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	ДНЕВНИК ПРАКТИКИ

Специальность____Стоматология ______________________________________________
                                                                                         ( Лечебное дело, Педиатрия, Стоматология)
Вид практики_производственная практика (помощник врача стоматолога (детского))___
                                                             наименование практики согласно учебному плану
_____________________________________________________________________________

Обучающийся________________________________________________________________
                                                                                 Фамилия Имя Отчество полностью
Группа__________ Курс _5_
                                              

Место прохождения практики__________________________________________________
                                                                                                        наименование организации – базы практики
Сроки прохождения практики  с 23 января 2019 года по  5 февраля 2019 года

Руководитель практики от
ФГБОУ ВО «ЧГУ им И.Н. Ульянова» _ассистент Егорова Екатерина Сергеевна______

Руководитель  практики от
Организации_________________________________________________________________ 










Перечень выполненных видов работ
за период практики

	№
	Дата
	Наименование
	Количество

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Перечень практических навыков, 
освоенных за период практики

	№
	Наименование
	Уровень освоения

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



Шкала оценки уровня освоения:
1. иметь представление, профессионально ориентироваться, знать показания к проведению;
2. знать, оценить, принять участие;
3. выполнить самостоятельно.

________________	         ________________	/__________________/
Должность сотрудника организации,                       
в распоряжение которого назначен обучающийся

«_____» ____________ 20___ г.



_____________________________________________________________________________
Наименование организации - базы практики

Отзыв о работе обучающегося по окончании периода практики


_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________




_____ _____________ 20___ г.                       __________________ (__________________)

	М.П.


