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POZIV NA SISTEMATSKI PREGLED
Poštovani studenti,

pozivamo Vas na sistematski pregled koji ćemo obaviti prema priloženom rasporedu.

Pregled je obvezan za upis u drugu godinu studija, stoga Vas molimo da poštujete predviđeni termin pregleda i dođete na vrijeme.

Studenti se mogu međusobno zamijeniti za termin i po dolasku napomenuti umjesto koga dolaze i tko će doći u njihovom terminu. Oni koji se nisu zamijenili i nisu došli u svom terminu, dobit će obavijest o nadoknadi sistematskog pregleda tijekom akademske godine.

Potrebno je ponijeti zdravstvenu iskaznicu.
Pregled se obavlja u:

Nastavni zavod za javno zdravstvo „Dr. Andrija Štampar“

Služba za školsku i adolescentnu medicinu

Ambulanta školske medicine
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Prim. Marija Posavec
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