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Институт непрерывного медицинского и фармацевтического образования


Дневник производственной (клинической) практики 
(базовая/вариативная)
__________________________________________________________
                     по специальности 

	    Клинического ординатора
	
	

	
	
	

	Наименование практики:
	
	






	Клиническая база:
	Сроки прохождения:
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	№ по порядку согласно индивидуальных заданий
	№ по порядку согласно практических навыков
	подпись отв. от МО

	Период 
практики (шаг – 1 месяц)
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Ординатор               ______________    (__________________________________)

ХАРАКТЕРИСТИКА ОРДИНАТОРА 
___________________________________________________________


· Выполнил_______% объема работы предусмотренной планом производственной (клинической) практики 
· Ординатор овладел/не овладел всеми требуемыми практическими навыками
· Компетенции предусмотренные ФГОС ВО сформированы 
󠇞 на продвинутом уровне
󠇞 на повышенном уровне
󠇞 на базовом уровне
󠇞 на уровне ниже базвового
· Степень владения практическими навыками:_______________________________

Теоретическая подготовка ординатора и умение применять на практике полученные знания _______________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________
Анализ работы ординатора на практике (дисциплина, активность, степень закрепления и усовершенствования общеврачебных и специальных навыков, овладение материалом, предусмотренным программой)      ________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________
Дополнительные сведения:
________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________

Ответственный от МО _________________________________________(_________________)
Ответственный от МО    ________________________________________(_________________)
            

            Ответственный от кафедры ____________________Института НМФО 
            ________________________________________(_________________)
            ________________________________________(_________________)        
   
