МИНЗДРАВ РОССИИ

федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования

«ДАЛЬНЕВОСТОЧНЫЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ МЕДИЦИНСКИЙ УНИВЕРСИТЕТ»

МИНИСТЕРСТВА ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ

(ФГБОУ ВО ДВГМУ Минздрава России)

ДНЕВНИК

ОРДИНАТОРА ПО СПЕЦИАЛЬНОСТИ 

«_______________________________________________________________»

на 20_____ / 20_____ УЧЕБНЫЙ ГОД
(фамилия)

(имя)

(отчество)

КАФЕДРА    ___________________________________________________

Зав. кафедрой  _____________________________/____________________/

                                                   (ФИО / подпись)

Ответственный 

за подготовку ординатора   _____________________/____________________/

                                                                     (ФИО / подпись)

 СТРУКТУРА И ТРУДОЕМКОСТЬ 

основной профессиональной образовательной программы 

высшего образования 

(подготовка кадров высшей квалификации по программам ординатуры)

по специальности «______________________________________»

	Структура программы обучения
	Объем программы ординатуры 

(в зачетных единицах*)

	Блок 1
	Дисциплины (модули)
	48

	
	Базовая часть
	36

	
	Вариативная часть
	12

	Блок 2
	Практики
	69

	
	Базовая часть
	63

	
	в том числе: 

- практическая подготовка 1 года обучения

- практическая подготовка 2 года обучения
	12

51

	
	Вариативная часть
	6

	Блок 3
	Государственная итоговая аттестация
	3

	
	Базовая часть
	3

	Общий объем подготовки**
	120


* - Одна зачетная единица соответствует 36 академическим часам продолжительностью 45 минут. 

** - Максимальный объем учебной нагрузки ординатора, включающий все виды аудиторной и внеаудиторной (самостоятельной) учебной работы, составляет 54 академических часа в неделю. Из них 36 акад. часов отводится на аудиторную работу, а 18 акад. часов – на внеаудиторную самостоятельную работу.  
Ответственный 

за подготовку ординатора   _____________________/____________________/

                                                                     (ФИО / подпись)

«___» _____________ 20__год

БЛОК 1. ДИСЦИПЛИНЫ (МОДУЛИ)

· Базовая часть

	№

п/п
	Тематика занятий
	Вид занятий*
	Дата

	1
	2
	3
	4

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


* - где: Л- лекция, П- практическое занятие, С- семинар
· Вариативная часть

	№

п/п
	Тематика занятий
	Вид занятий
	Дата

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Ответственный 

за подготовку ординатора   _____________________/____________________/

                                                                                                                 (ФИО / подпись)

«___» _____________ 20__год 

БЛОК 2. ПРАКТИКИ

· Базовая часть

Обучающий симуляционный курс 
Место проведения ________________________________________________

Сроки обучения __________________________________________________

	№

п/п
	Наименование навыка или умения
	Отметка о выполнении

	Общепрофессиональные навыки и умения

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Специальные навыки и умения

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Ответственный 

за подготовку ординатора   _____________________/____________________/

                                                                     (ФИО / подпись)

Практическая подготовка ординатора 1 года обучения

Место проведения ________________________________________________

Сроки обучения __________________________________________________

	№ п/п
	Вид профессиональной деятельности
	Кол-во манипуляций

(еженедельный отчет)

	1
	2
	3

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Ответственный 

за подготовку ординатора   _____________________/____________________/

                                                                     (ФИО / подпись)

«___» _____________ 20__год
Практическая подготовка ординатора 2 года обучения 

Место проведения ________________________________________________

Сроки обучения __________________________________________________

	№ п/п
	Вид профессиональной деятельности
	Кол-во манипуляций

(еженедельный отчет)

	1
	2
	3

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Ответственный 

за подготовку ординатора   _____________________/____________________/

                                                                     (ФИО / подпись)
                                                                     (ФИО / подпись)

«___» _____________ 20__год
· Вариативная часть

Практическая подготовка ординатора 2 года обучения 

Место проведения ________________________________________________

Сроки обучения __________________________________________________

	№

п/п
	Тематика занятий
	Вид занятий
	Дата

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Интерн   _________________________/____________________/  

Ответственный 

за подготовку ординатора ______________________/____________________/
                                                                     (ФИО / подпись)

«___» _____________ 20__год
Характеристика на ординатора

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

«__» ______________ 20___ г.

Ответственный 

за подготовку ординатора   _____________________/____________________/

                                                                     (ФИО / подпись)

Зав. кафедрой  _____________________________/____________________/

                                                   (ФИО / подпись)       

