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UČNI NAČRT PREDMETA / SUBJECT SPECIFICATION 

Predmet: DružiŶska ŵediĐiŶa I 
Subject Title: Family medicine I 

    

Študijski prograŵ 

Study programme 

Študijska sŵer 

Study field 

Letnik 

Year 

Semester 

Semester 

SplošŶa ŵediĐiŶa 

General medicine - EMŠP 
 4. 7. 

 

Univerzitetna koda predmeta / University subject code:  

 

Predavanja 

Lectures 

Seminar 

Seminar 

Sem. vaje 

Tutorial 

Klin. vaje 

Clin work 

Teren. vaje 

Field work 

Samost. delo 

Individ. work 
 ECTS 

15 30  60  75  6 

 

Nosilec predmeta / Lecturer: Izr. prof. dr. Zalika KleŵeŶĐ Ketiš 

DoĐ. dr. KseŶija Tušek BuŶĐ (sonosilka) 

 

Jeziki /  

Languages: 

Predavanja / Lecture: Slovenski/slovene 

Vaje / Tutorial: Slovenski/slovene 

Pogoji za vključitev v delo oz. za opravljaŶje študijskih 
obveznosti: 

 

 

Prerequisites: 

   

Vsebina:   Content (Syllabus outline): 

ŠtudeŶtovo poučevaŶje bo ŵed študijeŵ zajeŵalo 
naslednje: 

 osŶoǀŶe koŵpeteŶĐe dela zdraǀŶika družiŶske 
medicine, 

 osnove dela v aŵďulaŶti družiŶske ŵediĐiŶe, 
 kliŶičŶo zŶaŶje, apliĐiraŶo Ŷa proďleŵe prǀega stika 

z bolnikom, 

 odnos med bolnikom in zdravnikom, 

 sodelovanje z okoljem, v katerem zdravnik dela. 

 

 During the programme the students will learn about: 

- basic competences of family medicine, 

- the principles of work in family medicine, 

- clinical knowledge in early clinical exposure, 

- doctor patient communication and relationship, 

- community orientation. 

 

Temeljni literatura in viri / Textbooks: 

− Kersnik J. OsŶove družiŶske medicine. Maribor: Medicinska fakulteta Univerze v Mariboru, 2007. 

− Šǀaď I, Rotar Paǀlič D. DružiŶska ŵediĐiŶa. LjuďljaŶa: ZdružeŶje zdraǀŶikoǀ družiŶske ŵediĐiŶe SZD; ϮϬϭϮ. 
− Klemenc-Ketiš Z, ed. Praktikuŵ družiŶske ŵediĐiŶe. Ϯ. izdaja. Mariďor: MediĐiŶska fakulteta Univerze v Mariboru, 

2011. 

− Predavanja 

− Petek D, Šǀaď I. SporazuŵeǀaŶje ǀ družiŶski ŵediĐiŶi. LjuďljaŶa: Katedra za družiŶsko ŵediĐiŶo, ϮϬϭϲ. 
− Kopčaǀar-Guček N. OďraǀŶaǀa ďolečiŶe ǀ treďuhu pri zdraǀŶiku družiŶske ŵediĐiŶe. Med razgl ϮϬϭϬ; ϰϵ: ϰϲϭ-9. 

− Palŵu A. AkutŶe ďolečiŶe ǀ treďuhu pri odraslih. V: KuŶŶaŵo I. ;uredŶikͿ. Na dokazih teŵelječe ŵediĐiŶske 
sŵerŶiĐe. LjuďljaŶa: Zaǀod za razǀoj družiŶske ŵediĐiŶe, ϮϬϬϲ. 

− AŶoŶ. BolečiŶe giŶekološkega izǀora ǀ spodŶjeŵ delu treďuha. V. Kunnamo I. (urednik). Na dokazih teŵelječe 
ŵediĐiŶske sŵerŶiĐe. LjuďljaŶa: Zaǀod za razǀoj družiŶske ŵediĐiŶe, ϮϬϬϲ 

− KersŶik J. Proďleŵsko usŵerjeŶa dokuŵeŶtaĐija ǀ splošŶi ŵediĐiŶi. Med razgl ϭϵϵϰ; ϯϯ: ϮϮϯ-40 

− Klemenc-Ketis Z, KersŶik J. BolŶiki z depresijo ǀ splošŶi aŵďulaŶti: predstaǀiteǀ različŶih ďolŶikoǀ z depresijo. 
MED RAZGL 2010; 49:S 1: 25–30. 

− KersŶik J. OďraǀŶaǀa dušeǀŶih ŵoteŶj ǀ družiŶski ŵediĐiŶi. Med Razgl ϭϵϵϵ; ϯϴ;ϮͿ:Ϯϲϱ-80. 
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− Turk H, KersŶik J. Pristop k oďraǀŶaǀi aŶeŵij ǀ aŵďulaŶti zdraǀŶika družiŶske ŵediĐiŶe. Med Razgl (Suppl 1) 

2007; 34. 

− Klemenc-Ketiš Z. OdločaŶje. V: Šǀaď I, Rotar-Paǀlič D, ;ur.Ϳ. DružiŶska ŵediĐiŶa. LjuďljaŶa: ZdružeŶje zdraǀŶikoǀ 
družiŶske ŵediĐiŶe ϮϬϭϮ: ϭϵϵ-206. 

− KERSNIK, JaŶko. SezŶaŵ ďolŶikoǀ. V: ŠVAB, Igor ;ur.Ϳ, ROTAR-PAVLIČ, DaŶiĐa ;ur.Ϳ. DružiŶska ŵediĐiŶa. LjuďljaŶa: 
ZdružeŶje zdraǀŶikoǀ družiŶske ŵediĐiŶe, SloǀeŶskega zdraǀŶiškega društǀa, ϮϬϬϮ, str. ϱϵϵ-602 

− Kersnik J. Kakovost v zdravstvu. Ljubljana: ZZDM SZD; 2010 

− Tepeš B. Predlog priporočil za oďraǀŶaǀo ďolŶikoǀ z dispepsijo ǀ SloǀeŶiji. Zdrav Vestn 2006; 75: 297-302. 

− Šuškoǀič S, et al. StrokoǀŶa izhodišča za sŵerŶiĐe za oďraǀŶaǀo odraslega ďolŶika z astŵo. Zdraǀ VestŶ ϮϬϬϮ; ϳϭ: 
563-9. 

Cilji:  Objectives: 

Oď koŶĐu predŵeta ďo študeŶt 

- opisal osŶoǀŶe koŵpeteŶĐe družiŶske ŵediĐiŶe, 
- pri ďolŶiku uporaďil osŶoǀŶe koŵpeteŶĐe družiŶske 

medicine, 

- opisal elemente medicinske dokumentacije, 

- utemeljil pomen vodenja medicinske 

dokumentacije, 

- opisal organizacijo zdravstvenega varstva v 

Sloveniji, 

- uteŵeljil ǀlogo zdraǀŶika družiŶske ŵediĐiŶe ǀ 
slovenskem zdravstvenem sistemu, 

- razložil ǀloge posaŵezŶih člaŶoǀ ožjega iŶ širšega 
tiŵa ǀ družiŶski ŵediĐiŶi, 

- pojasnil pomen dela v skupnosti, 

- opisal osnovne lastnosti in elemente besednega in 

nebesednega sporazumevanja, 

- pojasnil pomen sporazumevanja med zdravnikom in 

bolnikom, 

- poiskal dejavnike v medosebnem sporazumevanju 

zdravnik-bolnik, 

- razumel empatijo, 

- vzpostavil primeren odnos z bolnikom, 

- popravil napake oz. premagal ovire v 

sporazumevanju z bolnikom, 

- oǀredŶotil dele posǀeta ǀ družiŶski ŵediĐiŶi, 
- uporabil elemente vodenja posveta v praksi, 

- pojasnil celovito obravnavo bolnika, 

- opredelil ǀključeǀaŶje ďolŶika ǀ zdraǀljeŶje, 
- pojasnil sodelovanje bolnika pri zdravljenju, 

- kritičŶo oǀredŶotil ŶesodeloǀaŶje ďolŶika pri 
zdravljenju, 

- ustrezŶo ǀključil ďolŶika ǀ zdravljenje, 

- Ŷaštel tipe družiŶ, 
- razložil deliteǀ družiŶ glede Ŷa Ŷjihoǀo sestaǀo, 
- ugotoǀil zŶačilŶosti družiŶe glede Ŷa ŶjeŶe ŵeje, 
- razložil družiŶski krog iŶ Ŷjegoǀa oďdoďja, 
- na primeru utemeljil vpliv družiŶe Ŷa zdraǀje ŶjeŶih 

člaŶoǀ, 
- prepozŶal družiŶo kot vir bolezni, 

- oĐeŶil deloǀaŶje družiŶe, 
- izdelal družiŶsko dreǀo za ďolŶika, 
- Ŷačrtoǀal oskrďo ďolŶika glede Ŷa družiŶsko dreǀo 

iŶ družiŶski APGAR, 
- razložil tri ǀrste okolij odločaŶja ;gotoǀo, Ŷegotoǀo, 

tvegano), 

- razložil tri ŶačiŶe odločaŶja ;aŶalitičŶo-sintezno, 

 At the end of the subject, the student will: 

 describe main competencies of family medicine, 

 use main competencies of family medicine when 

managing patients, 

 describe the elements of medical documentation, 

 justify the importance of medical documentation 

management, 

 describe the organisation of health care in Slovenia, 

 justify the role of family physician in the Slovenian 

health care system, 

 explain the roles of narrow and wide team members 

in family medicine, 

 explain the meaning of community work, 

 describe the elements and features of verbal and 

non-verbal communication, 

 explain the meaning of physician-patient 

communication, 

 find the factors in communication between physician 

and patient, 

 understand empathy, 

 establish the appropriate relationship with patient, 

 fix errors or overcome obstacles in communication 

with patient, 

 evaluate parts of consultation in family medicine, 

 use the elements of consultation in practice, 

 explain comprehensive management of patients, 

 identify patient involvement in treatment, 

 explain patient involvement in treatment, 

 critically evaluate patient’s non-cooperation in 

treatment, 

 appropriately involve patient in treatment, 

 list family types, 

 explain families according to their structure, 

 find the features of families according to their 

boundaries, 

 explain the family cycle and its phases, 

 explain by the example the effect of family on the 

health of its members, 

 recognise family as a source of illness, 

 assess the family function, 

 create a family tree for a patient, 

 plan the management of patients according to family 

tree and family APGAR, 

 explain three types of decision environment, 

 explain three types of decision making, 
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rutinsko, intuitivno), 

- Ŷa priŵeru uteŵeljil lastŶosti treh ŶačiŶoǀ 
odločaŶja, 

- aŶaliziral proĐes odločaŶja ǀ ŵediĐiŶi, 
- razložil poseďŶosti odločaŶja ǀ družiŶski ŵediĐiŶi, 
- Ŷa priŵeru razložil proĐes odločaŶja ǀ družiŶski 

medicini, 

- pojasnil nujnost, vrste in tipe napotitev, 

- razložil eleŵeŶte osŶoǀŶo zdraǀstǀeŶega pristopa, 
- pri bolniku uporabil osnovno zdravstveni pristop, 

- utemeljil pomen odvrnljivo nevarnega poteka, 

- razložil odprto čakaŶje, 
- Ŷa priŵeru uporaďil odprto čakaŶje, 
- na primeru uporabil zdravilni poskus, 

- opisal ǀrste hišŶih oďiskoǀ, 
- opredelil hišŶi oďisk, 
- razložil iŶdikaĐije za hišŶi oďisk, 
- opisal potek hišŶega oďiska, 
- uteŵeljil poŵeŶ hišŶega oďiska za delo ǀ družiŶski 

medicini, 

- Ŷaštel Ŷajpogostejše dušeǀŶe ŵotŶje ǀ družiŶski 
medicini, 

- opisal pristop k dušeǀŶeŵu ďolŶiku ǀ družiŶski 
medicini, 

- ugotoǀil zŶačilŶosti sporazuŵeǀaŶja z dušeǀŶiŵ 
bolnikom, 

- prepoznal neustrezne odzive med 

sporazuŵeǀaŶjeŵ z dušeǀŶiŵ ďolŶikoŵ, 
- Ŷa priŵeru depresije razložil oďraǀŶaǀo dušeǀŶega 

bolnika,  

- prepoznal lastnosti somatoformnih motenj, 

- prepoznal lastnosti psihosomatskih bolezni, 

- opisal eleŵeŶte ĐelostŶe oskrďe ǀ družiŶski 
medicini, 

- pri ďolŶiku uporaďil Ŷačelo ĐelostŶe oďraǀŶaǀe, 
- kritičŶo ǀredŶotil raďo preiskaǀ ǀ družiŶski ŵediĐiŶi, 
- oĐeŶil srčŶo-žilŶo ogrožeŶost bolnika, 

- ocenil pivski status bolnika, 

- ocenil kadilski status bolnika, 

- izpolnil obrazec za predpisovanje medicinsko-

tehŶičŶih pripoŵočkoǀ, 
- izpolnil obrazec delovni nalog, 

- izpolnil napotnico, 

- izpolnil recept, 

- izpolnil obrazec za fizioterapijo,. 

- uporabil obrazec delovni nalog v praksi, 

- uporabil napotnico v praksi, 

- uporabil recept v praksi, 

- zapisal posvet v medicinsko dokumentacijo, 

- razložil uporaďo PEF ŵetra, pršilŶika iŶ aparata za 

merjenje krvnega tlaka, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z ŶezapleteŶo okužďo 
spodŶjih sečil ǀ aŵďulaŶti družiŶske ŵediĐiŶe, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z okužďo dihal ǀ 
aŵďulaŶti družiŶske ŵediĐiŶe, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z astŵo ǀ aŵďulaŶti 
družiŶske ŵediĐiŶe, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z dispepsijo/GERB ǀ 

 justify the features of the three types of decision 

making with practical examples, 

 analyse the process of decision making in medicine, 

 explain the special features of decision making in 

family medicine, 

 explain the process of decision making in family 

medicine with an example, 

 explain urgency and types of referrals, 

 explain the elements of primary care approach, 

 use primary care approach with patients, 

 justify the meaning of recognising the possibility of 

worsening of the health status of patient, 

 explain watchful waiting, 

 use watchful waiting with patients, 

 use medication trial with patients, 

 describe the types of home visits, 

 define home visits, 

 explain the indications for home visit, 

 describe the course of a home visit, 

 justify the importance of home visits for working in 

family medicine, 

 list most common psychological problems 

encountered in family medicine, 

 describe the approach to mental patient in family 

medicine, 

 find the features of communication with mental 

patient, 

 recognise the inappropriate feed-backs when 

communicating with mental patient, 

 explain the management of depressive patient, 

 recognise the features of somatoform problems, 

 recognise the features of psychosomatic diseases, 

 describe the elements of holistic approach in family 

medicine, 

 use the holistic approach with patient, 

 value critically the use of investigations in family 

medicine, 

 assess the risk for cardiovascular diseases in patient, 

 assess the drinking status of patient, 

 assess the smoking status of patient, 

 fill the form Delovni nalog, 

 fill the referral form, 

 fill the prescription, 

 fill the form for physiotherapy, 

 use the form Delovni nalog in practice, 

 use a referral form in practice, 

 use a prescription form in practice, 

 write the consultation in medical documentation, 

 explain the use of PEF meter, spray and blood 

pressure measurement device in practice, 

 explain the management of patient with 

uncomplicated lower urinary tract infection in family 

medicine, 

 explain the management of patient with respiratory 

infection in family medicine, 

 explain the management of patient with asthma in 
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aŵďulaŶti družiŶske ŵedicine, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z glaǀoďoloŵ ǀ aŵďulaŶti 
družiŶske ŵediĐiŶe, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z ďolečiŶo ǀ križu ǀ 
aŵďulaŶti družiŶske ŵediĐiŶe, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z ŶespečŶostjo ǀ 
aŵďulaŶti družiŶske ŵediĐiŶe, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z depresijo v ambulanti 

družiŶske ŵediĐiŶe, 
- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z ďolečiŶo ǀ prsih ǀ 

aŵďulaŶti družiŶske ŵediĐiŶe, 

- razložil pojŵe kakoǀost, izďoljšeǀaŶje kakoǀosti, 
kazalnik, merilo in standard kakovosti, 

- opisal PDCA cikel, 

- pozŶal ŵetode izďoljševanja kakovosti, 

- Ŷa priŵeru prikazal postopek izďoljšeǀaŶja 
kakovosti, 

- razpravljal o pomenu kakovosti v zdravstvu, 

- definiral medicinsko nepojasnjena stanja, 

- razložil oďraǀŶaǀo ďolŶika z ŵediĐiŶsko 
ŶepojasŶjeŶiŵi staŶji ǀ družiŶski ŵediĐiŶi. 

 

family medicine, 

 explain the management of patient with dyspepsia in 

family medicine, 

 explain the management of patient with headache in 

family medicine, 

 explain the management of patient with low back 

pain in family medicine, 

 explain the management of patient with insomnia in 

family medicine, 

 explain the management of patient with depression 

in family medicine, 

 explain the management of patient with chest pain in 

family medicine, 

 explain the terms quality, quality improvement, 

quality indicator, quality measure and quality 

standard, 

 know the methods for quality improvement, 

 explain the example of quality improvement, 

 discuss the meaning of quality improvement in 

health care, 

 define medically unexplained symptoms, 

 explain the management of patients with medically 

unexplained symptoms in family medicine. 

Predvideni študijski rezultati:  

 

Intended learning outcomes: 

Znanje in razumevanje: 

- poŵeŶa iŶ ǀloge družiŶske ŵediĐiŶe, 
- odnosa med zdravnikom in bolnikom, 

- vloge sporazumevanja pri obravnavi bolnika, 

- pomen osnovno zdravstvenega pristopa pri 

rešeǀaŶju zdraǀstǀeŶih problemov. 

 

 

 

 

Knowledge and Understanding: 

- importance and role of family medicine, 

- of physician patient relationship, 

- of communication skills in doctoring, 

- primary care approach in management of patients’ 
health care problems. 

 

PreŶesljiǀe/ključŶe spretnosti in drugi atributi: 

- komunikacija, 

- vodenje posveta, 

- praktičŶe ǀeščine, 

- rešeǀaŶje kliŶičŶih priŵeroǀ ďolŶikoǀ. 

 Transferable/Key Skills and other attributes: 

- communication skills, 

- consultation management, 

- practice skills, 

- clinical problems solving. 

 

Metode poučevaŶja iŶ učeŶja: 
 

 

 

Learning and teaching methods: 

Predavanja 

Seminarji 

Vaje 

PraktičŶo delo ǀ aŵďulaŶti 
Terensko delo 

Projektne naloge 

 Lectures 

Seminars 

Practice assignments 

Work in family medicine practice 

Field work 

Projects 

 

NačiŶi ocenjevanja: 

Delež ;ǀ %Ϳ / 

Weight (in %) 

 

Assessment: 

NačiŶ ;pisŶi izpit, ustŶo izprašeǀaŶje, Ŷaloge, 
projekt) 

 

a) pisni izpit 

b) modificiran OSKI  

 

ŠTUDIJSKE OBVEZNOSTI ŠTUDENTOV  

c) 80 % prisotnost na vseh vajah (tj. 48 ur). 

d) 80 % prisotnost na seminarjih (tj. 24 ur). 

e) 50 % prisotnost na predavanjih (tj. 12 ur). 

 

 

 

80 % 

20 % 

  

 

Type (examination, oral, coursework, project): 

 

 

a) Written test 

b) Modified OSCE 

 

ACADEMIC OBLIGATIONS OF STUDENTS: 

c) 80% attendence practice exercise (i.e. 48 h). 

d) 80% attendence seminar (i.e. 24 h). 

e) 50% attendence lectures (i.e. 12 h). 
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f) Izdelava in/ali oddaja naslednjih izdelkov: 

g) oddaja poročila o družiŶi, 
h) oddaja posnetka sporazumevanja, 

i) izdelava 20 zapisov posvetov v ambulanti, 

j) ustŶo rešeǀaŶje treh kliŶičŶih priŵeroǀ 
(MEQ), 

k) predstavitev eŶega kliŶičŶega priŵera 
(virtualni bolnik). 

 

POGOJI ZA PRISTOP H KONČNEMU 

PREVERJANJU ZNANJA 

Pogoj za pristop k pisnemu izpitu so opravljene 

vse obveznosti in pozitivne ocene iz obveznosti 

pod točko ϭ, Ϯ iŶ ϯ. 
 

l) Pozitivna ocena (opravil/ni opravil) iz: 

m) vaj iz sporazumevanja, 

n) poročila o družiŶi, 
o) vaj v ambulanti družiŶske ŵediĐiŶe, 

p) predstaǀitǀe eŶega kliŶičŶega priŵera 
(virtualni bolnik), 

q) ŶasledŶjih ǀaj ǀeščiŶ: izpolŶjeǀaŶje 
napotnice, recepta, delovnega naloga za 

patroŶažŶo služďo iŶ za fizioterapijo, 
izpolŶjeǀaŶje ŶaročilŶiĐe za ŵediĐiŶsko-

tehŶičŶi pripoŵoček, deŵoŶstraĐija 
pršilŶika iŶ iŶhalerja, uporaďa PEF ŵerilĐa z 
interpretacijo izvida, merjenje krvnega 

tlaka iŶ določiteǀ pivskega, kadilskega 

statusa ter srčŶo-žilŶe ogrožeŶosti.  
 

r) PozitiǀŶa oĐeŶa iz ustŶega rešeǀaŶje treh 
kliŶičŶih priŵeroǀ ;MEQͿ. Oceni se kot 

opravil/ni opravil.  

 

s) Pozitivna ocena iz kolokvija iz modificiranih 

OSKI postaj. OĐeŶa se določi po ŶasledŶjeŵ 
kriteriju: ϭϬ točk: oĐeŶa ϭϬ; ϵ točk: oĐeŶa 
ϵ; ϴ točk: oĐeŶa ϴ; ϳ točk: oĐeŶa ϳ; ϲ točk: 
oĐeŶa ϲ; < ϲ točk: kolokǀij Ŷi opraǀljeŶ. 

 

KONČNA OCENA 

 

KoŶčŶa oĐeŶa je sestaǀljeŶa iz pozitiǀŶih oĐen 

pisnega izpita in modificiranih OSKI postaj. 

 

PisŶi izpit je sestaǀljeŶ iz ϱϬ MCQ ǀprašaŶj ǀ 
račuŶalŶiški oďliki, za katere je Ŷa razpolago ϰϱ 
ŵiŶut. OĐeŶa iz pisŶega izpita se določi po 
naslednjem kriteriju: 47-ϱϬ točk: oĐeŶa ϭϬ; ϰϯ-

ϰϲ točk: oĐeŶa ϵ; ϯϴ-42: ocena 8; 34-37: ocena 

7; 30-ϯϯ: oĐeŶa ϲ; < ϯϬ točk: pisŶi izpit Ŷi 
opravljen. 

 

KoŶčŶa oĐeŶa iz predŵeta DružiŶska ŵediĐiŶa I 
je sestavljena iz dveh ocen, tj. iz pisnega izpita 

(MCQ) in iz oĐeŶe kolokǀija iz ǀeščiŶ (OSKI). 

KoŶčŶa oĐeŶa se izračuŶa po forŵuli: Ϭ,7 X 

f) Assignments: 

a. Family report, 

b. Videotaped consultation, 

c. 20 records from patient 

consultations, 

d. Oral test on 3 MEQs, 

e. Presentation of one clinical case 

(virtual patient). 

 

REQUIREMENTS FOR ACCESS TO INDIVIDUAL 

KNOWLEDGE CHECKING: 

Students are admitted to final written exam if 

they finished all assignments and got positive 

marks from assignments under Items 1, 2 and 3. 

 

g) Positive mark (passed/not passed) from: 

h) Communication skills, 

i) Family report, 

j) Practical work in family medicine practice, 

k) Presentation of one clinical case (virtual 

patient), 

l) Skills: prescription, referral, physiotherapy 

referral, medical devices prescription, use of 

inhaler, use of PEF-meter, blood pressure 

measurement, smoking status, CV risk 

profile, drinking and smoking status, lab test 

interpretation. 

 

m) Positive mark from 3 MEQs. The criteria are 

passed/not passed. 

 

n) Positive mark from modified OSCEs. Criteria: 

10 points: mark 10; 9 points: mark 9; 8 

points: mark 8; 7 points: mark 7; 6 points: 

mark 6; < 6 points: not passed. 

 

FINAL MARK 

 

Final mark is composed from the positive marks 

on OSCE and written test. 

 

Written test is composed out of 50 MCQ in 

electronic format, 45 minutes are available. 

Criteria: 47-50 points: mark 10; 43-46 points: 

mark 9; 38-42: mark 8; 34-37: mark 7; 30-33: 

mark 6; < 30 points: not passed. 

 

Final mark is composed from 2 marks, i.e. MCQ 

and OSCE. Final mark is calculated based on the 

following equation: 0.7 X written test mark + 0.3 

OSCE mark. In case of a final mark with 0.5 

decimal or more, the mark is rounded to the 

next higher mark, otherwise it is rounded to the 

next lower mark. 

 

Students wishing to improve the mark, can 

repeat the written test. In case of repeating of 

written test a better mark is recognised.  
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ocena pisnega izpita + 0,3 X ocena OSKI postaj. 

V priŵeru, da iŵa koŶčŶi rezultat deĐiŵalŶo 
koŶčŶiĐo Ϭ,ϱ, se oĐeŶa zaokroži Ŷaǀzgor. SiĐer 
se do Ϭ,ϱ zaokroži Ŷaǀzdol, Ŷad Ϭ,ϱ pa Ŷaǀzgor. 
 

V priŵeru, da študeŶt Ŷa pisŶeŵ izpitu doseže 
ŵaŶj kot ϯϬ točk, izpita iz predmeta ni opravil. 

 

ŠtudeŶti, ki želijo oĐeŶo popraǀljati, lahko 
ponovno opravljajo pisni izpit. V primeru 

poŶoǀŶega pisŶega izpita se ǀpiše ďoljša oĐeŶa.  
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