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Demande d’inscription

ÉLÈVE

4X4

Demande de réinscription

COLLEGE / LYCEE

Nom : ........................................................................................................................................................................................................

Prénom : ................................................................................................................................................................................................

sexe :  			   M		  F

Date de naissance :.....................................................................................................................................................................

Lieu :............................................................................................................................................................................................................

Pays : ..........................................................................................................................................................................................................

Nationalité  :........................................................................................................................................................................................

Bi-nationalité : 		  Oui 		  Non 

N° de téléphone :..........................................................................................................................................................................

adresse mail :.....................................................................................................................................................................................

Langue maternelle :...................................................................................................................................................................

Autre(s) langue(s) pratiquée (s) :...................................................................................................................................

Elève émancipé : 	 Oui  		  Non                 

Classe actuelle :...............................................................................................................................................................................

Inscription en classe de :.......................................................................................................................................................

Nom de l’Etablissement d’origine : ..........................................................................................................................

Adresse :..................................................................................................................................................................................................

BP :................................................................................................................................................................................................................

Ville :.............................................................................................................................................................................................................

Mensuration : XS    S    M    L    XL    2XL    3XL

(entourez la bonne mensuration)

 Taille : ..................................................................................................................................................................................(en cm)

 10 ans   12 ans   14 ans   16 ans

(entourez la bonne mensuration)

FICHE DE 
RENSEIGNEMENTS

Année scolaire 20- - 	 | 20- -

...................................................................................
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RESPONSABLE LÉGAL 2 : 	 Tuteur 			   Tuteur légal                 

Situation familiale : 	 Marié 		  Divorcé 	 Veuf(ve) 			 
	 Séparé 		 Remarié 	 Célibataire 	 Concubinage  

Nom et Prénom :..........................................................................................................................................................................

Nationalité :..........................................................................................................................................................................................

Adresse :..................................................................................................................................................................................................

Email :........................................................................................................................................................................................................

Langue(s) parlée(s) avec l’enfant :...............................................................................................................................

Profession :................................................................/..........................................................................................................................

Tél. professionnel :.........................................................................................................................................................................

Employeur :.........................................................................................................................................................................................

Tél. personnel :..................................................................................................................................................................................

Signature 

RESPONSABLE LÉGAL 1 : 	 Père 			   Mère                 

Situation familiale : 	 Marié 		  Divorcé 	 Veuf(ve) 			 
	 Séparé 		 Remarié 	 Célibataire 	 Concubinage  

Nom et Prénom :..........................................................................................................................................................................

Nationalité :..........................................................................................................................................................................................

Adresse :..................................................................................................................................................................................................

Email :........................................................................................................................................................................................................

Langue(s) parlée(s) avec l’enfant :...............................................................................................................................

Profession :................................................................/..........................................................................................................................

Tél. professionnel :.........................................................................................................................................................................

Employeur :.........................................................................................................................................................................................

Tél. personnel :..................................................................................................................................................................................

Signature 

A.	 LISTE DES DOCUMENTS A JOINDRE POUR LA 
CONSTITUTION DU DOSSIER

	📁 Un extrait d’acte de naissance légalisé         

	📁 4 photos d’identité couleur récentes     

	📁 Les bulletins trimestriels de l’année précédente ou de l’année en cours    

	📁 Paiement des frais d’inscription 				    Réinscription  

	📁 Photocopie des diplôme(s) suivant(s) : Brevet (entrée en 2nde) ; pour les 
élèves étrangers, les diplômes du pays d’appartenance certifiés conformes par 
l’ambassade d’appartenance ou toute autre institution agréée 
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	📁 Fiche médicale fournie par le médecin                   

	📁 Photocopies des vaccinations à jour (BCG, Tétracoq)   

	📁 Certificat médical d’aptitude ou d’inaptitude à la pratique du sport scolaire  

	📁 Éventuellement certificat médical d’intolérance à certains aliments

	📁 Dossier d’inscription complet   

	📁 Paiement des frais annexes    

	📁 Paiement mensualité de septembre 2022 

	📁 Réussite aux tests (Résultats)/Participation aux cours de vacances

	📁 Avis du conseil de classe le cas échéant 

B.	 LISTE DES DOCUMENTS COMPLEMENTAIRES A JOINDRE 
POUR DOSSIERS ACCEPTES (RESERVE A L’ADMINISTRATION)

C.	 AUTRES INFORMATIONS EN CAS D’ADMISSION OU 
REINSCRIPTION

Admission en classe de :...................................................	

Père, Mère, Autre (préciser) 

.........................................................................................................................

Fait à Libreville, le..................................... 20..........................

Signature de 
l’Administration : D.E

Signature précédée de la mention 
« Accord»

Toute fausse déclaration entraine le rejet immédiat du dossier et le non 
rembourssement des frais d’inscription et mensuels engagés

	🔘 Droit à l’image et Transport 
Dans le but de communiquer exclusivement sur les activités du Complexe Scolaire 
Privé Michel Dirat par le biais de nos différentes plateformes, notre Service de 
Communication souhaite avoir votre accord pour publier et utiliser l’image de votre 
enfant.

Au regard de la structure de l’établissement, nous sommes dans l’obligation 
d’effectuer certaines activités en dehors du CSPMD. De plus, au courant de l’année, 
des sorties pédagogiques pourraient être organisées. Par conséquence, nous 
sollicitons votre autorisation afin de transporter votre enfant aux lieux dits dans 
notre bus scolaire.

Droit à l’image Oui Non

Sur les Totems et les  supports de communication internes et 
externe au CSPMD

Sur les réseaux sociaux du  CPSMD

Transport en bus scolaire Oui Non

Pour les activités sportives

Pour les sorties pédagogiques
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	🔘 Activités au sein de l’établissement
Nous offrons à nos élèves l’accès à des clubs gratuits et payants tout au long de 
l’année académique. Pour nous permettre de répondre au mieux à leurs passions 
nous vous prions de sélectionner par ordre de priorité en numérotant les clubs 
qui retiendraient le plus leur attention pour chacune des deux (02) catégories ci-
dessous :

Clubs Gratuits

Clubs payants

Journal

Taekwendo

Foot

Danse

Informatique

SLAM et Art Oratoire

Théâtre

Anglais

Dessin

Basket

Natation

Junior Entreprise 
(A partir de la seconde)

Jardinage

Conte

Jeux de Société

Art Numérique

Ping-Pong

Gymnastique

Musique

Musique

Autres.............................................................................

	🔘 Notre Thème de l’année académique 20_ _
sera défini en fonction des choix de l’ensemble des apprenants.

La Biodiversité

Le Biomimétisme

Le Développement durable

La Paix dans le monde

La protection de l’enfant

Le don de soi

La santé

L’enfant en situation de handicap

L’Art et la culture

Agriculture et alimentation saines

La démocratie

Le panafricanisme
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	🔘 Le Code d’honneur du CSPMD
Notre établissement s’inscrit dans la logique de construire l’élite de demain et 
pour ce faire votre enfant doit apprendre notre code d’honneur par cœur avant la 
rentrée scolaire.

Code d’honneur Pledge

J’engage ma responsabilité sur les 
valeurs du Complexe Scolaire Privé 
Michel Dirat et l’institution qui les 

porte...

Une école sous la sagesse des 
anciens, inébranlable, libre et une 

excellence pour tous...

I pledge my responsibility to the core 
values of Complexe Scolaire Privé 

Michel Dirat and the institution for 
which it stands.

A school under the wisdom of the 
ancients beings, unshakeable, with  

liberty and excellence for All.

	🔘 Les valeurs du CSPMD
En intégrant notre école votre enfant s’engage à respecter l’ensemble des règles de 
notre établissement . Au-delà de ces règles nous avons des valeurs auxquelles nous 
l’invitons à se familiariser. 

	🔘 La devise du CSPMD
Notre devise est : Succès-Travail-Réussite avec contrat d’excellence 

	🔘 Le slogan
Notre slogan est :

Valeurs du CSPMD CSPMD Core Values

Réussite, succès, ambition, audace, 
Conviction

Success, Ambition, Boldness , 
Conviction

Discipline, Travail, Autonomie, 
Bienveillance, Consistance, Assiduité

Discipline, Work, Autonomy, Caring, 
Consistency, Diligence

Empathie, Acceptation, Camaraderie, 
Compassion, Assertivité, Philanthropie

Empathy, Acceptance, Friendship, Compassion, 
Assertiveness, Philanthropy, Rigor

Tradition, Universalisme, Passion, 
Créativité, Diversité

Tradition, Universalism, Passion, 
Creativity, Diversity

Loyauté-Fidélité-Résilience-Justice Loyalty, Resiliency, Justice

Michel Dirat YES Michel Dirat Elite Michel Dirat Mention


