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OCJENA MENTORA O OBAVLJENOM MENTORSTVU obrazac 3b
DATUM:____________________

	Doktor
	
	je obavio specijalizantski staž za

	Oblast/Program
	
	i savladao prema programu

	Vještine (upisati broj)
	


A. Ovoga mjeseca nije predviđena provjera znanja kolokvijumom i seminarskim radom
B.  Predviđene provjere znanja
KOLOKVIJUM iz _____________________________________
	1. pitanje



	2. pitanje



	3. pitanje



	

	POLOŽIO
	NIJE POLOŽIO


SEMINARSKI RAD iz _____________________________________
	Naziv:



	ODBRANIO
	NIJE ODBRANIO


ZBIRNA OCJENA 

	Motivisanost
	Nedovoljna
	Dovoljna
	Dobra

	Savladane vještine
	Nedovoljno
	Dovoljno
	Dobro

	Savladana teorijska znanja
	Nedovoljna
	Dovoljna
	Dobra

	Odnos prema 

pacijentu
	Nezadovoljavajući
	Dobar

	Odnos prema pretpostavljenima
	Nezadovoljavajući
	Dobar


Mentor koordinator obavezno prisustvuje i potpisuje kolokvijum i seminarski rad.

Mentor koordinator potpisuje zbirnu ocjenu.

Seminarski rad in extenso dostavljen Medicinskom fakultetu u Podgorici zajedno sa izvještajem o obavljenom mentorstvu.
      GLAVNI MENTOR                        
M E N T O R
  (puno ime i specijalnost) 

(puno ime i specijalnost)

  
     
