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LIST ZDRAVNIKA SPECIALIZANTA

Ime in priimek:

Privatni naslov:

Postna st., kraj:

Telefon: Fax:

Datum rojstva:

Drzavljanstvo:

Diploma MF (kraj): Datum:

Specialisti¢no usposabljanje:

Datum (od-do) Bolnisnica, oddelek Specialnost Mentor

Program klini¢nega izobrazevanja in usposabljanja (navedba povprec¢nega Stevila ali ure/teden):

Delo v dezurstvu:

Nadzorna vizita z mentorjem:

Oddel¢na nadzorna vizita:

Klinicne konference:

Izobrazevanje (seminarji, porodila):

Raziskovalno delo:

Lastne predstavitve (klini¢ni primeri,
seminarji) za skupino zdravnikov,

Studentov ali drugega osebja:




