
 
Ministère 

de la Communauté 
française 

ADMINISTRATION GENERALE DE L'ENSEIGNEMENT ET DE LA 
RECHERCHE SCIENTIFIQUE 

DIRECTION GENERALE DE L'ENSEIGNEMENT OBLIGATOIRE 
❈  

Service général de l'enseignement fondamental  
et de l'enseignement spécialisé 

 
CIRCULAIRE N° 1100 DU 19/04/2005 

 

Objet : Modèles des certificats de qualification 
 
Réseaux   : Tous 
Niveaux et services  : Enseignement secondaire spécialisé 
Période   : Année scolaire 2004-2005 

 
 
 

 
 
 
 
. 

- Madame la Ministre-Membre du Collège de la Commission 
communautaire chargé de l’enseignement 

- Messieurs les Gouverneurs de province, 
- Mesdames et Messieurs les Bourgmestres, 
- Aux Pouvoirs organisateurs des établissements d’enseignement 

spécialisé libres subventionnés, 
- Aux Chefs des établissements d'enseignement secondaire spécialisé 

organisés ou subventionnés par la Communauté française, 
 

Pour information : 
- Aux Membres de l'Inspection de l'enseignement spécialisé, 
- Aux Vérificateurs de l'enseignement spécialisé 
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Gestionnaires : 
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Référence facultative : 

Directrice générale 
Lise-Anne HANSE 
Service de l'enseignement spécialisé 
Rosanna DELUSSU 
Rue Lavallée, 1 
1080 Bruxelles 
! 02/690.84.05   "  rosanna.delussu@cfwb.be 
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Objet : Modèles des certificats de qualifications 
 
 
 
Dans l’attente d’un arrêté définissant le nouveau modèle de certificat de qualification pour 
l’enseignement spécialisé de forme 3, vous trouverez en annexe le modèle à utiliser pour 
l’année scolaire 2004-2005. 
 
 
Remarque : 
 
- Concernant le titulaire, il s’agit de la signature de l’élève. 
- Au moins deux membres du jury de qualification (hors le chef d’établissement) doivent 

signer. 
 
 

Annexe 1 : certificat de qualification délivré à l’issue de la 5ème année de l’enseignement 
secondaire spécialisé de forme 3. 
 
Annexe 2 : certificat de qualification complémentaire délivré à l’issue de la 6ème année de 
perfectionnement de l’enseignement secondaire spécialisé de forme 3. 
 
Annexe 3 : certificat de qualification délivré à l’issue de la 2ème phase de l’enseignement 
secondaire spécialisé de forme 3 réformé. 
 
Annexe 4 : certificat de qualification complémentaire délivré à l’issue de la 3ème phase de 
l’enseignement secondaire spécialisé de forme 3 réformé. 

 
 
 
 
 
 
         La Directrice générale, 
 
 
 
 
 
         Lise-Anne HANSE 
 
 

 
 



           Annexe1. 
 
 
 

COMMUNAUTE FRANCAISE DE BELGIQUE 
 

CERTIFICAT DE QUALIFICATION 
 

 
 
Section : 
 
Finalité : 
 
Dénomination et siège de l’établissement -------------------------------------------------------------

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

Le soussigné ----------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Chef d’établissement susmentionné certifie que -------------------------------------------------- 
 
Né(e) à ----------------------------------, le --------------------------------------------------------------- 
 
a suivi régulièrement les quatrième et cinquième années d’études en qualité d’élève 
régulier dans l’enseignement secondaire spécialisé de plein exercice et a subi, avec 
succès, devant un jury, une épreuve de qualification dans l’établissement, de 
l’enseignement et dans la section (et la finalité) susmentionnés. 
 
Il atteste que toutes les prescriptions légales et réglementaires ont été respectées 
pendant toute la durée des études. 
 
En foi de quoi, il délivre le présent certificat. 
 
Donné à -----------------------------------, le ------------------------------------------------------------- 
 
 
Le chef d’établissement      Le jury de qualification 
 
 
 
Le (la) titulaire,       Sceau du Ministère. 
 



           Annexe 2. 
 
 
 

COMMUNAUTE FRANCAISE DE BELGIQUE 
 

CERTIFICAT DE QUALIFICATION COMPLEMENTAIRE 
 
Section : 
 
Finalité : 
 
Dénomination ; 
 
Dénomination et siège de l’établissement -------------------------------------------------------------

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 
Le soussigné ---------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Chef d’établissement susmentionné certifie que ------------------------------------------------ 
 
Né(e) à ----------------------------------, le --------------------------------------------------------------- 
 
a suivi régulièrement la 6ème année de perfectionnement en qualité d’élève régulier dans 
l’enseignement secondaire spécialisé de plein exercice et a subi, avec succès, devant un 
jury, une épreuve de qualification dans l’établissement, dans l’enseignement et dans la 
section (et la finalité) susmentionnés. 
 
Il atteste que toutes les prescriptions légales et réglementaires ont été respectées 
pendant toute la durée des études. 
 
En foi de quoi, il délivre le présent certificat. 
 
Donné à -----------------------------------, le ------------------------------------------------------------- 
 
 
Le chef d’établissement      Le jury de qualification 
 
 
 
 
 
Le (la) titulaire,       Sceau du Ministère. 



           Annexe 3. 
 
 
 

COMMUNAUTE FRANCAISE DE BELGIQUE 
 

CERTIFICAT DE QUALIFICATION 
 
Secteur  : 
 
Groupe  : 
 
Dénomination et siège de l’établissement -------------------------------------------------------------

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 
Le soussigné ---------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Chef d’établissement susmentionné certifie que ------------------------------------------------ 
 
Né(e) à ----------------------------------, le --------------------------------------------------------------- 
 
a suivi régulièrement en qualité d’élève régulier la deuxième phase de l’enseignement 
secondaire spécialisé ( de forme 3) de plein exercice et a subi, avec succès, devant un 
jury, une épreuve de qualification dans l’établissement susmentionné. 
 
Il atteste que toutes les prescriptions légales et réglementaires ont été respectées 
pendant toute la durée des études. 
 
En foi de quoi, il délivre le présent certificat. 
 
Donné à -----------------------------------, le ------------------------------------------------------------- 
 
 
Le chef d’établissement      Le jury de qualification 
 
 
 
 
Le (la) titulaire,       Sceau du Ministère. 



           Annexe 4. 
 
 
 

COMMUNAUTE FRANCAISE DE BELGIQUE 
 

CERTIFICAT DE QUALIFICATION COMPLEMENTAIRE 
 
Secteur : 
 
Groupe : 
 
Métier : 
 
Dénomination et siège de l’établissement -------------------------------------------------------------

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 
Le soussigné ---------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Chef d’établissement susmentionné certifie que ------------------------------------------------ 
 
Né(e) à ----------------------------------, le --------------------------------------------------------------- 
 
a suivi régulièrement en qualité d’élève régulier la troisième phase de l’enseignement 
secondaire spécialisé ( de forme 3) de plein exercice et a subi, avec succès, devant un 
jury, une épreuve de qualification dans l’établissement susmentionné. 
 
Il atteste que toutes les prescriptions légales et réglementaires ont été respectées 
pendant toute la durée des études. 
 
En foi de quoi, il délivre le présent certificat. 
 
Donné à -----------------------------------, le ------------------------------------------------------------- 
 
 
Le chef d’établissement      Le jury de qualification 
 
 
 
 
Le (la) titulaire,       Sceau du Ministère. 



COMMUNAUTE FRANCAISE 
 

Enseignement Secondaire Spécialisé de Forme 3 
(décret du 3 mars 2004) 

 
Attestation d'admission en deuxième phase 

Au 1er septembre 2005 
 
Dénomination et siège de l'établissement: 
 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………….. 
 
Je soussigné(e) 
…………………………………………………………………………………………………
………………… 
 
Chef de l'établissement susmentionné, atteste, conformément à la décision du conseil de 
classe que l'élève régulier: 
 
(NOM, Prénom) : ………………………………………………………………………… 
 
né(e) le ……………………………….. , à  ………………………………………………… 
 
a acquis des compétences suffisantes pour être admis(e) au 1er septembre 2005 en deuxième 
phase dans un groupe du secteur professionnel …………………………………… 
 
J'atteste que toutes les prescriptions légales et réglementaires ont été respectées. 
 
Délivrée à  ……………………………………………………. , le 
………………………………. 
 
 
Sceau de l'établissement:                                        Le (La) Chef d'établissement: 
 
 


