pozitivan pokazatelj svijesti o
nuzZnosti razvoja kulture osiguravanja kvalitete.

Medutim, fokus djelovanja Odbora za osiguravanje i unapredivanje kvalitete nije na
poboljSanju i modernizaciji studijskih programa po pitanju nastavnog plana i programa,
strategija za poucavanje i ucenje te provjera znanja i ishoda ucenja, ve¢ na implementaciji
rezultata studentskih anketa, poboljSanju cjelokupne obrazovne okoline i rjeSavanju
povremenih problema studenata. Fakultet ne provodi stalno i sustavno pracenje studijskih
programa koje bi ukljucivalo prijedloge za inovacije, Sto bi moglo ugroziti njihovu sposobnost
ucinkovite evaluacije studijskih programa.
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Osnivanje povjerenstva za pracenje nastave omogucilo bi kontinuirano pracenje i
moderniziranje nastavnih planova i programa. Aspekti nastavnih planova i programa na koje bi
se trebalo usredotociti ukljucuju pretjeranu polarizaciju studija medicine, nedostatak
integriranog ucenja i vaznih longitudinalnih klini¢kih iskustava, razvoj kompetencija iz podrucja
sigurnosti i privatnosti pacijenata, komunikaciju u klinickom kontekstu, zakonodavstvo i
medicinsku  administraciju te sustave zdravstvene skrbi. Uvodenje kolegija o
humanizmu/profesionalizmu koji bi koristili razlicite nastavne pristupe (u suradnji s drugim
sveucCiliSnim sastavnicama) u rane godine medicinskog obrazovanja moglo bi povecati
motivaciju studenata i stvoriti svijest o vaznim osobinama, kao $to su empatija i kontinuirano
samopromisljanje. Longitudinalno klini¢ko iskustvo (npr. staZ iz primarne njege u lokalnoj
zajednici) studentima bi omogudilo da nastave slijediti pacijente. Teme koje bi se mogle
obradivati kroz longitudinalne discipline zajednicke za sve studijske programe su
zakonodavstvo i administrativne procedure, zdravstveni sustavi i neformalne vjeStine
(komunikacijske vjeStine, vodstvo, timski rad i cjelozivotno ucenje). Povjerenstvo za pracenje
nastave takoder bi olakSalo komunikaciju s vanjskim dionicima, zajednicom i kolegama iz
inozemstva, Sto bi moglo dovesti do unapredenja obrazovne misije, a onda i cjelokupnog razvoja
Fakulteta. Osobito je vazno provoditi sustavno vrednovanje (benchmarking) koje olaksava
otkrivanje najboljih praksi.

Odbor za osiguravanje i unapredivanje kvalitete trebao bi nastaviti s provodenjem tri
inicijative navedene u Samoanalizi (str. 16 i 17): (1.) izrada vlastite ankete o zadovoljstvu
studenata zavrsnih godina studija postignutim rezultatima, ishodima ucenja, kompetencijama,
samim studiranjem i studijskim programima, (2.) perioditno pracenje primjerenosti ECTS
sustava u odnosu na studentsko opterecenje i (3.) pedago$ka izobrazba nastavnog osoblja. Sto se
tiCe prve inicijative, daljnje pracenje bivSih studenata moze dovesti do otkrivanja vaznih
promjena koje je potrebno provesti kako bi se osiguralo da studijski programi pruzaju znanja,
vjesStine i stavove potrebne za obavljanje medicinskih profesija.

2.2. Upisne kvote odobrava Senat SveuciliSta uzimaju¢i u obzir nastavne kapacitete Fakulteta,
analize trziSta rada i izvjeS¢e Hrvatskog zavoda za zaposljavanje. Upisne kvote preddiplomskih
studija nisu se mijenjale u posljednjih pet godina. Medutim, primije¢eno je da analiza potraznje
za zdravstvenim stru¢njacima u Hrvatskoj podrzava povecanje upisnih kvota za studij medicine.
U kontekstu trenutnog radnog opterecenja nastavnog osoblja, pogotovo (ali ne samo) nastavnika
klinicara, te nemoguc¢nosti zaposljavanja novih djelatnika, poveéane upisne kvote nosile bi
znacajan rizik od smanjenja kvalitete medicinskog obrazovanja.

2.3. Sadasnje upisne kvote prilagodene su nastavnim kapacitetima i dostupnosti nastavnih
resursa i infrastrukture za sve studijske programe. Dobar omjer studenata i nastavnika
postignut je na predavanjima, seminarima i kliniCkoj nastavi: na primjer, klinicke grupe na
studiju medicine sastoje se od Cetiri do Sest studenata, dok na studiju dentalne medicine u svakoj
dentalnoj jedinici rade dva studenta, $to omogucéava personaliziranu nastavu. lako omjer
studenata i nastavnika moze biti pokazatelj kvalitete nastave, pogotovo za ucenja u klinickoj
okolini, za osiguravanje kvalitete potrebne su i druge varijable, kao $to je dovoljno vremena za
poucavanje, koristenje u¢inkovitih nastavnih metoda i dostupnost nastavnika izvan ucionice.
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[ako se ¢ini da su upisne kvote prilagodene nastavnim kapacitetima, 53 % - 65 %
studenata medicine ne zavrSava studij unutar predvidenog vremena, a znacajan postotak
studenata (61 % - 81 %) ne ostvari viSe od 2/3 potrebnih ECTS bodova na prvoj godini studija.
Takve stope prolaznosti mogu ukazivati na problem s postupkom upisa (ukljucuju¢i i upisne
kvote) ili nastavnim planom i programom. Fakultet je svjestan cinjenice da su te brojke
nezadovoljavaju¢e (Samoanaliza, str. 53), ali Stru¢no povjerenstvo nije uspjelo utvrditi koje
mjere se poduzimaju za analizu i poboljSanje stopa prolaznosti.

2.4. Ishodi ucenja za sve studijske programe uskladeni su sa zahtjevima Direktive o priznavanju
stru¢nih kvalifikacija EU-a, a definira ih Fakultet na polurazini (za discipline) i mikrorazini (za
predavanja/seminare/prakti¢ni rad). Ti ishodi u€enja revidirani su u proteklih nekoliko godina,
uskladeni s Hrvatskim kvalifikacijskom okvirom (HKO) te odgovaraju ishodima ucenja
usporedivih visokih ucilista.

Medutim, usprkos uskladenosti s HKO-om, Fakultet nije demonstrirao odgovarajuce
zavrSne ishode ucenja (znanja, vjeStine, stavove ili ponasanja) koji mogu usmjeravati odluke o
nastavnom planu i programu. Ishodi ucenja definirani u HKO-u predstavljaju dobar vodi¢ za
visoka ucilista, ali su presSiroki i nedovoljno specifi¢ni za studijske programe Fakulteta. Fakultet
bi imao koristi od usvajanja medunarodnih okvira za ishode ucenja, ¢ime bi potaknuo
transparentniji, pouzdaniji i uc¢inkovitiji proces razvoja i pra¢enja nastavnih planova i programa,
ali i jaCanja postupaka osiguravanja kvalitete prema predlosku temeljenom na ishodima.
Usvajanje tih okvira takoder ¢e pomo¢i studentima da budu bolje informirani o tome Sto se od
njih ocekuje. S obzirom da se planira inicijativa za definiranje zajednickih ishoda ucenja za sve
medicinske fakultete u Hrvatskoj, ovo je pravo vrijeme za usvajanje tih okvira (uz eventualne
prilagodbe s obzirom na nacionalni kontekst). Fakultet bi, takoder, trebao definirati skup
klinickih vjestina koje studenti moraju steéi po zavrsetku studijskog programa.

2.5. Provjere znanja u skladu su s Pravilnikom o studijima Sveucilista u Rijeci. Studenti smatraju
da su metode provjere znanja uglavnom pravedne i objektivne te da od nastavnika dobivaju
povratne informacije. Studenti su upoznati s kriterijima za provjeru znanja, a zavr$ne ocjene
dobivaju brzo nakon ispita. Studenti imaju stvarnu mogu¢nost zZalbe na ocjenu te konzultacija u
vezi ispravnih odgovora na ispitna pitanja, ukoliko je to potrebno.

Provjere znanja u sklopu nastave ¢ine 70 % zavr$ne ocjene za svaku disciplinu, a ta
ocjena ovisi o kolokvijima, kvizovima, provjeri prakti¢nih vjestina te radovima i prezentacijama
studenata. Fakultet bi trebao osigurati da takav sustav kontinuirane provjere znanja motivira
studente i da su provjere u sklopu nastave (sumativna provjera znanja) pravedne i
diskriminativne (osjetljive), s naglaskom na povratnim informacijama (formativna provjera
znanja) kako bi se izbjegla inflacija ocjena. Zavrsni ispit predstavlja 30 % zavrsne ocjene, a moZe
biti pismeni, usmeni i prakticni. Veéina disciplina ima pismene i usmene zavrsne ispite, dok
klinicke discipline ukljuCuju pismene, usmene i prakti¢ne ispite.

Sto se tice stopa prolaznosti, one su 40 % za preddiplomske i 50 % za diplomske studije.
Definiranje apsolutne minimalne razine prolaznosti, bez obzira na obiljeZja ispita i analizu
rezultata, nije dobra praksa i morala bi biti zamijenjena modelima koji minimalnu razinu
prolaznosti prilagodavaju za svaki pojedini ispit.
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Neki studenti su zamijetili ponavljanje ispitnih pitanja iz godine u godinu. To moZze biti
pokazatelj znacajne pristranosti u fakultetskoj strategiji provjera znanja koja smanjuje
diskriminativhu mo¢ pisanih ispita, Sto pak dovodi do inflacija ocjena i smanjuje znanje
studenata. U primjeru analize rezultata pismenog ispita koje je vidjelo Stru¢no povjerenstvo,
velika vecina (~90 %) studenata ispravno je odgovorila na ve¢inu pitanja s viSestrukim izborom
i obrnuto, velika veéina studenata pogrijeSila je u odgovoru na manji broj pitanja. To je
rezultiralo slabom disperzijom rezultata, Sto znaci da je diskriminativna mo¢ ispita bila slaba.

lako Fakultet ulaze puno napora u definiranje ishoda ucenja, Samoanaliza nije
informativna po pitanju buducih perspektiva za razvoj visokokvalitetnih metoda provjere
znanja. Fakultet, takoder, mora obratiti paZnju na osiguravanje uskladenosti provjera znanja s
ishodima ucenja, razvijanje metoda provjere znanja koje pokrecu istinsko u€enje umjesto ucenja
napamet i na to da provjere znanja obuhvacéaju puni spektar u¢enja (ukljuéujuéi vjestine). Sto se
tice provjera stecenih vjeStina, idealno bi bilo kada bi Fakultet razvio niz prakti¢nih postupaka
koje studenti moraju svladati prije zavrSetka odredenih disciplina, odnosno studijskog programa
te ih provjeravao u simuliranim ili stvarnim kontekstima. Opéenito, Fakultet bi mogao pokusati
uvesti dodatne suvremene nastavne metode, kao Sto su obrnuta ucionica (flipped classroom),
problemsko ucenje ili ucenje na temelju primjera i timsko ucenje u interprofesionalnom
kontekstu. Strucno povjerenstvo je primijetilo da Fakultet ve¢ ima odlicnu praksu razvoja
interprofesionalnog obrazovanja putem timskog ucenja i dijeljenja pretklinickih kolegija izmedu
studenata razlicitih studijskih programa. Fakultet bi mogao iskoristiti probne inicijative koje se
ve¢ provode na drugim institucijama radi promicanja razvoja suvremenih metoda provjere
znanja (na primjer, u obrazovanju zdravstvenih stru¢njaka trebalo bi razmisliti o objektivnim
strukturiranim klinickim ispitivanjima (OSCE), studentskim portfeljima ili provjerama znanja
koja se provode na radnom mjestu (WPBA)).

Ideja obrazovanja temeljenog na ishodima ucenja mora biti ugradena u sve aspekte
obrazovnog procesa na Fakultetu. U budu¢nosti bi osnivanje katedre za obrazovanje
zdravstvenih stru¢njaka moglo biti vazan korak prema progresivnom razvoju nastavnih planova
i programa, strategija za ucenje i poucCavanje te metoda provjera znanja, a rezultiralo bi i
promicanjem pozitivne kulture za suvremeno obrazovanje zdravstvenih stru¢njaka.

2.6. Studijski programi Fakulteta uskladeni su s Europskim sustavom prijenosa i prikupljanja
bodova (ECTS). O opravdanosti broja dodijeljenih ECTS bodova raspravlja se na sjednicama
Odbora za osiguravanje i unapredivanje kvalitete i Fakultetskog vije¢a, a pri analizi u obzir se
uzimaju povratne informacije nastavnika i studenata.

Fakultet je prethodnih godina raspravljao o dodjeli ECTS bodova, a promjene je uvodio
na temelju studentskih anketa. Stru¢no povjerenstvo nije uocilo nikakva ve¢a odstupanja izmedu
broja dodijeljenih ECTS bodova i stvarnog radnog opterecenja studenata. Pa ipak, u Samoanalizi
(str. 55) priznaje se da je tesko razviti sustavne mehanizme za preispitivanje dodijeljenih ECTS
bodova u slucaju velikih odstupanja izmedu povratnih informacija nastavnika i studenata.
Fakultet mora razviti uc¢inkovite mehanizme (kao Sto su sastanci nastavnika i predstavnika
studenata) kako bi se putem suradnje doslo do najboljih rjesenja.
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2.7. Studijski programi uskladeni su s europskim pravilima, ECTS sustavom i Bolonjskim
procesom, a proteklih su godina i prilagodavani kako bi zadovoljili europske norme. Opéenito,
studijski programi temelje se na tradicionalnim studijskim strukturama. Medicinski plan i
program pokazuje polarizaciju izmedu preddiplomske/pretklinicke i diplomske/klinicke razine
studija. Pretklinicke godine fokusiraju se na bioloSke, kemijske i fizikalne temelje Zivota,
osnovne medicinske predmete i mehanizme bolesti i farmakologije, dok se na klini¢koj razini
studija uce bolesti, njihova dijagnoza, prevencija i lije¢enje. Za razliku od toga, studij dentalne
medicine pokazuje manje polarizirani pristup koji ukljucuje viSe kontakta s pacijentima na
ranijim godinama, manje sadrzaja iz temeljnih znanosti i viSe stru¢nih sadrzaja.

Nastavni plan i program studija medicine ne pokazuje integraciju prema sustavima
organa niti medicinsko-kirursku integraciju na klinickoj razini studija. Samoanaliza predlaZe
daljnju vertikalnu i horizontalnu integraciju (str. 20), ali dionici Fakulteta nisu bili svjesni
nikakve inicijative u tom smislu. Preddiplomska faza studija medicine organizirana je po
semestrima, a diplomska u blokovima s istovremenim predavanjima iz dva ili tri predmeta.
Prijelaz iz semestralnog sustava na klinicku nastavu organiziranu u blokovima provodi se od
akademske godine 2008./2009. Nastavnici smatraju da to previSe ogranic¢ava njihovu predanost
klinickoj nastavi i da nastava u blokovima ne pruZza longitudinalno klinicko iskustvo brige o
pacijentima.

Studenti vjeruju da pretklinicke godine zahtijevaju vise napora i sati rada, dok su klinicke
godine manje zahtjevne. Nedostatak kontakta s pacijentima u ranijim godinama studija medicine
moZe demotivirati studente i, barem djelomi¢no, objasniti nizak postotak studenata koji studij
medicine zavrSe u predvidenih Sest godina.

U nastavni plan i program nedavno su uvedene odredene promjene koje su obogatile
obrazovno iskustvo studenata medicine i njihovu pripremu za praktican rad - stvaranje
disciplina hitne medicine. Izborne discipline postoje ve¢ na prvoj godini studija. Prijelaz iz
pretklinickih u klinicke godine studija osiguravaju dvije discipline iz propedeutike koje se
temelje na kontaktu s pacijentima, uzimanju anamneze i fizickog pregleda. Propedeutika bi
trebala koristiti Kabinet vjesStina za vjeZbanje na modelima prije vjezbanja klinickih postupaka
na stvarnim pacijentima, ¢ime bi se osigurala sigurnost pacijenata.

Strucno povjerenstvo primijetilo je da, usprkos Zelji za znacajnim promjenama studijskih
programa, Fakultet daje prednost postupnim promjenama strukture programa, nastave i
provjera znanja, uz objasnjenje da bi drasti¢ne reforme mogle ugroziti normalno funkcioniranje
Fakulteta.

Posebna napomena odnosi se na medicinsku etiku i etiku na radnom mjestu koje bi
trebale biti usadene svim studentima kako bi ih oni ugradili u svoje buduce karijere. Medicinska
etika, ukljucujuéi pravo pacijenata na privatnost i autonomiju, trebala bi biti dio nastavnog plana
i programa, ali i usadena kroz oponasanje uzora za vrijeme klinicke nastave.

Strucno povjerenstvo, takoder, ima odredene sumnje u vezi plana za uvodenje studijskog
programa medicine na engleskom jeziku (str. 22). Bit ¢e potrebno provesti temeljitu analizu
nastavnih kapaciteta, motivacije nastavnika te njihove dostupnosti i znanja engleskog jezika
prije pokretanja te inicijative; posebno treba paziti na preoptereenje nastavnog osoblja i
prateceg pada kvalitete nastave.
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2.8. Svi studijski programi ukljucuju sljedece oblike nastave: predavanja, seminare, vjeZbe i
prakti¢ni rad. Predavanja ¢ine do 25 % sati nastave studijskog programa medicine. Naglasak je
stavljen na uvodenje viSe prakti¢nog rada za studente kako bi oni stekli potrebne kompetencije i
pripremili se za buduce karijere.

Studijski programi medicine i dentalne medicine ukljucuju klinicke rotacije u kojima
studenti imaju kontakt s pacijentima pod nadzorom mentora. Na studiju medicine koristi se
Kabinet vjestina koji studentima pruza vise iskustva u prakticnim postupcima, a klini¢ke rotacije
provode se na Centru za hitnu pomo¢ Klinickog bolnickog centra Rijeka. Na studiju sanitarnog
inZenjerstva terenska nastava provodi se u tvornicama industrije hrane. Studenti smatraju da su
seminari i prakti¢ni rad interaktivni i dinamic¢ni, dok su predavanja manje zanimljiva. Studenti
su aktivno ukljueni u proces ulenja kroz sudjelovanje u seminarima, vjezbama i
prezentacijama. Fakultet je, takoder, pocCeo Kkoristiti razli¢ite nastavne metode, kao Sto su
simulacija u Kabinetu vjestina, e-uenje i ucenje od kolega u klinickim disciplinama.

Simulacije prakti¢nih postupaka iz nekih disciplina provode se u Kabinetu vjeStina,
pogotovo za prvu pomo¢, anesteziologiju i hitnu medicinu. Studenti u¢e osnovno odrZavanje
zivota u skladu sa smjernicama Europskog vije¢a za reanimatologiju (European Resuscitation
Council - ERC). Kabinet vjestina mogao bi se dodatno razviti tako da sluzi i za uvjezbavanje
medicinske komunikacije, uzimanja anamneze i fizickog pregleda na simuliranim pacijentima,
kao i za vjezbanje osnovnih medicinskih postupaka kao $to su kateterizacija vena, uzimanje
uzoraka arterijske krvi i kardiopulmonalna auskultacija.

Fakultet ne koristi nastavne metode kao $to su obrnute ucionice, problemsko ucenje ili
uCenje temeljeno na primjerima, kao ni timsko ucenje u interprofesionalnom kontekstu.
Uvodenje tih strategija uCenja pridonijelo bi stvaranju kulture usredotocene na studente koja bi
ih ucinila odgovornima za vlastiti proces ucenja i poboljSala stjecanje znanja i vjestina.

Sto se ti¢e interprofesionalnog obrazovanja, Fakultet ima odli¢nu podlogu za razvoj
interprofesionalnog ucenja kao jednog od najvaznijih prioriteta za inovacije i dobivanje
unutarnjeg i vanjskog priznanja, a studenti bi imali koristi od zajednicke obrazovne okoline
studija medicine, dentalne medicine i sestrinstva.

2.9. Studentima su dostupni relevantni i aktualni radovi iz biomedicine i zdravstva. Znanstvena
literature takoder je dostupna u knjiZnici. Prilikom pripreme nastavnih materijala nastavnici
koriste suvremene izvore informacija, a studenti ih koriste za pisanje eseja i prezentacija.

2.10. Studenti svih studijskih programa imaju prilike za prakticno ucenje, od staziranja u
zdravstvenim ustanovama do terenskog rada u tvornicama industrije hrane. Sto se ti¢e klinickog
iskustva, studenti imaju rotacije u malim grupama, ve¢cinom u KBC-u Rijeka, ali i na zavodima za
javno zdravstvo, ortopedskim klinikama, instituciji za talasoterapiju i psihijatrijskoj bolnici.

[z Samoanalize je jasno da je Fakultet predan osnivanju nove bolnice koja bi bila
funkcionalno integrirana u SveuciliSte i na taj nacin ujedinila stru¢ne, obrazovne i znanstvene
aktivnosti. U sadaSnjem kontekstu, nastavnici klini¢ari dali su do znanja da im je tesko
studentima posvetiti potrebno vrijeme zbog velikog radnog opterecenja, nedostatka poticaja i
razumijevanja za obrazovne uloge. Dok se ne izgradi nova sveuciliSna bolnica, Fakultet i
postojece obrazovno-zdravstvene ustanove morale bi razviti viSe mehanizama za medusobnu
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komunikaciju kako bi $to uc¢inkovitije integrirali stru¢ne, obrazovne i znanstvene aktivnosti. Na
primjer, osnivanje zajednickog povjerenstva koje bi bilo zaduZeno za donoSenje odluka o
dodjeljivanju sati nastave zdravstvenim stru¢njacima i izradi rasporeda koji bi odgovarali i
bolnici i nastavnicima uvelike bi pridonijelo kvaliteti nastavnog i znanstvenog rada.

3. Studenti

3.1. Upisni kriteriji za preddiplomske programe SveuciliSta u Rijeci temelje se na ocjenama iz
srednje Skole (25 %) i ocjenama s ispita drZavne mature iz biologije, kemije, fizike i/ili
matematike (75 %), ovisno o studijskom programu. Diplomski i poslijediplomski studijski
programi, takoder, uzimaju u obzir pojedine discipline iz srednje Skole. Uvjeti za upis su
transparentni i pravovremeno objavljeni na internetskim stranicama Fakulteta i u broSurama.
Upisni kriteriji, takoder, ukljucuju rezultate drZavnog ispita koji pomaZu smanjiti u¢inak razlika
izmedu srednjih skola.

Medicinski fakultet ima klasifikacijski prag za prijavu (40 %) i na sve studijske programe
upisuje studente s dobrim ocjenama s drZzavne mature, a na studij medicine studente s najviSim
ocjenama. Fakultet, takoder, prati strukturu studenata koji se upisuju na studijske programe,
pogotovo prateci dolaze li iz strukovnih srednjih Skola ili gimnazija.

0d uvodenja drzavne mature kao uvjeta za upis na visoka ucilista, prolaznost na prvoj
godini studija se povecala, Sto moze ukazivati na bolji postupak selekcije koji je povezan sa
studentskim uspjehom. Ipak, kao Sto je ve¢ reCeno, prolaznost na nekim studijskim programima
(npr. medicini) i dalje nisu zadovoljavajuci (izmedu 61 % i 81 %). lako to moZe biti rezultat
mnogo Cimbenika, nije moguce iskljuciti utjecaj upisnih kriterija. Uvodenje dodatnih upisnih
kriterija moglo bi povecati prolaznost na prvim godinama studija i rezultirati raznolikijom
strukturom studenata. Fakultet bi mogao prosiriti upisne kriterije ukljuc¢ivanjem izvannastavnih
aktivnosti (npr. volonterski rad, pretklinicke radionice) i davanjem prednosti studentima koji
pokazuju kognitivne, afektivne i komunikacijske vjestine primjerene studijskim programima (to
bi se moglo provjeravati visestrukim kratkim intervjuima). Veca opseznost upisnih kriterija
takoder bi dovela do bolje uskladenosti karakteristika upisanih studenata i zavr$nih ishoda
ucenja studijskih programa.

3.2. Studenti su sudionici i organizatori mnogobrojnih izvannastavnih aktivnosti, za Sto imaju
aktivnu podrsku uprave Fakulteta. Pojedini studenti, neformalne studentske grupe i studentska
udruzenja (Fakultetski odbor svih studenata, Croatian Medical Students' International Committee
- CroMSIC, Europska medicinska studentska asocijacija - EMSA, i Hrvatska udruga studenata
dentalne medicine - CroADS) provode te aktivnosti u prostorijama Fakulteta. Aktivnosti
uklju¢uju medunarodne znanstvene i klinicke programe razmjene u organizaciji udruge
International Federation of Medical Students’ Associations (IFMSA) koje podrzava organizacija
World Federation for Medical Education (WFME), a izvodi CroMSIC uz podrsku svih lokalnih
studentskih vije¢a. Osim toga, studenti organiziraju medunarodne i regionalne znanstvene
konferencije, podrzavaju ukljucivanje studenata u obrazovne i znanstvene aktivnosti te
organiziraju javnozdravstvene, humanitarne, kulturne i sportske aktivnosti (Samoanaliza, str. 77
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i 78). Sadasnja kultura fakultetske podrske studentima i studentskim udrugama pridonosi
pozitivnom obrazovnom okruzenju i jaca institucijsku dinamiku.

Cini se da je fakultetska podrska izvannastavnim aktivnostima uglavnom logisti¢ka i da
se sastoji od osiguravanja prostora i materijala. Financijska podrska mogla bi biti potrebna za
organizaciju studentskih aktivnosti, kao Sto su kongresi i sudjelovanje na medunarodnim
dogadanjima, ali postupak dodjele financijskih sredstava studentskim udruZenjima mora biti
transparentan.

3.3. U sklopu SveuciliSnog savjetovaliSnog centra djeluje PsiholoSko savjetovaliste, Pravno
savjetovaliSte (koje je omoguceno i na samom Fakultetu) i Ured za studente s invaliditetom.
Studenti slabijeg imovinskog stanja mogu se prijaviti za stipendije Sveucilista. Fakultet ima
funkcionalan sustav studentskog i nastavnickog mentorstva. Ti mentorski programi jako su
vazni za studente jer nude savjete o studiju, osobnom i stru¢nom razvoju i karijeri. Medutim,
Fakultet bi morao pratiti u¢inkovitost i dinami¢nost tih sustava jer, na primjer, studenti smatraju
da je sustav studentskog mentorstva ucinkovit i da im zaista pomaze da se prilagode studiranju,
ali da sustav nastavnickog mentorstva nije optimalan jer nema dovoljno dobrih mentora. Oba
mentorska sustava mogla bi se poboljSati uvodenjem programa usavrSavanja za mentore i
radionica mekih vjeStina za studente.

3.4. Studenti su unaprijed obavijeSteni (pisanim putem ili putem internetskih stranica pojedinih
disciplina) o metodama provjere znanja i na¢inu ocjenjivanja za svaku disciplinu. Sveuciliste je
propisalo postupke za rjeSavanje studentskih Zalbi: nakon objave rezultata, studenti mogu
pismeno obrazloziti svoje prigovore na ocjenjivanje ispita i predati ih dekanu koji onda saziva
povjerenstvo za rjeSavanje prigovora. U tim se slucajevima pismeni ispiti ponovno ocjenjuju, a
usmeni ispiti se ponavljaju.

Studenti nisu pokazali mnogo interesa za Zalbe, a nisu znali ni za primjere uspjes$no
rijeSenih Zalbi. To bi moglo znaciti da su ocjene uglavnom prilagodene njihovim performansama,
ali i da je postupak za Zalbe birokratski zahtjevan i neucinkovit, bez obzira na opravdanost
studentskih prigovora. lako se postupak rjeSavanja zalbi provodi u skladu s pravilima
SveuciliSta, u praksi bi to morao biti ucinkovit mehanizam koji ¢e studente s istinskim
prigovorima ohrabrivati da podnesu zZalbu. Uc¢inkovit postupak za rjeSavanje Zalbi takoder bi
stvorio pozitivan pritisak na nastavnike da poboljSaju kvalitetu ispitnih pitanja. Jedna moguca
mjera za osiguravanje ucinkovitog postupka za rjeSavanje zalbi bila bi da se one prvo podnose
procelnicima katedri, a ne dekanu.

Sto se ti¢e stopa prolaznosti, Odbor za osiguravanje i unapredivanje kvalitete prati te
stope za studijske programe, ali Samoanaliza ne navodi stope prolaznosti za pojedine discipline
ili godine svih studijskih programa, kao ni discipline s vrlo visokom ili vrlo niskom prolaznoscu.
S obzirom da neki studijski programi imaju niske stope prolaznosti za cijeli studij, kao i za prvu
godinu tih programa (npr. medicina), o¢ito je da postoje discipline s niskom prolazno$¢u koje bi
mogle zahtijevati provedbu korektivnih mjera kako sa studentskog tako i s nastavni¢kog
stajaliSta. Medutim, ne smijemo zaboraviti ni discipline s ekstremno visokim stopama
prolaznosti koje bi pak trebalo preispitati s obzirom na ucinkovitost studentskog stjecanja
kompetencija, usprkos tome S$to su i studenti i nastavnici ocito zadovoljni s tim disciplinama.
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3.5. Fakultet je 2007. godine osnovao Udrugu diplomiranih studenata (Alumni MedRi) koja od
2012. godine sve viSe dobiva na vaznosti kako se Clanstvo povecava, a ¢lanovi stjecu iskustva u
nacionalnom i medunarodnom kontekstu.

Vazno je naglasiti golemi potencijal ove udruge koji nadilazi organiziranje predavanja i
diskusija: pracenje diplomiranih studenata nudi moguc¢nost procjene ucinkovitosti programa u
prenoSenju temeljnih znanja i vjeStina, kao i otkrivanja podruc¢ja za poboljSanje studijskih
programa. Nadalje, ankete koje popunjavaju suradnici, poslodavci pa ¢ak i pacijenti diplomiranih
studenata nude uzbudljive moguénosti za istraZivanje i kontinuirano osiguravanje kvalitete
studijskih programa. Osnivanje aktivne grupe bivsih studenata moglo bi olaksati umreZavanje s
viSe visokih ucilista, zdravstvenih ustanova, kompanija i istraZivackih grupa, Sto pak mozZe
dovesti do daljnjeg razvoja Fakulteta u podrudju znanstvenog i nastavnog rada. Takoder se
potice koordiniranje s Hrvatskim zavodom za zapoSljavanje radi sustavne analize statistika
zaposljivosti i profesionalnih postignu¢a diplomiranih studenata Fakulteta u Hrvatskoj i
inozemstvu.

3.6. Internetske stranice SveuciliSta i Fakulteta olakSavaju informiranje javnosti o povijesti
institucije, njezinoj viziji i misiji, kao i detaljima studijskih programa (ukljucuju¢i uvjete
studiranja, programe za mobilnost i studentske usluge) te uvjetima za upis. Fakultet bi trebao
prosiriti i pojasniti dostupne informacije o zapoSljivosti i ishodima ucenja. Objavljene
informacije su jasne, ali trebale bi biti dostupne i na engleskom jeziku kako bi se unaprijedio
ugled i povecala privla¢nost za potencijalne studente i osoblje. Fakultet bi, takoder, mogao poceti
koristiti druStvene mreze i suradivati sa srednjim Skolama na prezentiranju svojih studijskih
programa i organiziranju, na primjer, ljetnih $kola iz podrucja znanosti i zdravstva za ucenike.

3.7. Studenti imaju predstavnike u Fakultetskom vije¢u (15 % od ukupnog broja c¢lanova),
Povjerenstvu za nastavu, Povjerenstvu za izborne predmete, Odboru za osiguravanje i
unapredenje kvalitete i na sastancima vijeCa pojedinih godina. Studentski predstavnici u
Fakultetskom vije¢u imaju pravo veta na odluke koje se ticu studenata, a redovita tocka svakog
sastanka je pitanje studenata. Studenti su aktivno ukljuCeni u provedbu studentske ankete koja
daje vazne podatke za osiguravanje kvalitete i napredovanje nastavnika, a nema problema ni s
uspostavljanjem neformalnih komunikacijskih kanala izmedu studenata, nastavnika, Uprave i
ostalog osoblja.

3.8. Studentski predstavnici imaju kontakt s Upravom i nastavnicima preko raznih fakultetskih
tijela, koja uzimaju u obzir njihove prijedloge za poboljSanje. Promjene provedene na temelju
studentskih prijedloga ticu se dodjele ECTS bodova, popravnih ili dodatnih ispita i kolokvija te
povremenih problema s niskom kvalitetom nastave. O rezultatima studentskih anketa raspravlja
se na sastancima Odbora za osiguravanje i unapredenje kvalitete, a izvjeS¢a se Salju
Fakultetskom vije¢u. Fakultet poduzima mjere za rjeSavanje uocCenih problema, a studentski
predstavnici obavjeStavaju svoje kolege o provedenim mjerama. Ono Sto je jo$ vaZnije je da su
studenti motivirani za ispunjavanje studentskih anketa i vjeruju da na taj na¢in mogu postici
rezultate.
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4. Nastavnici

4.1. Broj i kvalifikacije znanstveno-nastavnog osoblja u skladu su sa strateSkim ciljevima visokog
ucilista i na odgovarajudi nac¢in pokrivaju temeljne discipline. Na svim je studijskim programima
zaposlen dovoljan broj kvalificiranih nastavnika da bi se osigurala kvaliteta i kontinuitet
poucavanja i uenja.

4.2. Drzavna ogranicenja za otvaranje novih radnih mjesta otezavaju planiranje rasta i razvoja
Fakulteta. Osoblje se brine o kvantitativnim uvjetima za napredovanje, a trebali bi davati
prednost evaluaciji temeljenoj na nastavnoj i znanstvenoj kvaliteti. Ve¢ina radnih mjesta
oglasava se na odgovarajuci nacin, a postupak odabira je transparentan. Nastavno osoblje ima
mogucénost sudjelovanja na medunarodnim konferencijama. Fakultet planira zamjene za osoblje
koje odlazi u mirovinu. Medutim, Stru¢no povjerenstvo brinu ograniCene mogucnosti
nagradivanja nastavne i znanstvene izvrsnosti. Sto se ti¢e doktorskog studija, Strué¢no
povjerenstvo je zabrinuto zbog niskog postotka studenata koji zavrsavaju studij na vrijeme, no
obavijesteno je da je uveden novi sustav upisa i pra¢enja doktorskih kandidata.

4.3. Visoko uciliste vodi racuna o broju zaposlenih nastavnika tako da je omjer studenata i stalno
zaposlenih nastavnika optimalan.

4.4. U razgovoru s razli¢itim skupinama dionika, Stru¢no povjerenstvo saznalo je za dobre
primjere nastavne prakse i koriStenja suvremenih pedagoSkih metoda. Medutim, Strucno
povjerenstvo nije vidjelo dokaze za strukturirani program medicinskog obrazovanja kakav je
postojao ranije (dok se provodio u suradnji sa SveuciliStem u Zagrebu), ali se viSe ne provodi.
Kontinuirano sudjelovanje u kolegijima za medicinsko obrazovanje nije preduvjet za
napredovanje nastavnika, a Samoanaliza navodi da Fakultet planira nekoliko mjera za
unapredenje pedagoskih kompetencija, ali to joS nije ostvareno.

Strucno povjerenstvo je zabrinuto zbog nedostatka fleksibilnosti za akademsko osoblje s
razli¢itim nastavnim, istrazivac¢kim i klinickim profilima koje bi im omogucilo da se usredotoce
na svoja podrucja izvrsnosti. Uvjeti za obavljanje nastave jako su staticni i pruzaju malo
mogucénosti za, na primjer, smanjenje nastavnog opterecenja i poveanja vremena posvecenog
znanstvenom radu; to je posebno zabrinjavajuée kada se radi o istrazivacima klinicarima.

Nefleksibilni sustav ne dopusSta moguénost duzih boravaka u inozemstvu ili koriStenja
slobodnih studijskih godina radi predavanja ili istraZivanja na stranim institucijama. Struc¢no
povjerenstvo nije vidjelo dokaze za strukturirani plan prac¢enja pojedinih ¢lanova osoblja.

4.5. Strucno povjerenstvo otkrilo je da nastavno osoblje ima veliko radno opterecenje; to osobito
vrijedi za istrazivaCe KkliniCare. Nastavni zadaci dijele se prema strogim pravilima. Struc¢no
povjerenstvo zateceno je ograni¢enim moguénostima procelnika katedri da raspodjeljuju radno
opterecenje medu razli¢itim ¢lanovima nastavnog osoblja. Posebno zabrinjavajuc¢a je ¢injenica
da istrazivaci klini¢ari imaju jako ograni¢ene moguénosti za smanjenje svog radnog optereéenja
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u bolnicama zbog bavljenja znanstvenim radom jer ne postoji dovoljno doktora koji bi ih mogli
zamijeniti. Sustav za studentsko ocjenjivanje nastavnog osoblja dobro funkcionira. Medutim,
Struc¢no povjerenstvo nije naslo dokaze za alternativne metode davanja povratnih informacija
nastavnicima. Samoanaliza navodi planove za uvodenje kvalitativne evaluacije nastave, na
primjer, pomocu sustava medusobnog ocjenjivanja nastavnika.

4.6. Na Visokom uciliStu se brinu da nastavni i znanstveno istrazivacki zadaci zaposlenih
nastavnika nisu ugrozeni njihovim obvezama izvan Visokog ucilista.

5. Znanstvena i struc¢na djelatnost

5.1. U praksi su mnogi ¢lanovi osoblja s kojima je Stru¢no povjerenstvo razgovaralo svjesni
temeljnih podrucdja istraZivanja (viroloska imunologija, patofiziologija, imunologija infektivnih
bolesti i molekularna biologija tumora). Medutim, Stru¢no povjerenstvo smatra da je detaljan
strateski program istraZivanja neophodan za donoSenje odluka (na primjer, o zapoS$ljavanju i
raspodjeli resursa) koje bi mogle odrZzavati i nadogradivati te prednosti Visokog uciliSta.
Utvrdivanje prioritetnih podrucja takoder ¢e omogutiti bolju promociju Fakulteta s ciljem
privlacenja osoblja i suradnika svjetske klase te osiguravanja nacionalnih i medunarodnih
financijskih sredstava za daljnju podrsku tim aktivnostima. Takoder je potrebno uvesti
mehanizme za pracenje, evaluaciju i reviziju definiranih pokazatelja uspjeSnosti, kao Sto je
navedeno u znanstvenoj strategiji.

5.2. Pojedini €lanovi znanstvenog osoblja ostvaruju velik broj visokokvalitetnih nacionalnih i
medunarodnih suradnji; ¢ini se da se tu uglavnom radi o suradnjama ostvarenim na temelju
osobnih poznanstava. Postoji prostor za daljnje poboljSanje medunarodne suradnje, na primjer,
putem unapredenja suradnje medu istrazivackim grupama na razinu institucijske suradnje
(vidjeti povezane preporuke za standard 6.).

5.3. Mnogi ¢lanovi istrazivackog osoblja Fakulteta su svjetski prepoznati znanstvenici. Medutim,
bolje iskoriStavanje tih svjetskih stru¢njaka i podizanje profila ostalih istrazivaca trenutno je
ograniceno velikim nastavnim opterecenjem koje smanjuje vrijeme za istrazivanje i mobilnost.
Preporucuje se proSirenje sustava za informiranje nastavnog osoblja o izvorima za financiranje
(nacionalnim i medunarodnim) i pruzanje individualiziranog savjetovanja za prijave za ta
sredstva.

5.4. Fakultet ima impresivan broj visokokvalitetnih znanstvenih radova i postiZe znacajne
znanstvene doprinose na globalnoj razini iz nekoliko znanstvenih polja. Stru¢no povjerenstvo je
primijetilo da najjaca istrazivanja dolaze iz laboratorija Stipana Jonji¢a, Bojana Poli¢a i SinisSe
Volarevi¢a (medu ostalima).

5.5. Postoji velik prostor za povecanje broja i nacina na koji Fakultet prepoznaje i potice
izvrsnost djelatnika. Jedan mehanizam je isticanje najnovijih postignuc¢a (na primjer, radova s
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visokim faktorom odjeka, dodijeljena bespovratna sredstva, nagrade za nastavnu djelatnost,
patente ili rad u zajednici) na internetskim stranicama Fakulteta i katedre. Cini se da trenutno ne
postoji sustav za evaluaciju doprinosa zaposlenika iz razli¢itih podrucja. Jedan moguéi nacin bila
bi evaluacija doprinosa akademskog osoblja iz sljedec¢a tri podrucja: (1.) znanost/istrazivanje,
(2.) nastava i (3.) administracija/¢lanstvo u povjerenstvima. Na taj bi nacin Fakultet mogao
napraviti preraspodjelu radnog opterecenja koja bi omogudila bolje iskoriStavanje snaga
pojedinih djelatnika.

5.6. Djelatnici Fakulteta svake godine sustavno objavljuju veliki broj recenziranih znanstvenih
radova.

5.7. Fakultet ima velik broj projekata financiranih od strane nacionalnih i medunarodnih
agencija (kao $to su NIH, HHMI i ERC).

5.8. Fakultet se poti¢e da dovrsi projekt TransMedRi i iskoristi mogucnosti koje ¢e to otvoriti.
Posebno je vazno osigurati sve tipove intelektualnog vlasnistva radi povecanja fakultetskih i
sveucilisnih prihoda, ali i moguénosti da znanje proizvedeno na Fakultetu bude cijenjeno, a onda
i pretvoreno u stvarne industrijske proizvode. Kad god je to moguce, Fakultet bi se trebao
povezati s industrijom radi ostvarivanja potencijalnih suradnji.

5.9. Stru¢no povjerenstvo je uvjereno da Fakultet uglavnom zadovoljava ovaj Kkriterij, ali
naglaSava da bi, u slucaju dobivanja dodatnih prihoda, prioritet trebao biti smanjivanje
nastavnog opterecenja djelatnika, Sto bi povecalo kvalitetu nastave i istrazivanja.

5.10. Strucno povjerenstvo smatra da su nastavnici na nekim diplomskim i poslijediplomskim
programima previSe optereceni, $to je dovelo do toga da je prostor za povecanje znanstvene
kvalitete potrebne za diplomiranje znacajno ograni¢eno. Mnogi diplomski i poslijediplomski
programi, takoder, pate od niskog postotka studenata koji studij zavrsavaju na vrijeme, Sto moZe
biti povezano s nastavnim optereéenjem, ali i s drugim ¢imbenicima, kao Sto je dostupnost
prikladnih mentora (a onda i eksperimentalnih resursa). Stoga, Stru¢no povjerenstvo
preporucuje da se Fakultet rukovodi smjernicama koje daje ORPHEUS (vidjeti kriterij 1.7.).

6. Mobilnost i medunarodna suradnja

6.1. Medicinski fakultet SveuciliSta u Rijeci prima studente s drugih fakulteta, ali veliki dio
razmjene studenata Cine kratki posjeti (do mjesec dana).

6.2. Studijski programi u potpunosti se provode na Fakultetu, ali studenti mogu provesti dio
studija u inozemstvu (uglavnom preko programa Erasmus).

6.3. Dominantan trend medu nastavnicima je da cijelu karijeru provode u Rijeci, a duZzi boravci u
inozemstvu nisu Cesti. Na pitanje Stru¢nog povjerenstva koliko nastavnika je bilo u inozemstvu
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na Sest mjeseci ili dulje, jako malo nastavnika je podiglo ruke (podaci iz Samoanalize navode
sli¢cne brojke). Cini se da problem leZi u nedostatku osoblja koje moZe preuzeti nastavne i
administrativne duznosti svojih kolega koji odlaze u inozemstvo. Stru¢no povjerenstvo steklo je
dojam da bi nastavnici Zeljeli provesti neko vrijeme u inozemstvu, ali im obaveze na Fakultetu to
ne dopustaju. Nedostatak nastavnog osoblja moZe se nadvladati dijeljenjem nastavnih i
administrativnih obaveza odsutnih kolega (na primjer, putem rotacija). Stru¢no povjerenstvo
shvaca da Ce taj proces biti lakSe provesti medu nastavnicima pretklinickih predmeta.

6.4. Znanstvena postignuéa Fakulteta su impresivna i ¢ine ga jednim od najboljih fakulteta u
Hrvatskoj po pitanju znanstvene djelatnosti. Kvantiteta i kvaliteta medunarodnih znanstvenih
projekata i institucija s kojima suraduje takoder su na jako visokoj razini. Jedan potencijalan
problem predstavlja Cinjenica da visoki postotak najkvalitetnijih istrazivanja provodi mali broj
znanstvenih grupa, Sto ukazuje na nejednakost medu znanstvenim grupama.

6.5. Studenti iz inozemstva na Medicinski fakultet uglavnom dolaze u sklopu programa razmjene
studenata koje koordiniraju studentske organizacije EMSA i CroMSIC. lako Fakultet prihvaéa
prijave stranih studenata, u stvarnosti se gotovo sva nastava odrzava na hrvatskom jeziku, sto
znacajno ograni¢ava broj studenata iz inozemstva. Fakultet priprema studij medicine na
engleskom jeziku koji ¢e sigurno biti privlac¢niji stranim studentima, ali mora uzeti u obzir da ¢e
to znaciti jo$ vece nastavno opterecenje djelatnika koje se moZe odraziti na kvalitetu nastave.

6.6. Svi natjecaji za posao objavljuju se na portalu Euraxess, ali trebalo bi ih objavljivati i na
internetskim stranicama Science Careers i NatureJobs. U praksi broj nastavnog osoblja iz
inozemstva koje nema nikakve prethodne veze s Hrvatskom je izuzetno mali, $to je vjerojatno
posljedica obaveze predavanja na hrvatskom jeziku. Provedba ovog kriterija zasigurno bi bila
unaprijedena uvodenjem studijskog programa medicine na engleskom jeziku.

6.7. Fakultet ima dugacki popis polusluzbenih kontakata i suradnji s viSe od Sezdeset
medunarodnih institucija razli¢itih znanstvenih profila. Postoji veliki prostor za povecéanje broja
meduinstitucijske suradnje, cemu bi mogla pridonijeti postojeca suradnja medu istrazivackim
grupama.

7. Resursi: strucne sluzbe, prostor, oprema i financije

7.1. Visoko uciliSte posjeduje svu infrastrukturu potrebnu za provodenje studijskih programa.
Fakultet ima dobro opremljene predavaonice, prostorije za seminare, laboratorije i knjiZnicu, ali
prednosti Fakulteta iz podrucja poucavanja i u¢enja mogle bi se dodatno unaprijediti tako da
Fakultet posveti potrebnu paznju nekim nedostacima. Na primjer, primije¢ena je potreba za
poboljsanjem dijela infrastrukture, kao $to je knjiznica i neformalni prostori za ucenje.

7.2. Visoko uciliste odrzava pogodan omjer nastavnog i nenastavnog osoblja.
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7.3. Nenastavno osoblje takoder bi trebalo dobiti osobne planove za napredovanje.

7.4. Laboratorijska oprema i protokoli za njezino Kkoristenje udovoljavaju prihvaéenim
medunarodnim standardima.

7.5. Na Visokom ucilistu je osigurana razli¢ita suvremena oprema, tehnologija i tehni¢ka podrska
za nastavne i znanstvene aktivnosti koja je u najve¢oj mjeri iskoristiva u skladu s misijom.

7.6. Cini se da knjiZnica nije odgovarajuéa za postoje¢i broj studenata i da postoji potreba za
ulaganjem u modernizaciju infrastrukture, ali Fakultet je ocito svjestan tog problema. Radna
mjesta za studente (ukljucujuéi pristup elektronickim bazama podataka) jako su ogranic¢ena, dok
s druge strane postoje prostori u glavnoj zgradi Fakulteta (kao $to je aula) koji nisu dovoljno
iskoristeni.

7.7. Fakultet posvecuje puno paznje izradi proracuna i upravljanju resursima. Savjet Stru¢nog
povjerenstva je da Fakultet pokusa rijeSiti problem studenata koji odustaju od studija jer je to
klju¢no za njegovu obrazovnu misiju, iako nije nuzno povezano s financiranjem disciplina i
studijskih programa. Nastavno osoblje vjeSto se nosi sa sve manjim sredstvima iz DrZavnog
proracuna, ali veliko nastavno opterecenje nije odrzivo dugotrajno rjeSenje. Odgovornost za
kadrovsko planiranje trebala bi prije¢i s drzave na SveuciliSte, Sto ¢e zahtijevati suradnju s
drZavnim institucijama i drugim visokim ucilistima.

7.8. Stru¢no povjerenstvo pronaslo je dokaze o snaznom financijskom menadZmentu i
predanosti povecanju ucinkovitosti rashoda, kao i privlatenju novih izvora financijskih
sredstava; sve to izaziva povjerenje u buduénost Visokog uciliSta. Stru¢no povjerenstvo
preporucCuje da Fakultet ostane odlu¢an u namjeri da svake godine osigura uravnotezene
financijske rezultate. Ipak, uvijek postoji moguénost za dobivanje dodatnih sredstava iz novih
izvora, pogotovo izvora bespovratnih sredstava za istrazivanje i razvoj te komercijalnih
aktivnosti. Takva sredstva povecala bi fleksibilnost Fakulteta i njegovu sposobnost odgovaranja
na zahtjeve suvremenog nastavnog plana i programa.
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