ACTA IAFEATAT (P LA ARSI Tikd KR

RAPPORT DE DISCIPLINE

Date et heure des faits :

Nom de I’enseignant ou autre :
Discipline :
Autre :

Eléve(s) concerné(s) (es) : Classe :

Lieux :

Motils :

Exposé des faits :

(Eventuellement, suife au verso)

Demande de I'enseignant :

-Punition o - Type de punition :
- Sanction ©

Remis le : Signature de I'enseignant ou autre
Nom du CPE :

Traitement et suivi du rapport de discipline

Date :

Punition :
Autre .
Sanction : Type :

Signature du CPE

0 Copie au destinataire
o Copie dans le dossier de L éléve
0 Saisie de la punition ou sanction




