
 

 

ОПЕРАТИВНЫЙ КОНТРОЛЬ 

Карта контроля планирования и организации итоговых мероприятий 

 

Дата проведения: ______________ 

Проверяющий: ________________________________________________________________ 

 

№ 

п/п 

Вопросы 

контроля 

 
 
 
 

       Возрастные       

группы 

Результаты контроля 

            

1. Продуманность 

организации 

итогового 

мероприятия. 

            

2. Оформление 

группы. 

            

3. Соблюдение 

гигиенических 

требований. 

            

4. Обоснованность 

подбора 

оборудования и 

атрибутов. 

            

5. Достаточность и 

эффективность 

использования 

оборудования и 

атрибутов. 

            

6. Наличие 

триединой 

дидактической 

цели, ее 

соответствие 

тематике, 

итогового 

мероприятия, 

его 

содержанию, 

возможностям 

детей. 

            

7. Полнота 

реализации 

поставленных 

задач. 

            

8. Простота и 

доступность 

изложенного 

материала, 

заданий. 

            



 

 

9. Речевая 

компетентность 

педагога. 

            

10. Разнообразие, 

взаимосвязь и 

обоснованность 

используемых 

методов и 

приемов. 

            

11. Умение 

педагога 

обеспечить 

эмоциональный 

интерес детей, 

поддержать 

дисциплину. 

            

Условные обозначения:    3  - соответствует требованиям          2 - частично соответствует          1 - не 

соответствует 

Выводы:___________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________ 

Рекомендации:______________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

_________ 

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

______________________ Подпись проверяющего: 

С результатами контроля ознакомлены: 

 

 

 


