
Картка комплексної оцінки професійної діяльності педагогічного 
працівника 

1.​ Прізвище, ім’я, по батькові  ______________________________________________ 

2.​ Рік народження ______________________________________________ 
3.​ За якою посадою атестуєтеся___________________________________ 
4.​ Освіта ______________________________________________________ 
5.​ Який заклад освіти закінчив/ла ____________________, спеціальність 

___________________________________________________________ 
6.​ Педагогічний стаж _________, з них за фахом ____________________ 
7.​ Результати проходження останньої атестації, 

___________________________________________________________, 
дата атестації________________________________________________ 

8.​ Нагороди та звання __________________________________________ 
9.​ Проблемна тема, над якою працюєте____________________________ 
10.​ Мета професійного розвитку___________________________________ 
11.​ Результати педагогічної діяльності  

Навчальний рік Якість знань здобувачів освіти (%) 

  

  

  

  

  

 
12.​ Підготовка здобувачів освіти до участі в МАН, олімпіадах, конкурсах 

тощо. 

Рік Назва заходу ПІБ здобувача 
освіти 

Рейтинг 

    

    

    



    

    

    

 
13.​ Методична робота (участь у творчих та методичних заходах, 

семінарах, конференціях тощо) 

Назва заходу Форма участі Рік Рік Рік Рік Рік 

       

       

       

 
14.​ Розробка методичних рекомендацій, підручників, електронних засобів 

навчання, публікацій статей, тощо. 

Назва методичного продукту Авторство/співавторство Рік публікації 

   

   

   

 
15.​ Участь у фахових конкурсах  

Назва конкурсу Рік Результати 

   

   

   

 
16.​ Заняття (урок) як показник професійної компетентності  



 
17.​ Підвищення кваліфікації  

Суб’єкт  
підвищення 
кваліфікації 

Кількість годин підвищення 
кваліфікації, з них 

Програма 
курсів 

 сумарна 
кількість  

у частині 
надання 
психологічної 
підтримки 
учасникам 
освітнього 
процесу 
(лише для 
ЗЗСО) 

у частині 
роботи з 
учнями з 
ООП (лише 
для ЗЗСО) 

 

     

     
 
18.​ Авторський інформаційний ресурс (покликання на блог, сайт 

тощо)______________________________________________________ 

19.​ Додаткова інформація: 

1)   робота в інклюзивних класах (групах) _______________________ 
2)   участь у сертифікації ______________________________ 
 
    

______________​ ​ ​ ​ ​ __________________ 

Рік Тема заняття 
(уроку) 

Форма заняття 
(уроку) 

Провідна 
інноваційна 
технологія, 

використана під час 
заняття (уроку) 

    

    

    



Дата​ ​ ​ ​ ​                        Підпис педагогічного працівника 


