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1. Фонд оценочных средств для текущего контроля успеваемости, 
промежуточной аттестации обучающихся по практике 

 
Настоящий Фонд оценочных средств (ФОС) по практике «Производственная 

(клиническая) практика 2 Обучающий симуляционный курс (специальные 
профессиональные умения и навыки)» является неотъемлемым приложением к рабочей 
программе практики «Производственная (клиническая ) практика 2 Обучающий 
симуляционный курс (специальные профессиональные умения и навыки)». На данный 
ФОС распространяются все реквизиты утверждения, представленные в РПД по данной 
практике.  

 
2. Перечень оценочных средств 
Для определения качества освоения обучающимися учебного материала по практике 

Производственная (клиническая ) практика 2 Обучающий симуляционный курс 
(специальные профессиональные умения и навыки)используются следующие оценочные 
средства: 

№ 
п/ 
п 

Оценочное 
средство 

Краткая характеристика оценочного средства 
Представление 

оценочного 
средства в ФОС 

1 Кейс-задания   Проблемное задание, в котором 
обучающемуся предлагают осмыслить 
реальную профессионально-ориентированную 
ситуацию, необходимую для решения данной 
проблемы  

Задания для 
решения кейс-

задания 

 
3. Перечень компетенций с указанием этапов их формирования в процессе 

освоения образовательной программы и видов оценочных средств 
 

Код и 
формулировка 
компетенции 

Этап 
формировани

я 
компетенции 

Контролируемые разделы практики Оценочные средства 

  УК-1,  
ПК-1, ПК-5, ПК-
6, ПК-8 

Текущий Раздел 1. «Проведение 
функциональных проб» 
Раздел 2. «Определение и оценка 
физического развития детей и 
подростков» 
Раздел 3. «Назначение процедур 
лечебной физкультуры» 
Раздел 4. «Неотложные состояния в 
лечебной физкультуре и 
спортивной медицине» 

Кейс-задания 

  УК-1,  
ПК-1, ПК-5, ПК-
6, ПК-8 

Промежуточ
ный 

Все разделы практики   Кейс-задания 

 
4. Содержание оценочных средств входного, текущего контроля 
Текущий контроль осуществляется преподавателем практики при проведении 

занятий в форме кейс заданий. 
4.1.  Кейс задания для оценки компетенций:    УК-1, ПК-1, ПК-5, ПК-6, ПК-8 
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Вид Код Текст названия трудовой функции/ текст элемента мини-кейса 
   

Н - 001 

Ф 
D/01.8 Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) со-

стояниями с целью назначения лечебной физкультуры 

Ф 
D/02.8 Назначение лечебной физкультуры при заболеваниях и (или) состо-

яниях 

Ф 

D/03.8 Проведение и контроль эффективности применения лечебной физ-
культуры при 
заболеваниях и (или) состояниях, в том числе при реализации инди-
видуальных программ реабилитации и абилитации инвалидов 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУ-
ТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 
Пациент 62 года. Д-з: Сахарный диабет второго типа, легкого тече-
ния, компенсированный с ожирением II степени (смешанного ге-
неза). 

   

В 1 
Перечислите основные задачи ЛФК в данной клинической ситуа-
ции. 

Э - 

Задачи ЛФК:  
1. способствовать снижению гипергликемии, а у инсулинзависи-
мых больных содействовать усилению его действия; 
2.  улучшить функцию сердечно-сосудистой и дыхательной си-
стем; 
3.  повысить физическую работоспособность;  
4. препятствовать развитию микро- и макроангиопатии,  
5. повысить психоэмоциональный фон пациента. 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Какие формы ЛФК следует использовать в данной клинической си-
туации. 

Э - 
Формы ЛФК: лечебная гимнастика, ходьба, бег, плавание, ходьба 
на лыжах, игры — в условиях дозирования физической нагрузки 
под строгим врачебным контролем. 

Р2 -  Формы ЛФК перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Формы ЛФК перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Формы ЛФК перечислены неправильно 

   

В 3 
Какие средства ЛФК следует использовать в данной клинической 
ситуации. 

Э - 
Средства ЛФК: физические упражнения, спортивно-прикладные 
упражнения, естественные факторы природы. 

Р2 -  Средства ЛФК перечислены правильно в должном объеме. 
Р1 -  Средства ЛФК перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Средства ЛФК перечислены неправильно 

   



4 
 

В 4 
 Перечислите основные противопоказания к назначению лечебной 
физкультуры 

Э - 

1. Тяжелое течение болезни, с признаками декомпенсации 
2. низкий уровень физической работоспособности 
3. Резкие колебания гликемии во время выполнения ВЭП, 
4. Недостаточность кровообращения IIБ или IIIстепени, ИБС (III-IV 
функциональные классы) 
5. Гипертоническая болезнь IIБ-IIIстепени 
6. Выраженные изменения во внутренних органах 

Р2 - 
 Противопоказания к ЛФК перечислены правильно в должном объ-
еме 

Р1 -  Противопоказания к ЛФК перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Противопоказания к ЛФК перечислены неправильно 

   

В 5 
Перечислите основные критерии эффективности при назначении 
методик ЛФК  

Э - 

Под влиянием физической нагрузки происходит более быстрая  нор-
мализация обмена веществ, увеличивается потребление мышцами 
глюкозы, жирных кислот и кетоновых тел (соответственно умень-
шается их концентрация в крови) 
Повышается устойчивость организма к приему углеводов. 
Нормализуются окислительно-восстановительные процессы.  

Р2 - 
Критерии эффективности перечислены правильно в должном объ-
еме 

Р1 - Критерии эффективности перечислены в неполном объеме 
Р0 - Критерии эффективности перечислены неправильно 

   
Н - 002 

Ф 
D/01.8 Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) со-

стояниями с целью назначения лечебной физкультуры 

Ф 
D/02.8 Назначение лечебной физкультуры при заболеваниях и (или) состо-

яниях 

Ф 

D/03.8 Проведение и контроль эффективности применения лечебной физ-
культуры при 
заболеваниях и (или) состояниях, в том числе при реализации инди-
видуальных программ реабилитации и абилитации инвалидов 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУ-
ТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 
Пациент 48 лет. Д-з: Ожирение III степени алиментарно-конститу-
циональное, андроидный тип с развернутой симптоматикой метабо-
лического синдрома.  

   

В 1 
Перечислите основные задачи ЛФК  в данной клинической ситуа-
ции. 

Э - 

Задачи ЛФК: 
1. улучшение и нормализацию обмена веществ, в частности жиро-
вого обмена;  
2. уменьшение избыточной массы тела;  
3. восстановление адаптации организма к физическим нагрузкам;  
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4. нормализация функций сердечно-сосудистой, дыхательной, пи-
щеварительной систем, страдающих при ожирении;  
5. улучшение и нормализация двигательной сферы боль-
ного; 
6. повышение неспецифической сопротивляемости.  

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 2 
Какие формы ЛФК следует использовать в данной клинической си-
туации. 

Э - 

Формы ЛФК: утренняя гигиеническая гимнастика,  лечебная физ-
культура, использование тренажеров (велотренажер, тредмил и 
др.), дозированная ходьба, элементы спортивных игр, гимнастика 
в воде. 

Р2 -  Формы ЛФК перечислены правильно в должном объеме 
Р1 -  Формы ЛФК перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Формы ЛФК перечислены неправильно 

   

В 3 
Какие средства ЛФК следует использовать в данной клинической 
ситуации. 

Э - 
Средства ЛФК: физические упражнения, спортивно-прикладные 
упражнения, естественные факторы природы. 

Р2 -  Средства ЛФК перечислены правильно в должном объеме. 
Р1 -  Средства ЛФК перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Средства ЛФК перечислены неправильно 

   

В 4 
Перечислите основные критерии эффективности при назначении 
методик ЛФК  

Э - 

Под влиянием физической нагрузки происходит более быстрая  нор-
мализация обмена веществ, увеличивается потребление мышцами 
глюкозы, жирных кислот и кетоновых тел (соответственно умень-
шается их концентрация в крови) 
Повышается устойчивость организма к приему углеводов. 
Нормализуются окислительно-восстановительные процессы.  

Р2 - 
Критерии эффективности перечислены правильно в должном объ-
еме 

Р1 - Критерии эффективности перечислены в неполном объеме 
Р0 - Критерии эффективности перечислены неправильно 

   

В 5 
 Перечислите основные противопоказания к назначению лечебной 
физкультуры 

Э - 

1. Тяжелое течение болезни, с признаками декомпенсации 
2. низкий уровень физической работоспособности 
3. Резкие колебания гликемии во время выполнения ВЭП, 
4. Недостаточность кровообращения IIБ или IIIстепени, 
5 ИБС (III-IV функциональные классы) 
5. Гипертоническая болезнь IIБ-IIIстепени 
6.Выраженные изменения во внутренних органах 
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Р2 - 
 Противопоказания к ЛФК перечислены правильно в должном объ-
еме 

Р1 -  Противопоказания к ЛФК перечислены в неполном объеме 
Р0 -  Противопоказания к ЛФК перечислены неправильно 

   
Н - 003 

Ф 
D/01.8 Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) со-

стояниями с целью назначения лечебной физкультуры 

Ф 
D/02.8 Назначение лечебной физкультуры при заболеваниях и (или) состо-

яниях 
   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУ-
ТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

Больному П, 56 лет, с диагнозом: последствия геморрагического ин-
сульта в виде спастического левостороннего гемипареза, назначен 
курс ЛФК. Упражнения выполняются в одном темпе в течение 25-
30 минут в положении стоя. В конце занятия больной использует 
гимнастические снаряды 

   
В 1 Назовите основные задачи ЛФК в данной ситуации. 

Э - 
Предупреждение контрактур путем снижения мышечного тонуса и 
борьба с синкинезиями. 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   
В 2 Назовите показания к назначению ЛФК в данной ситуации. 

Э - 

ЛФК при геморрагическом инсульте назначают при полной стаби-
лизации состояния больного. Клинически это определяется отсут-
ствием нарастания симптоматики, улучшением сосудистой и вис-
церальной деятельности. 

Р2 - Показания перечислены в полном объеме. 
Р1 - Показания перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Показания перечислены неверно.  

   
В 3 Определите методику ЛФК в острый период. 

Э - 

При стабилизации процесса первые 3 сут. в занятия лечебной гим-
настикой включают лишь дыхательные упражнения и пассивные 
движения в суставах пораженных конечностей; рекомендован и 
массаж (приемы поверхностного поглаживания). Если инсульт со-
четается с гипертонической болезнью, то все занятия лечебной 
гимнастики и процедуры массажа зависят от значений АД. При АД 
выше 180/105 мм рт. ст. занятия лечебной гимнастикой и массаж 
противопоказаны. 

Р2 - Методики ЛФК перечислены в полном объеме. 
Р1 - Методики ЛФК перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Методики ЛФК перечислены неверно.  
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В 4 
Назовите, с какими другими методами лечения совместимо назна-
чение ЛФК 

Э - ЛФК сочетают с физиотерапией, массажем, механотерапией 
Р2 - Методы лечения перечислены в полном объеме. 
Р1 - Методы лечения перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Методы лечения перечислены неверно.  

   
В 5 Правильно ли построено занятие для данного пациента 

Э - 
Занятие построено не правильно, т.к. упражнения выполняются в 
одном темпе, постоянно в одном положении, гимнастические сна-
ряды не рекомендуется использовать в конце занятия). 

Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   
Н - 004 

Ф 
D/01.8 Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) со-

стояниями с целью назначения лечебной физкультуры 

Ф 
D/02.8 Назначение лечебной физкультуры при заболеваниях и (или) состо-

яниях 
   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУ-
ТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 
Больному У., 58 лет, с диагнозом: последствия геморрагического 
инсульта в виде спастического левостороннего гемипареза, назна-
чен курс ЛФК. 

   
В 1 Что влияет на дозу физической нагрузки при данной патологии 

Э - 
При данной патологии влияет на физическую нагрузку: возраст, 
пол, общее состояние пациента, спортивный анамнез, анамнез забо-
левания, стадия заболевания 

Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   
В 2 Охарактеризуйте лечение «положением» для руки. 

Э - 

Во избежание развития мышечных контрактур выпрямленную по-
раженную руку отводят в сторону и укладывают в положение су-
пинации и экстензии с выпрямленными и разведенными паль-
цами, которые могут удерживаться в таком положении мешочками 
с песком, лонгетками или специальными шинами, позволяющими 
удерживать кисть в разгибательном положении и предупреждаю-
щими супинаторно-пронаторную установку в локтевом и плече-
вом суставах 

Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   
В 3 На какое время назначают лечение «положением»? 
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Э - Процедуру повторяют несколько 3-4 раза в день по 15 20 мин. 
Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   
В 4 Назовите основные задачи ЛФК в данной ситуации. 

Э - 

1. Восстановление (улучшение) нарушенных функций  
2.  Предупреждение контрактур путем снижения мышечного то-
нуса. 
3. Борьба с синкинезиями 

Р2 - Задачи перечислены в полном объеме. 
Р1 - Задачи перечислены не в полном объеме (частично).  
Р0 - Задачи перечислены неверно.  

   

В 5 
В каком случае гимнастику начинают с проксимальных отделов ко-
нечностей, а в каком-с дистальных?  

Э - 

Если у больного еще не проявился повышенный мышечный тонус, 
нет тугоподвижности, контрактур, то пассивные и активные движе-
ния рекомендуется начинать с дистальных отделов конечностей. 
Когда возникают повышение мышечного тонуса, тугоподвижность 
и синкинезии, движения целесообразно начинать с крупных суста-
вов конечностей. 

Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   
Н - 005 

Ф D/01.8 
Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) со-
стояниями с целью назначения лечебной физкультуры 

   

И - 
ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУ-
ТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

У - 

В анамнезе гипертоническая болезнь в течение 15 лет. Регулярно 
принимает гипотензивные препараты. В настоящий момент жалоб 
не предъявляет. Объективно: больная повышенного питания, рост 
165см, вес 70 кг, ИМТ=26, АД=135/85 мм.рт.ст, пульс=72 в ми-
нуту. 

   
В 1 Определите медицинскую группу 

Э - 
III медицинская группа (Длительный анамнез АГ, ожирение IIст. , 
низкая толерантность к физической нагрузке) 

Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   
В 2 Дайте рекомендации по физической активности в данной ситуации 

Э - 
Программа двигательной активности: лечебная гимнастика, дози-
рованная ходьба, тренажеры общего действия, физические упраж-
нения в бассейне и лечебное плавание, массаж. 
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Р2 - Программа подобрана в полном объеме. 
Р1 - Программа подобрана т не в полном объеме (частично).  
Р0 - Программа неверно 

   
В 3 Сколько всего типов реакций на физическую нагрузку 
Э - Выделяют пять типов реакции на физическую нагрузку 
Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   
В 4  Укажите время восстановления при проведении пробы Мартинэ 
Э - Время восстановления при проведении пробы Мартинэ три минуты 
Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   

В 5 
Укажите время восстановления при проведении пробы Летунова в 
норме 

Э - 
Время восстановления при проведении пробы Летунова в норме 
пять минут 

Р2 - Ответ в полном объеме. 
Р1 - Ответ не в полном объеме (частично).  
Р0 - Ответ неверный.  

   
 

5. Содержание оценочных средств промежуточной аттестации 
Промежуточная аттестация проводится в виде зачета. 
5.1. Перечень  заданий к зачету, необходимых для оценки знаний, умений, навыков 

и опыта деятельности: кейс-задания. 
5.1.1. Кейс задания зачету по практике «Производственная (клиническая) практика 2 
(Обучающий симуляционный курс (специальные профессиональные  умения и навыки)» 
для оценки компетенций  УК-1, ПК-1, ПК-5, ПК-6, ПК-8 

Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) состояниями с целью назначения лечебной физкультуры 

ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 
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15 дня можно назначать IIIа ступень активности   
сидя, занятия индивидуальные, учитывать индивидуальную реакцию больного на нагрузку   

без ограничения; выход в коридор; ходьба по коридору (начиная с 50 м до 200 м в 2-3 приёма в медленном шаге, до 70 шагов в минуту); приём пищи за столом сидя; мытьё ног с помощью другого лица
Досуг: чтение, приём родственников, настольные игры, вышивание, рисование за столом 

ю ступень активности у пациентов с ИМ 

к изоэлектрической линии 

Главным условием успешного и безопасного проведения физических тренировок является клиническая стабилизация состояния пациента, которая подразумевает 

2. Артериальное давлении (АД) не менее 90/60 мм рт. ст. и не более 160/100 мм рт. ст. на фоне постоянной гипотензивной терапии. 

5. Сохранная функции почек (уровень креатинина менее удвоенного значения верхней границы нормы) 

тропных и мочегонных препаратов. 

13. Отсутствие острых воспалительных заболеваний в течение предшествующего месяца. 
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ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 
з: Бронхиальная астма аллергическая: атопическая (бытовая, пыль, пыльца), легкое течение, фаза стихающего обострения. ДН 0-I. 

адаптация к физической нагрузке за счет увеличения функциональных возможностей кардиореспираторной системы; 

поведения как в фазе обострения заболевания, так и в фазе ремиссии. 

назначению ЛФК: лечебная гимнастика показана всем больным с БА вне приступа. 

Негимнастические средства (физические тренировки, закаливание, тренажеры и др.) противопоказаны при тяжелом прогрессирующем течении бронхиальной астмы, при наличии резких обструктивных нарушений, выраженной эмфиземе легких, легочной или сердечной нед
 

Средства ЛФК: физические упражнения, преимущественно изотонического характера, охватывающие мелкие и средние мышечные группы; дыхательные упражнения — статические и динамические, произвольно 
Кроме того, используются утренняя гигиеническая гимнастика (УГГ), самостоятельные занятия, массаж (приемы поглаживания и растирания). Дозированная ходьба, легкие спортивные игры, лыжные пр
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уменьшение выраженности или ликвидация бронхообструктивного синдрома за счет снятия бронхоспазма или улучшения дренажной функции бронхов; 
(должная экскурсия передней брюшной стенки составляет 15% от окружности талии, должная экскурсия грудной клетки 10% от окружн

увеличение силы и выносливости основной и вспомогательной / дыхательной мускулатуры; 
слабления, аутогенной тренировки, формирование мотивации к самостоятельным занятиям. 

ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 

методист поводит индивидуальное занятие ЛФК с пациентом Ф, 45 лет, с диагнозом: посттравматическая сгибательная контрактура коленного сустава. При этом 1-ый период занятия составляет 15% от общего времени занятия, 2

методист проводит индивидуальные занятия ЛФК с данным пациентом?  

1)очень постепенное растяжение контрагированных тканей, проводимое после предварительного расслабления мышц; 
антагонистов контрагированным мышцам); 
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1)При применении пассивных физических упражнений, пытаются растянуть сокращённые мышцы и периартикулярные ткани.  
2)При этом особое внимание обращают на мероприятия для расслабления мышц. С этой целью проводят упражнения в теплой воде, используют специальные приемы миорелаксации. 
3) правильно выбирают исходное положение при выполнении физических упражнений.  

5 раз) на протяжении дня, желательно после предварительного теплового воздействия (горячее укутывание, парафинотерапия, грязелечение). 

ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 
методист поводит индивидуальное занятие ЛФК с пациентом К, 45 лет, с диагнозом: посттравматическая сгибательная контрактура правого коленного сустава. При этом 1-ый период занятия составляет 30% от общего времени занятия, 2

методист распределяет время на периоды занятия ЛФК?  
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повысить мышечную силу растянутых мышц, т.е. мышц, функция которых противодействует контрактуре. Так, при сгибательных контрактурах необходимо добиться укрепления мышц

характера и вида, времени, прошедшего с момента её возникновения, возраста и состояния больного, срока начала лечения и его полноценности. Раннее начало лечения обычно добиться существенных положительных результатов.

Проведение обследования пациентов с заболеваниями и (или) состояниями с целью назначения лечебной физкультуры 

ОЗНАКОМЬТЕСЬ С СИТУАЦИЕЙ И ДАЙТЕ РАЗВЕРНУТЫЕ ОТВЕТЫ НА ВОПРОСЫ 
3 раза в год в течение 4 лет, детские инфекции: ветряная оспа, краснуха. Физической культурой и спортом не занимается. Вредны

розовые, астенического телосложения, лопатки отстают от грудной клетки на 3 см, мышечный корсет развит слабо, при осмотре выявлена сколиотическая осанка. 
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ЛФК: лечебная гимнастика, гимнастика в воде, занятия спортом: плавание стилем брасс, волейбол, баскетбол, лыжи, массаж спины, живота, грудной клетки. При обострении хронического бронхита после основного лечения показаны статические и динамические дыха

6. Критерии оценивания результатов обучения 
Для зачета  

Результаты обучения 
Критерии оценивания 

Не зачтено Зачтено 
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Полнота знаний 
Уровень знаний ниже 

минимальных требований. 
Имели место грубые ошибки. 

Уровень знаний в объеме, 
соответствующем программе 

подготовки. Могут быть 
допущены несущественные 

ошибки 

Наличие умений  

При решении стандартных 
задач не продемонстрированы 

основные умения. Имели место 
грубые ошибки. 

Продемонстрированы основные 
умения. Решены типовые 

задачи, выполнены все задания. 
Могут быть допущены 

несущественные ошибки. 

Наличие навыков 
(владение опытом) 

При решении стандартных 
задач не продемонстрированы 
базовые навыки. Имели место 

грубые ошибки. 

Продемонстрированы базовые 
навыки при решении 

стандартных задач. Могут быть 
допущены несущественные 

ошибки. 

Мотивация 
(личностное 
отношение) 

Учебная активность и 
мотивация слабо выражены, 

готовность решать 
поставленные задачи 

качественно отсутствуют 

Проявляется учебная активность 
и мотивация, демонстрируется 

готовность выполнять 
поставленные задачи.  

Характеристика 
сформированности 
компетенции 

Компетенция в полной мере не 
сформирована. Имеющихся 

знаний, умений, навыков 
недостаточно для решения 

практических 
(профессиональных) задач. 

Требуется повторное обучение 

Сформированность 
компетенции соответствует 
требованиям. Имеющихся 
знаний, умений, навыков и 

мотивации в целом достаточно 
для решения практических 
(профессиональных) задач. 

Уровень 
сформированности 
компетенций 

Низкий Средний/высокий 

 
Для тестирования: 
Оценка «5» (Отлично) - баллов (100-90%) 
Оценка «4» (Хорошо) - балла (89-80%) 
Оценка «3» (Удовлетворительно) - балла (79-70%) 
Менее 70% – Неудовлетворительно – Оценка «2» 
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