[image: image1.wmf]SVEUČILIŠTE JOSIPA JURJA STROSSMAYERA U OSIJEKU
MEDICINSKI FAKULTET OSIJEK
Doktorski studij Biomedicina i zdravstvo

	OBRAZAC PRIJEDLOGA IMENOVANJA MENTORA/KOMENTORA


	1. PODATCI O DOKTORANDICI/DOKTORANDU

	Ime i prezime
	

	OIB
	

	Matični broj studenta/ JMBAG
	

	Kontakt adresa
	

	Telefon/mobitel
	

	Adresa e-pošte
	


	NASLOV PREDLOŽENE TEME (najviše 200 znakova s prazninama)

	Hrvatski
	     

	Engleski
	     

	Jezik na kojem će se pisati rad
	     

	Znanstveno polje

(odabrati samo jedno polje) 
	 3.01. Temeljne medicinske znanosti

 3.02. Kliničke medicinske znanosti

 3.03. Javno zdravstvo i zdravstvena zaštita

	Znanstvena grana 

(odabrati samo jednu granu u odgovarajućem polju)

	3.01. Temeljne medicinske znanosti

 01 anatomija

 02 citologija, histologija i embriologija

 03 farmakologija

 04 fiziologija čovjeka

 05 genetika, genomika i proteomika čovjeka

 06 imunologija

 07 povijest medicine i biomedicinskih znanosti

 08 neuroznanost

 09 medicinska biokemija
	3.03. Javno zdravstvo i zdravstvena zaštita

 01 epidemiologija

 02 javno zdravstvo

 03 medicina rada i športa

 04 obiteljska medicina

 05 socijalna medicina

 06 zdravstvena ekologija


	
	

	
	3.02. Kliničke medicinske znanosti

 01 anesteziologija i reanimatologija

 02 dermatovenerologija

 03 fizikalna medicina i rehabilitacija

 04 gerijatrija

 05 ginekologija i opstetricija

 06 hitna medicina

 07 infektologija

 08 intenzivna medicina

 09 interna medicina

 10 kirurgija

 11 klinička biokemija

 12 klinička citologija

 13 klinička farmakologija s toksikologijom

 14 klinička imunologija

 15 medicinska etika

 16 medicinska mikrobiologija
	 17 nuklearna medicina

 18 oftalmologija

 19 onkologija

 20 ortopedija

 21 otorinolaringologija

 22 patofiziologija

 23 patologija

 24 pedijatrija

 25 radiologija

 26 radioterapija i onkologija

 27 sudska medicina

 28 urologija

 29 psihijatrija

 30 neurologija

 31 sestrinstvo



	OBRAZLOŽENJE TEME

	KLJUČNE RIJEČI (3-7 ključnih riječi)

	Hrvatski
	1      

 FILLIN   \* MERGEFORMAT 
2      
3      
4      
5      
6      
7      

	Engleski
	1      
2      
3      
4      
5      
6      
7      


	2. PODATCI O PREDLOŽENOM

	                                 MENTORU
	 KOMENTORU

	Ime i prezime
	
	

	Zvanje
	
	

	Ustanova koja je izvršila izbor u zvanje
	
	

	Ustanova zaposlenja
	
	

	Kontakt adresa
	
	

	Adresa e-pošte
	
	

	Telefon/mobitel
	
	

	Ispunjavanje uvjeta             mentoriranja / koomentoriranja prema članku     26. i  27.  Pravila za izvedbu doktorskog studija Biomedicina i zdravstvo  (obvezno priložiti dokaze navoda  kao privitak obrasca)  
	Mentor može biti nastavnik na znanstvenom nastavnom radnom mjestu Medicinskog fakulteta Osijek (ili vanjski suradnik ili gostujući profesor koji sudjeluje u nastavi na doktorskom studiju).  
Izabrani mentor u zadnjih pet godina mora imati objavljena najmanje 3 znanstvena rada* vezana za temu istraživanja doktorskog rada u časopisima razvrstanim u prvu ili drugu kvartilu (Q1 ili Q2) predmetne kategorije prema izvješću o citiranosti JCR (Journal Citation Report) ili SJR (SCImago Journal Rank indicator) u godini objave ili prema najnovijem izvješću objavljenom do dana podnošenja zahtjeva za imenovanjem te mora ispuniti najmanje dva od sljedećih pet uvjeta:
· sudjeluje u nastavi najmanje jednog predmeta doktorskog studija na Medicinskom fakultetu Osijek, 

· voditelj je i/ili suradnik barem jednog znanstveno-istraživačkog projekta,

·  pod njegovim mentorstvom obranjen je najmanje jedan doktorski rad, 

· pod njegovim mentorstvom obranjeno je najmanje četiri diplomska i/ili završna rada, 

· u zadnjih pet godina objavio najmanje dva članka u časopisu Southeastern European Medical Journal - SEEMEDJ. 
-Prije preuzimanja prvog mentorstva, predloženi mentor je obvezan sudjelovati u radu mentorske radionice u organizaciji Fakulteta, Sveučilišta ili priznatih međunarodnih škola 
-Mentor može biti i ugledni međunarodni znanstvenik koji nije zaposlenik Fakulteta, ali na temelju posebnog ugovora sudjeluje u nastavi doktorskog studija ili je voditelj ili suradnik na znanstvenoistraživačkom projektu u okviru kojega bi se izvodilo istraživanje
-Ako mentor nije zaposlenik Fakulteta potpisuje izjavu o preuzimanju odgovornosti s dekanom Fakulteta. (tada je komentor obaveznog zaposlenik Medicinskog fakulteta  Osijek)
	Za komentora može biti izabran nastavnik na znanstveno-nastavnom radnom mjestu na Fakultetu ili nastavnik koji je na  Fakultetu izabran za naslovnog nastavnika ili za gostujućeg profesora koji uz to mora u zadnjih pet godina imati objavljena barem 3 znanstvena rada* u međunarodno indeksiranim publikacijama iz područja u kojem se predlaže izrada teme doktorskog rada te ispuniti najmanje tri od sljedećih šest uvjeta: 
· Sudjeluje u nastavi najmanje jednog predmeta doktorskog studija na Fakultetu,

· Bio je voditelj i/ili suradnik barem jednog znanstveno-istraživačkog projekta,
· Pod njegovim mentorstvom i/ili komentorstvom obranjen je najmanje jedan doktorski rad,
· Pod njegovim mentorstvom obranjeno je najmanje četiri diplomska i/ili završna rada,
· U zadnjih pet godina objavio barem dva članka u šasopisu Southeastern European Medical Journal – SEEMEDJ
· Pohađao je Mentorsku radionicu u organizaciji Sveučilišta, Fakulteta ili priznatih međunarodnih škola)
· Komentori mogu biti istraživači s drugih institucija (drugih sastavnica Sveučilišta ili drugih sveučilišta/ institucija u Republici Hrvatskoj) ili iz inozemstva, ali moraju ispunjavati gore navedene kriterije. 
· Ako mentor nije zaposlenik Fakulteta, komentor obavezno mora biti zaposlenik Medicinskog fakulteta Osijek.


* Priložiti potvrdu Knjižnice MFO, Sveučilišta u Osijeku o broju objavljenih znanstvenih radova u zadnjih 5 godina te kvartili časopisa u kojima su radovi objavljeni.

	IZJAVA  PREDLOŽENOG MENTORA/KOMENTORA

	Izjavljujem da sam suglasan biti mentorom/komentorom doktorandici/doktorandu navedenome u točki 1. Obrasca te da sam upoznat/a s obvezama mentora/komentora doktorskog rada navedenima u članku 26. i 27. Pravila za izvedbu  Doktorskog studija Biomedicina i zdravstvo

	Vlastoručni potpis predloženog mentora


	Vlastoručni potpis predloženog komentora


	Datum
	

	Vlastoručni potpis doktorandice/doktoranda
	


Obrazac popunjava doktorandica/doktorand uz suglasnost mentora/komentora (koju isti potvrđuje svojim potpisom u Obrascu).

Ispunjeni Obrazac dostavlja se u tiskanom obliku Uredu za poslijediplomske studije Medicinskoga fakulteta Osijek, Josipa Huttlera 4, 31000 Osijek.

Detalji postupka izbora mentora/komentora opisani su u člancima 26. i 27. Pravila za izvedbu  Doktorskog studija Biomedicina i zdravstvo.


