
 
 Затверджую 

Директор ДНЗ «Богуславський 

ЦПТО» 

________________ С. Кукла 

______  __________ 20____р 

 

 

 

 

 

Індивідуальний план 
викладача Центру_____________________________________________ 

на 20___ – 20___ навчальний рік 

 

 

 

Методична комісія____________________________ 

___________________________________________ 

Індивідуальний план розглянуто і затверджено  

_______     _______________20  р 

Протокол №__ 

Голова комісії________________ 

 

 

 

 

 

 



Перелік навчальних дисциплін 

№ Навчальна дисципліна Група Кількість 
годин Примітка 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   



 Всього:    

1.​ Організаційна робота 

(Робота в обласних методичних об’єднаннях, робота в педагогічній раді, робота в 
методичній раді, робота в методичній комісії, відвідування консультації, тематичні 
вечори, виховні заходи, робота в гуртках, клубах, керівництво групою, секцією.) 
 

№ Вид організаційної роботи Кількість 
годин 

Термін 
виконання Примітка 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 Всього:    

 



2. Методична робота 

(Розробка навчальних та робочих навчальних програм, написання конспектів 
лекцій, підручників, посібників, методичних вказівок, підготовка матеріалів для 
практичних, лабораторних робіт та СРС, складання завдань для проведення 
поточного та підсумкового контролю знань, впровадження комп’ютерних програм 
навчального та контролюючого характеру, обмін досвідом, відкриті уроки, 
розробка і створення пакетів візуального супроводження курсів.) 
 

№ Вид методичної роботи Кількість 
годин 

Термін 
виконання Примітка 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 Всього:    

 



3. Наукова робота 
 
(Розробка приладів, пристроїв, макетів, економічні розробки бізнес-проектів, 
педагогічні дослідження, доповіді на наукових конференціях, публікації, 
складання іспитів кандидатського мінімуму, написання дисертацій.) 
 

№ Вид наукової роботи Кількість 
годин 

Термін 
виконання Примітка 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 Всього:    

 
 

4. Тема методичної розробки 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 



5. Відкрите заняття 
 

№ Дисципліна Тема заняття Орієнтовна дата 
  

 
 
 
 

  

  
 
 
 
 

  

  
 
 
 
 

  

 
Викладач___________________ 

 
6. Висновок про виконання плану викладачем  

 
Дата, вид 

робіт  
Зміст  Підпис 

голови 
методичної 

комісії 
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   



   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   

 
Голова комісії__________________________      
_____ ________________20___р. 
 

 


