
happy hour:08 am | Live Music

CAH
IER 
JOU
RNA
L

EDU
CATI
ON 
PHY
SIQU
E ET
 SP
ORT
IVE

CAH
IER 
JOU
RNA
L

EDU
CATI
ON 
PHY
SIQU
E ET
 SP
ORT
IVE

ANNEE SCOLAIRE 20.....�20....



Emploi Du Temps

Lundi

8 - 9 9 - 10 10 - 11 11 - 12 14 - 15 15 - 16 16 - 17 17 - 18

Mardi

Mercredi

Jeudi

Vendredi

Samedi

Programmai� Annuelle Des Activ�és Physiques et Sportives

Enseignant

Période Cycle 1
Du..../..../....
Au..../..../....

Du..../..../....
Au..../..../....

Du..../..../....
Au..../..../....

Du..../..../....
Au..../..../....

Du..../..../....
Au..../..../....

Du..../..../....
Au..../..../....

Cycle 2 Cycle 3 Cycle 4 Cycle 5 Cycle 6



Abréviai�s
Symbo Signification Symbo Signification

A Absent EX Exclus

R Retard CL Classement

M Malade EF Evaluation formative

D Dispensé MC Moyenne cyclique

ST Sans tenue NF Note finale

D* Dispensé permanent TB Très bien

R+ Renvoyé B Bien

B* Blessé AB Assez bien

NA Non accepté MY Moyen

NC Non classé TO Test d’observation

RD Renvoyé par l’administration TB Test bilan

FE Félicitation C Cognitif

EN Encouragement MO Moteur

TH Tableau d’honneur P Poids

TR Tableau refusé T Taille

AV Avertissement DN Date de naissance



01
N°

02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47

Nom & Prénom
Date

S12 N1 N2 N1 N2S11S10S9S8S7S6S5S4S3S2S1

.... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... E.Diagnost E.Sommative Notation

Cycle: ................................................Classe:...................... Date: Du ...../...../20...  à  ...../...../20...

Procédu Conce Comp N/20indiv collec



01
N°

02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47

Nom & Prénom
Date

S12 N1 N2 N1 N2S11S10S9S8S7S6S5S4S3S2S1

.... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... E.Diagnost E.Sommative Notation

Cycle: ................................................Classe:...................... Date: Du ...../...../20...  à  ...../...../20...

Procédu Conce Comp N/20indiv collec



01
N°

02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47

Nom & Prénom
Date

S12 N1 N2 N1 N2S11S10S9S8S7S6S5S4S3S2S1

.... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... E.Diagnost E.Sommative Notation

Cycle: ................................................Classe:...................... Date: Du ...../...../20...  à  ...../...../20...

Procédu Conce Comp N/20indiv collec



01
N°

02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47

Nom & Prénom
Date

S12 N1 N2 N1 N2S11S10S9S8S7S6S5S4S3S2S1

.... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... E.Diagnost E.Sommative Notation

Cycle: ................................................Classe:...................... Date: Du ...../...../20...  à  ...../...../20...

Procédu Conce Comp N/20indiv collec



01
N°

02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47

Nom & Prénom
Date

S12 N1 N2 N1 N2S11S10S9S8S7S6S5S4S3S2S1

.... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... .... E.Diagnost E.Sommative Notation

Cycle: ................................................Classe:...................... Date: Du ...../...../20...  à  ...../...../20...

Procédu Conce Comp N/20indiv collec




