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Predlozen je novi nastavni plan Medicin-
skog fakulteta, koji se temelji na Zelji da se
smanji broj ispita (na 26), da se broj sati
na studiju svede na 5:500, da se uvedu
pismeni test-ispiti i studentima olaksa pola-
ganje ispita. Potonje je postignuto tako Sto
je predvidena podjela svakog predmeta na
2 do 4 potpredmeta, koji se mogu poloziti u
tijeku skolske godine, na kraju odnosne
nastave. Na svakoj su studijskoj godini
objedinjeni srodni predmeti: prva je pre-
medicinska, druga ud¢i predmete poput

anatomije i fiziologije, tre¢a predmete poput

patologije i mikrobiologije, <cetvrta je
"internisticka", peta "kirurska" i Sesta jav-
nozdravstvena. U 12. semestru student

izraduje diplomski rad i odabire dva velika
izborna predmeta, koji se mogu povezati s
temom diplomskog rada. Oboje, uz obranu
diplomskog rada, ¢ine zavr$ni ispit. Ispit iz
svakog predmeta moze se poloziti u dijelo-
vima tijekom S5kolske godine, ili na kraju, u
ispitnim rokovima, kao cjelina.

Klju¢ne rijeci: studij medicine, Sestogodidnji
nastavni plan

Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu
donio je 1994. novi nastavni plan. U taj se
plan nastojalo ugraditi sve elemente koji se
opisuju u ovom prijedlogu. Nazalost, iz razlic¢itih
razloga novi nastavni plan Fakulteta nije doveden
do duzne razine funkcionalnosti, svrhovitosti i
provodljivosti. On nije dokraja proveo integraciju
nastave po predmetima, nije postigao simetriju
tezine predmeta, ni simetriju tezine studijskih
godina. Nije jasno definirao ispitne rokove i
uvjete upisa i nije odredio ispite tako da budu
jednostavni u provedbi, odgovarajudi intencija-
ma plana (integracija) i pravedni i stimulativni
za studenta. Veliki izborni predmeti (VIP-ovi)
su ponavljanje prethodnog gradiva, a Obavezat-
ni integrirani kolegij nepotreban je i neprove-
div. Ukinut je diplomski rad koji se dosad
pokazao korisnim, a zvr$ni ispit ostao je nedefini-
ran i bez jasne funkcije.

Ovdje se izlaze kako bi plan nastave za
Medicinski fakultet trebao izgledati kada bi se
zeljelo izbjedi teSkode u njegovoj primjeni, a
studentima omoguditi suvremeni nacin studiranja
i hrvatskoj medicinskoj naobrazbi prikljucak na
curopske standarde.

Nacela na temelju kojih je izraden
ovaj Plan

1. Nacelo jednakog vrednovanja svih pred-
meta.

Nastojalo se da ne ostanu nezdruzeni mali
ispiti (kolokviji, predmeti), jer ih studenti ne bi
ucili, a zbog njih se ne bi gubila godina.
Drugim rije¢ima, nastojalo se da svi predmeti
imaju podjednaki broj sati.

2. Povezivanje srodne nastave i ispita.

To je ucdinjeno radi logike ucenja i da bi se
izbjeglo ponavljanje nastavnih sadrzaja. Povezi-
vanje je obuhvatilo sve dijelove gradiva, a
provedeno je stavljanjem srodnih predmeta u
istu studijsku godinu.

3. UravnoteZenje ispita.

UravnoteZene su tezina, opseg i vaznost svih
ispita, uz pretpostavku da je sva nastava pod-
jednako vazna i ozbiljna. Stoga je svim ispiti-
ma dato 200 do 300 sati, pa cijela nastava ima
isto dostojanstvo i vaznost za ucenje.

Nastavni plan

Velikim slovima navedeni su naslovi pred-

meta koji se polazu kao cjeloviti ispiti, a malim
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njihovi dijelovi ("potpredmeti"), koji se mogu 3. MIKROBIOLOGIJA 1
parcijalno poloziti za vrijeme nastave. (200 sati)

IMUNOLOGIJA

L._godina: 800 sati predavanja, 4 ispita

1. PREDMEDICINA (200 sati)

a) Medicinska kemija I. (50 sati)

b) Medicinska fizika I. (50 sati)

¢) Medicinska kemija II. (50 sati)

d) Medicinska fizika II. (50 sati)

2. STANICE I TKIVA (200 sati)

a) Grada i funkcija stanice (50)

b) Op¢éa histologija (50 sati)

¢) Genetika (50 sati)

d) Molekularna biologija (50 sati)

3. OPCA MORFOLOGIJA

a) Anatomija I. (Osteologija, 50 sati)

b) Anatomioja II. (Opca anatomija, 50 sati)
¢) Specijalna histologija (50 sati)

d) Embriologija i biologija razvitka (50 sati)
4. LIJECNIK I BOLESNIK (200 sati)

a) Povijest medicine (30 sati)

b) Medicinska sociologija i psihologija (60 sati)
¢) Medicinska etika i ljudska prava (50 sati)
d) Prva pomo¢ i zdravstvena njega (60 sati)
II. godina studija: 800 sati. 4 ispita

1. KLINICKA ANATOMIJA (200 sati)

a) Anatomija organa i osjetila (100 sati)

b) Topografska anatomija (100 sati)

2. FIZIOLOGIJA 1 BIOKEMIJA MIJENE TVARI

(200 sati)

a) Prehrana i probava (50 sati)
b) Energetika i metabolizam (50 sati)
¢) Vitamini, hormoni i biolo3ki aktivne tvari

(50 sati)

d) Endokrinologija i homeostaza (50 sati)
3. FIZIOLOGIJA 1 BIOKEMIJA ORGANSKIH

SUSTAVA (200 sati)

a) Srce, krv i krvotok (50 sati)

b) Bubrezi i tjelesne tekudine (50 sati)

¢) Disanje i acidobazna ravnoteza (50 sati)
d) Sustav misica i kostiju (50 sati)

4. SREDISNJI ZIVCANI SUSTAV (200 sati)
a) Neuroanatomija (70 sati)

b) Neurohistologija (30 sati)

¢) Neurofiziologija (60 sati)

d) Neurobiokemija (40 sati)

III. godina: 900 sati, 4 ispita

1. PATOLOGIJA (250 sati)

a) Opca patologija (100 sati)

b) Specijalna patologija 1. (60 sati)

¢) Specijalna patologija II. (60 sati)

d) Neuropatologija (30 sati)

2. PATOFIZIOLOGIJA 1 FARMAKOLOGIJA

(250 sati)

a) Opca patofiziologija (65 sati)
b) Specijalna patofiziologija (60 sati)
¢) Opca farmakologija (60 sati)
d) Specijalna farmakologija (65 sati)

a) Bakteriologija (50 sati)

b) Virusologija (50 sati)

c) Parazitologija (50 sati)

d) Imunologija (50 sati)

4. ZNANSTVENA METODOLOGIJA (200 sati)
a) Medicinska statistika (60 sati)

b) Medicinska informatika (40 sati)

¢) Uvod u znanstveni rad (40 sati)

d) Znanstvenoistrazivacka tehnologija (60 sati)
IV_godina: 1000 sati, 5 ispita

1. MEDICINSKA DIJAGNOSTIKA (200 sati)

a) Propedeutika (80 sati)

b) Radiologija i ultrazvuk (60 sati)

¢) Nuklearna medicina (30 sati)

d) Medicinska laboratorijska dijagnostika

(30 sati)

2. INTERNA MEDICINA (200 sati)

a) Interna medicina I. (100 sati)

b) Interna medicina II. (100 sati)

3. ONKOLOGIJA I HEMATOLOGIJA (200 sati)
a) Temeljna onkologija (50 sati)

b) Klinicka onkologija (80 sati)

¢) Hematologija (40 sati)

d) Skrb umiruéeg bolesnika (30 sati)

4. ZARAZNE BOLESTI (200 sati)

a) Opca infektologija (50 sati)

b) Specijalna infektologija I. (50 sati)

c) Specijalna infektologija II. (50 sati)

d) Epidemiologija (50 sati)

5. PEDIJATRIJA (200 sati)

a) Opca pedijatrija (100 sati)

b) Specijalna pedijatrija (100 sati)

V_godina: 1000 sati, 5 ispita

1. KIRURGIJA 1. (OPCA) (200 sati)

a) Opca kirurgija (100 sati)

b) Djecja kirurgija (50 sati)

¢) Urologija (50 sati)

2. KIRURGIJA II. (HITNA) (200 sati)

a) Anesteziologija i reanimacija (50 sati)

b) Traumatologija i transfuziologija (50 sati)
¢) Ratna kirurgija (60 sati)

d) Neurokirurgija (40 sati)

3. KIRURGIJA 11I. (LOKOMOTORNI SUSTAV)

(200 sati)

a) Opca ortopedija (60 sati)

b) Specijalna ortopedija (60 sati)

¢) Fizikalna medicina i rehabilitacija (50 sati)
d) Balneologija (30 sati)

4. BOLESTI GLAVE 1 VRATA (200 sati)

a) ORL (75 sati)

b) Oftalmologija (75 sati)

¢) Maksilofacijalna kirurgija i stomatologija (50

sati)
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5.  GINEKOLOGIJA 1
(200 sati)

a) Ginekologija (90 sati)

b) Porodiljstvo (80 sati)

¢) Perinatologija (30 sati)

VL. godina: 1000 sati, 4 ispita

1. NEUROPSIHIJATRIJA (200 sati)

a) Neurologija (100 sati)

b) Psihijatrija (100 sati)

2. OPCA MEDICINA (200 sati)

a) Primarna zdravstvena zaStita (100 sati)

b) Obiteljska medicina (40 sati)

¢) Skolska medicina (30 sati)

d) Dermatovenerologija (50 sati)

3. JAVNO ZDRAVSTVO (200 sati)

a) Organizacija zdravstvene sluzbe (50 sati)

b) Medicina rada i zdravstvena ekologija
(50 sati)

¢) Socijalna medicina i gerijatrija (50 sati)

d) Sudska medicina (50 sati)

4. DIPLOMSKI RAD 1 ISPIT (400 sati)

a) Diplomski rad (100 sati)

b) Veliki izborni predmet 1. (150 sati)

c) Veliki izborni predmet 1. (150 sati)

Dakle, ukupno studij ima 800 + 800 + 900 +
1000 + 1000 + 1000 = 5500 sati. Studij ima 4 +
4+ 4+ 5+ 5+ 4 = 26 velikih ispita, ukljucivsi
diplomski ispit. Svi su ispiti podjednake teZine, a
mogu se polagati parcijalno, kroz ukupno oko 90
parcijalnih test-ispita.

PORODILJSTVO

Rezim studija i ispiti

1. Uvjeti upisa u viSu godinu: Jesenski rok
zavriava zadnjim danom rujna, a nova Skolska
godina podinje prvog ponedjeljka mjeseca listopada.
Bezuvjetno se primjenjuje nacelo "godina za go
dinu".

2. Ispitni rokovi - Student ispitu moze pristupiti
samo Cetiri puta. Postoji pet ispitnih rokova: veljaca,
lipanj, srpanj i rujan a peti je ispitni rok predstav-
lien mogucénoscu polaganja svih dijelova ispita u
tijeku 3kolske godine. Potonja mogucnost polaganija
treba sluziti i kao rok za studente koji ponavljaju
godinu.

Dijelovi ispita (u planu oznaceni slovima a-d)
mogu se polagati na kraju pojedinog dijela nastave
svakoga predmeta. Katedre su obvezne na kraju
svakog odjeljka nastave organizirati pismeni test-
ispit iz tog dijela gradiva. Test treba organizirati
to¢no na svréetku tog dijela nastave i on niposto
ne smije udi u zapoceti novi dio nastave.

3. Ispiti - Svi se ispiti polazu pismenim testom,
a test ima onoliko pitanja koliko predmet (potpred-
met) ima sati nastave. Ocjenu dovoljan donosi 55%,
a odlican 85% ispravnih odgovora. Procjena mini-
malne prolazne razine (1,2) moze unutar defini-

ranih okvira mijenjati te nacelne granice.

Ako je student u tijeku nastave polozio sve
dijelove predmeta (potpredmete), ne mora pristupiti
ispitnom testu nego mu se priznaje ocjena koja
proistjece iz parcijalnih polaganja.

Student koji za vrijeme nastave nije polozio sve
parcijalne ispite (potpredmete) mora pristupiti cjelo-
vitom ispitnom testu.

Cjeloviti ispitni testovi slazu se od onoliko dijelova
koliko predmet ima potpredmeta (a-d u Planu).
Student u nacelu polaze cijeli ispit. Na ispitu mora
ispravno odgovoriti na 55% pitanja, bez obzira na
to na koliko pitanja ispravno odgovori iz pojedinih
potpredmeta. Student ponavlja cijeli ispit sve dok
ispravno ne odgovori na 55% pitanja.

Kada student na cjelokupnom ispitnom testu
ispravno odgovori na 55% pitanja, dobiva zavrinu
ocjenu iz rec¢enog predmeta. Ocjena se slaze na
temelju ljestvice broja bodova postignutih na ispit-
nom testu, s tim da mu se za pojedine potpredmete
urac¢unavaju najpovoljniji (najvisi) bodovi ako je u
tijcku nastave (bolje) polozio neke dijelove ispita
(potpredmete).

4. Zavrsni ispit

Na zavr§nom ispitu ne moze se provjeravati
cjelokupna medicina, jer bi to bilo previse. No,
prirodno je da je to duznost drzavnog ispita.

Zavrsni ispit treba obuhvatiti dio gradiva koje
student sam izabere (dva VIP-a koji su povezani s
njegovim diplomskim radom, v. kasnije). Polaze se
na tri ravnopravna nacina: a) test-ispit iz odab-
ranih VIP-ova, b) ocjena diplomskoga rada i ¢)
ocjena obrane diplomskoga rada.

Naslov diplomskoga ispita unosio bi se u diplo-
mu, a u prosjeku ocjena ispit bi se tretirao kao i
drugi ispiti.

a) Odnos nastave 12. semestra i zavrinoga
ispita

Nastava 12. semestara treba studenta pripremiti
za zavrSni ispit. Ona mora biti izborna jer se
izborna nastava ranije nema gdje staviti, a kraj
studija daje studentu dovoljno znanja i prava da
sam bira §to de vise i bolje nauciti. 1z navedenoga
proistjec¢e da zavrini ispit ne moze biti sveobuhva-
tan, pa nesveobuhvatan zavrini ispit, s izbornom
nastavom u 12. semestru, ¢ini logi¢nu podlogu za
skladan sklop nastave, pripreme i ispita vezanih za
diplomski rad, ¢iju temu student sam bira. Konac¢no,
u nekim se sredinama i uvjetima (titula dr.!?) trazi
diplomski rad pa ga je dobro imati.

b) Nastava

U tijeku studija student bilokad izabire temu
diplomskoga rada i s odgovaraju¢im mentorom radi
na njemu. U 12. semestru student bira dva "Velika"
izborna predmeta (VIP-a), koji imaju veze s nje-
govim diplomskim radom. Zavrini ispit se sastoji iz
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testa odabranih VIP-ova, komisijske ocjene diplom-
skog rada i usmene obrane diplomskog rada.

Studentu se dozvoljava da izrazi svoj afinitet
izborne teme, ali se trazi ozbiljan rad, i to u onom
obliku koji ¢e ga cekati u praksi (izvjesca, pub-
likacije, napredovanja). Dakle uci se na primjeru
koji je dobrovoljno izabrao, kako treba raditi u
neposrednoj buducénosti.

Najkasnije do pocetka 12. semestra student mora
upisati odabranu, odobrenu i usuglasenu temu diplom-
skog rada. U 12. semestru student upisuje dva puta
po 150 sati odabranih VIP-ova i 100 sati izrade
diplomskoga rada. Indeks potpisuje mentor diplom-
skog rada.

U izboru VIP-ova studentu pomaze mentor. On
daje i konacni potpis. Povjerenstvo za diplomske
radove provjerava i odobrava studentov izbor.

Diplomski se rad mora prijaviti po svim krite-
rijima magistarskog rada (obuhvatnost, pisme-
nost, kvaliteta i sadrzaj prijave). Po svom
znanstvenoistrazivackom sadrzaju diplomski rad
ne mora biti ravan magistarskom radu.

¢) Zavrsni (diplomski) ispit

Test s odredenim brojem pitanja (prema broju
sati nastave) polaze se iz odabranih VIP-ova. Diplom-
ski rad, pregledava Povjerenstvo za diplomske ra-
dove. Ono odreduje i Povjerenstvo za ocjenu i
obranu. Ocjena na zavr$nom ispitu dobiva se kao
ponderirana aritmeticka sredina ocjena dvaju VIP-
ova (svaki po 30% ocjene), te ocjene diplomskog
rada (30% ocjene) i ocjene obrane diplomskog rada
(10% ocjene).

Organizacija katedara

Za svaki od nabrojenih 26 predmeta organizira
se katedra odgovarajuceg imena. Clanovi katedre
su svi nastavnici predmeta. Ustrojstvo zavoda i
klinika moze ostati nepromijenjeno. Katedra se
brine za odvijanje nastave, a zavodi i klinike za
strucni i znanstveni rad.

Velike izborne predmente organizira Vijede pred-
meta koje je ustrojeno kao katedra, ali se tako ne
ZOVe.

Rasprava

Nacela koja su vodila izradu ovog Plana proistekla
su iz rasprava na Dckanskom kolegiju Fakulteta
1992 - 1994., a pretezno se odnose na nuznost
priklju¢enja medunarodnim standardima medicin-
ske naobrazbe. To ponajprije znaci ucenje suvre-
menih biomedicinskih spoznaja, smanjenje broja
ispita, poviSenje ukupnog broja sati nastave na
5.500 i uvodenje izborne nastave i test-ispita.

Ovaj Plan nema ambiciju da bude prihvacden, ali
ima ambiciju da ga se usporeduje s drugima. Nje-

gova je osnovna svrha da definira bitna nacela koja
treba primijeniti pri izradi svagog plana. Ovdje je
dat u cjelini a) da se pokaze kako se ta nacela
mogu primijeniti i b) da se naglasi kako se na
bilokoji plan ne mogu davati parcijalne primjedbe
nego se mora izraditi vlastita verzija. Naime, prob-
lema i pitanja je toliko da rjeSenje jednoga pitanja
otvara druga, pa primjedbe na Plan mogu dodi
samo u obliku nove, vlastite verzije plana, bez
obzira na to koliko pojedine verzije mogu biti
sliéne i tko im je autor.

Takoder valja naglasiti da su, u skladu s os-
novnom porukom ovog Plana - nacelima od kojib
se ne smije odstupiti - svi prijedlozi satnice i
sadrzaja samo tentativni. Nastavni plan treba konkret-
no dati nacela i okvire (ukupan broj sati na
studiju, broj sati po godinama, nacela parcijalnog
polaganja test-ispitima, jednakosti predmeta,
najlogicnijeg udruzivanja potpredmeta), a pripadni
nastavnici moraju odrediti detalje medusobnih
razgranicenja unutar Velikih predmeta. Vjerujem
da je to ovdje uspjelo. Neke dvojbe ipak bi bilo
korisno raspraviti, a neke odluke objasniti.

1. Prva studijska godina

Pod opcéom morfologijom objedinjene su Os-
teologija, Opdca anatomija, Specijalna histologija i
Embriologija i biologija razvitka stoga $to se poton-
je tri odnose na opce ustrojstvo tijela. Medutim,
moguce je da se odgovorajudi strucnjaci s time ne
bi sasvim suglasili.

Potpredmeti objedinjeni u predmetu "Lijecnik i
bolesnik" ujedinjuju osnovni odnos prema bolesni-
ku, §to je iznimno vazno za studente prve godine.
Ovdje ¢e usporedno uciti medicinsku etiku i odnos
prema bolesniku i - raditi s bolesnikom. Ljudska
prava spadaju zajedno s medicinskom etikom, a
danas se uce na svim uglednim medicinskim fakul-
tetima.

2. Druga studijska godina

U predmetu klinicka anatomija potpredmet To-
pografska anatomija treba ukljuditi videnje anatom-
ije putem rendgena, ultrazvuka, NMR-a, tj. kako ce
pretklinicka anatomija biti videna u klinickom radu.

Fiziologija i Biokemija udruzene su i onda ras-
tavljene na proucavanje mijene tvari, odnosno or-
ganskih sustava. To se konzervativhima moze ne
svidjeti, ali povezanost biokemije i fiziologije ne
mozemo samo deklarativno navoditi; u procesu
integriranja sadrzaja one jasno pripadaju zajedno.

Predmet Sredi$njeg zivéanog sustava predlozen
je zbog slozenosti i povezanosti nastavnog gradiva,
a poscbice zbog vaznosti tog dijela medicine.

3. Faza studijska godina

Patofiziologija i Farmakologija povezuje se logi¢no
i bezbolno, jednako kao Mikrobiologija i Imunologi-
ja. Smanjuje se broj ispita, potpredmeti uravnotezeno
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razdjeljuju gradivo, a predmeti se nalaze na ideal-
nom mjestu s obzirom na tu fazu studija.

Predmet Znanstvena metodologija uvodi se jer
se o medicini kao znanosti dosad uopcde nije udilo.
Tako su lijecnici ¢uli o c¢asopisima, citatima,
knjiznicama, vaznosti statistike i korisnosti
clektronickih rac¢unala samo ako su upisivali post-
diplomski studij. To se zacijelo negativno odrazilo
na odnos prema znanstvenom radu i publiciranju
u medicinskoj praksi. Student trec¢e godine zreo je
i moze nauciti da ¢e mu u radu biti nuzna
temeljna znanja koja je dotad stekao, a da klinicki
posao koji ga ceka nije nos i vjeStina nego ak-
tivnost koja ne moze bez sustavnosti i matematike.

4. Cetvrta godina studija

Svi internisticki predmeti ne mogu se zbiti u 4.
godinu, pa je Neuropsihijatrija prebacena u 6.
godinu jer, zapravo, ima najviSe javnozdravstvenih
elemenata. Interna medicina u uzem smislu struke
ima 200 sati, ali valja uoditi da tu nije uracunata
Medicinska dijagnostika (200 sati) te Onkologija s
hematologijom (200 sati).

5. Peta studijska godina

To je "kirurska" godina, koja logi¢no dolazi
nakon "internisticke" (cetvrte). Problem iznijetog
Plana moze biti u tome 5to je Urologija svrstana u
Opcu kirurgiju, iako je zapravo supspecijalisticka
struka. Medutim, Urologija ne moZze bolje ni s
jednim drugim dijelom Kirurgije, a sama je pre-
malena. Ako se pretpostavi da se na dodiplomskoj
nastavi u¢e opca uroloska nacela, spajanje Urologije
i Opdce kirurgije i ne mora biti nepodnodljivo.

6. Sesta studijska godina

Sesta bi godina bila "prelaka" samo s dva jav-
nozdravstvena predmeta i diplomskim ispitom i
radom. Zato je u 11. semestar stavljena Neuropsi-
hijatrija, dostatno nezavisna da moze biti "sama" s
javnozdravstvenim predmetima, a dostatno "socijal-
na" da se s njima moze povezati.

U ovom je planu na neki nacin udinjena nepravda
prema Dermatovenerologiji; definirana je kao pot-
predmet u Opcoj medicini. Medutim, Dermato-
venerologiju sadrzajno nije lako udruziti ni s jed-
nim drugim predmetom, a sama po sebi premala je
da bi tvorila cijeli predmet. Stoga je stavljena u
Javno zdravstvo, ponajprije zbog javnozdravstvenog
znacaja spolnih bolesti. Mozda ée stoga tamo i biti
prihvatljiva.

Dvanaesti semestar treba ispuniti izbornom
nastavom, koja mora biti u funkciji zavr$nog ispita
i diplomskog rada. Zavrsni ispit treba biti velik, ali
ne i sveobuhvatan. Studentu treba prepustiti da
odabere $to ce polagati na zavrsnom ispitu, ali taj
ispit treba biti vrlo ozbiljan i opsezan, kao npr.
Interna medicina. Ukratko, zavr$ni ispit treba po-

primiti funkciju i oblik vrlo ozbiljnog diplomskog
ispita s diplomskim radom.

7. Pitanje "malih elektivnih® predmeta

U koncepciji objedinjavanja predmeta/ispita, mali
elektivni predmeti (MIP problem-solving), koji sada
postoje u Nastavnom planu, ne mogu "stajati" sa-
mostalno, jer bi zbog svoje a) male satnice, b)
osebujnosti (mnogi, ih ne vole jer su "neobicni") i c)
nepostojanja ocjene mogli postati periferni i "nevazni',
tako da ih studenti ne bi ozbiljno shvacali. Zauz-
vrat, u svakom od predmeta/ispita, moze se plani-
rati jedan takav predmet od 25 sati, koji bi bio dio
velikog predmeta/ispita. Alternativno, dio VIP-ova
moze primijeniti tu metodu.

8. Ispiti

Na svakom ispitu student polaze sve dijelove
gradiva i mora posti¢i minimum (55% ispravnih
odgovora) da bi mu se priznao ispit i ocjena
upisala u indeks. Na taj nacin postize se da student
udi ispit kao c¢jelinu. S druge strane, parcijalno
polaganje dijelova ispita (potpredmeta) za vrijeme
nastave osigurava njegov ustrajan rad i, prema
nacelu prijenosa najboljeg rezultata u konacnu ocjenu
ispita, omogucuje mu da postigne bolju ukupnu
ocjenu. Konac¢no, najvecu "nagradu” student dobiva
ako u tijeku nastave polozi sve dijelove ispita - jer
tada ne mora pristupiti cjelokupnom ispitnom
testu.

Valja uoditi da je student koji polozi sve pot-
predmete u tijeku nastave jako nagraden, a da onaj
koji to ne udini nije kaznjen - jer mu se u ukupnu
ocjenu unosi najbolji rezultat postignut na testu iz
potpredmeta. U tom je sustavu katedrama bitno
olakSano sastavljanje testova i organizacija ispita:
ispit se uvijek sastoji od istih dijelova, a ti dijelovi
rabe se i za parcijalne i cjelokupne ispite, pa je
ocjenjivanje uvijek jednako.
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Abstract
A PROPOSED CURRICULUM FOR THE SIX-YEAR MEDICAL
STUDIES

Matko Marusic

Institute of Physiology, Medical Faculty,
Zagreb

A new curriculum for the School of
Medicine is delineated. It is based on an

attempt to decrease the number of
examinations (to 26), to reach 5,500 teaching
hours for the whole curriculum, to introduce
multiple choice test exams and to make the
passing of examinations more comfortable
for students. The latter is achieved by
division of exams into 2 to 4 sub-exams,
which can be taken during the school year
(in the mid-terms). Each curriculum vyear

contains related subjects: the first year is
premedical, the second teaches subjects like
Anatomy and Physiology, the third subjects
like Pathology and Microbiology, the fourth
is "internal medicine" year, the fifth "surgical",
and the sixth "public health" year. During
the 12th semester a student has to do
diploma thesis and take two large elective
courses related to the subject of the thesis.
Both, together with the presentation of the
diploma thesis, constitute the Diploma
Examination. The examination in each
curriculum subject can be taken and passed
trough partial examinations in the mid-
terms, or as a whole, in regular terms.

Key words: medical curriculum, six-year medical
studies



