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АКТ  ЕКСПЕРТИЗИ

первинної документації дисертації

______________________________________________________________________

(посада дисертанта)

______________________________________________________________________

(ПІБ дисертанта)

на здобуття наукового ступеня____________________________________________

за спеціальністю________________________________________________________

на тему:_______________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

Експертна група у складі: _________________________________________________

_______________________________________________________________________

перевірила наявність та достовірність первинної документації 

по _______________дисертації _____________________________________________

Результати перевірки: 

	№ п/п
	Перелік документації
	Позначка про наявність документації 

	1.
	Журнал реєстрації тематичних хворих (пронумерований, прошитий, із підписом наукового керівника і підписом проректора ХНМУ з наукової роботи, завіреним печаткою).
	

	2.
	Журнал реєстрації первинного матеріалу: перелік натуральних анато-мічних, гістологічних матеріалів та ін. (пронумерований, прошитий, із підписом наукового керівника і підписом проректора ХНМУ з наукової роботи, завіреним печаткою).
	

	3.
	Історії хвороби тематичних хворих.
	

	4.
	Лабораторні журнали лікувально-діагностичних закладів.
	

	5.
	Акт перевірки первинних матеріалів, які не дозволяється виносити за межі лікувально-діагностичних закладів (історій хвороби, амбулаторні картки, лабораторні журнали лікувально-діагностичного закладу, доку-ментація СЕС, гістологічні препарати та інш. первинні матеріали, для перевірки яких необхідне спец.обладнання, підписаний зав.кафедрою, науковим керівником та співробітником кафедри, відповідальним за наукову роботу.
	

	6.
	Індивідуальні картки на кожного тематичного хворого.
	

	7.
	Протоколи експериментальних досліджень (пронумерований, проши-тий журнал із підписами наукового керівника і підписом проректора ХНМУ з наукової роботи, завіреним печаткою). 
	

	8.
	Облікові картки експериментальних тварин.
	

	9.
	Акт перевірки  гістологічних, анатомічних препаратів та інш. первин-них матеріалів) експериментальних тварин (підписаний зав.кафедрою, науковим керівником та співробітником кафедри, відповідальним за на-укову роботу.
	

	№ п/п
	Перелік документації
	Позначка про наявність документації 

	10.
	Журнали обліку лабораторних і інструментальніх досліджень тематич-них хворих (пронумеровані, прошиті, із підписами наукового керівника і підписом проректора ХНМУ з наукової роботи, завіреним печаткою).


	

	11.
	Список обстежених хворих із результатами лабораторих досліджень (ПІБ хворого, дата дослідження, результат дослідження), затверджений адміністрацією закладу.
	

	12.
	Дозвіл фармкомітету України на використання фармацевтичних препа-ратів (у разі використання дисертантом нових технологій терапії хво-рих).
	

	13.
	Копії ліцензій МОЗ комерційних лабораторій.


	

	14.
	Договори про науково-практичне співробітництво між ХНМУ та інши-ми закладами.


	

	15.
	Матеріали статистичної обробки даних проведеного дослідження.
	


В п.10 слід конкретно указати показники, що вивчалися, і кількість обстежених хворих

Зауваження експертної групи:______________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Пропозиції експертної групи щодо видачі експертного заключення комісії:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Дата перевірки___________________

Підписи експертів: _______________________________   ________________

                    _______________________________    ________________     

