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Les informations contenues dans ce document ont un caractére strictement con-

fidentiel et ne peuvent en aucun cas faire 1l'objet de poursuites judiciaires, de controle fis-

cal ou de repression économique.

Tous les agents appelés a participer au Recensement Général de la population sont tenus

au secret statistique .
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o N° d'ordre Q
inscrire dans l'ordre suivant : é
- CM = (hef de ménage 4
- enfants du CM dont la mére ne réside ™M
plus dans le ménage, e
- épouse du CM suivie de ses enfants non S o
mariés plus des enfants mariés avec leur b v
conjoint et enfants., ™
- pére et mére du CM é
- autres parents du CM, =
(9]
Inscrire : CM= chef de ménage;: EP= époux LIEN DE
- | ou épouse du CM; ENF= fils ou fille du o PARENTE AVEC
® CM; PAR= pere ou mére du CM; AP= autres W| LE CHEF DE
parents; SP= sans lien de parenté. MENAGE
o| Inscrire : M= masculin ; F= féminin. g SEXE
no! Inscrire: RP= résident présent; RA= rési- |(y| SITUATION DE
©| dent absent; V= visiteur. " RESIDENCE
N . g_’# Inscrire: le jour (J); le mois
(M) et l'année (A) de naissance
E\g 2 (_3 en chiffres, Exemple pour une DATE DE
personne née le 03 juillet 1957, NAISSANCE
s O i i
4 > & inscrire 03,07.57.
N Inscrire 1l'age en années révolues si la o
~i| date de naissance est inconnue, Pour les 0 AGE
bébés agés de moins d'un an,inscrire:0 an,
Inscrire le nom de la S/P en distinguant
N Ia partie rurale de la partie urbaine. O LIFU DE
O pour les personnes nées en (entrafrique. —
Le nom du pays étranger pour les person- © NAISSANCE
nes nées a 1l etranger,
Inscrire la nationalité pour toutes les o
¥ personnes: C A= pour les Centrafricains; = NATIONALITE
le nom du pays pour les étrangers.
Inscrire le nom de la S/P en distinguant LIEU. DE
w Ta partie rurale et la partie urbaine, Le o
& nom du pays étranger pour les personnes "N" RESIDENCE
ayant séjourné & l'étranger. ANTERIEUR
Inscrire la durée en années révolues-NAILS o DUREE DE
& pour les personnes qui n'ont jamais chan- ~ | RESIDENCE
gé de résidence, “| ACTUELLE
Inscrire Pv si le pére est en vie; Pd si 0' URVIE DES
& 16 pére est décédé; Mv si la mére est en ; S I
vie; Md si la mére est décédée, PARENTS
& | Inscrire la langue parlée par la personne Q! 1ERE LANGUE
N1 durant sa premiére enfance. W PARLEE
g Inscrire: Oui si la personne parle Sango; f} SANGO PARLE
Non si la personne ne parle pas Sango. ! OUI OU NON
3 Inscrire : une autre langue parlée par la Q AUTRE LANGUE
personne. ~ PARLEE

S3INNOSH3d S371 S3lnol




“ilnscrire AN= ne sait ni lire ni écrire; Al= ¢y | APTITUDE s ]
': sait lire et écrire en Sango et en Frangais;/.s| A LIRE ET m
LN= sait lire et écrire en Sango; AUL= en ®! A ECRIRE | = X
une autre langue, z w
Inscrire: Oui si la personne va & l'école, | FREQUEN- | (n m (»]

g Anscrire - - TATION | B 4

Non si la personne ne fréquente pas. O SCOLAIRE o >

Inscrire: SN= sans niveau; PRIM=Primaire; ~ NIVEAU (c) -IE m
% SEC1= secondaire 1; SEC2= secondaire 2 ; & | D* INSTRUC-| —f cCo

TECT= technique 1 : TEC2= technique 2 : (] PION =| »m

SUP= supérieur, @) o
| inscrire le dipldme le plus élevé obtenu | DIPLOME Z >
& | par la personne - SD pour toute personne 4 OBTENU zZ

n‘ayant pas de dipléme. ;)

Inscrire:0CC=occupé;CDT=chimeur ayant déja 0| SITUATION
(n] travaills;CJT= chdmeur ayant jamais tra- & DANS
N i vaillé;FF=femme au foyer; EN=rentier; ET= Y] L'ACTIVITE

retraité;ET=6tudiant_ou éléve;AUT=autres, R I'.I'U'I

1 f i 5 tuell O - a

Inscrire la profession exercée actuelle- — .
&' ment si la personne est occupée.La dernié- "d PROFESSION S m '®)

r(':e profession exercée si la personne est - - 2z

. m =z
' O om

Inscrire pour les O C C et CD T:IND= in- | SITUATION | | = ]
81‘ ispengani: ;EMPzemployeur; SAl=salarié; k DANS LA O cC o

=aide iliale; APNR= ti

mungié. amiliale apprenti non ré- PROFESSION g wn g;

ol »
o Inscrire l'activité de 1'établissement &!| BRANCHE = %
dans lequel la personne a travaille ( {}.’ ' =
[+, pour VITE
CDT ou travaille la personne (0 C O, D*ACTIVIT
o SRR
v Inscrire :CE L~ MI - M2 = M3-Veu-Sep - N ETAT MATRI- ) EE@
& . o MONIAL o)
Div, amg%
0
S &% Q NOMBRE m
o Om | Inscrire nombre total d'enfants nés [~ D' ENFANTS =

m o | Vivants par sexe que la femme a eu du- ?;‘ NES VIVANTS %
o gg rant sa vie. g AU TOTAL wn

- (w]

zTw
ol £5 Q m
@i ] NOMBRE ]

: Inscrire nombre d'enfants encore en | D! ENFANTS ) -
olm@ |vie par sexe. §)| survivanrs Z
Gz 8 N

. m

z=» o

m —
3 %;‘é Inscrire : les naissances des 12 der- |9 NAISSAN;:':‘

‘_“m niers mois, issues des femmes résiden- F— DES 12 DIS- ;
o mM | tes du ménage par sexe, 8 NIERS MO | =
@ -zm M 7.

|



DECES DES 12 DERNIERS MOIS N;;;_OR' TYPE D'HANDICAP CAUSES
Y'A-T-IL EU DECES DE PERSONNES RESIDENTES DU MENAGE
PENDANT LES 12 DERNIERS MOIS. D ouI l:] NON INSCRIRE: AVEUGLE ; | INSCRIRE :
SOURD; SQURD-MUET; - CONGENITALES
St OUI : SEXE AGE AU DECES FOLIE;BOSSUE; PARALY- | - MALADIES
SIE PARTIELLE ;PARALY~ - ACCIDENTS
SIE TOTALE; AUTRES. | - AUTRES

24
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30|
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33 |
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37

CARACTERISTIQUES DE L'HABITAT

{(Batiment principal)

CODIFICATION

MATERIAUx || [JPARPAING OE CIMENT 3 [TBRIQUES EN TERRE 5[ JTERRE BATTUE

DU MUR 2 [ ] BRIQUES CUITES 4 [] PLANCHES 6 [] AUTRES
MATERIAUX |! [T7] BETON ARME 3 [] PAILLE 5 [] autres

DU TOIT {2 [ ] TOLE 4 ] BaMBOU
MATERIAUX || [ | CARREAUX 3 [TTpLaNcHE  S[] AUTRES

DU SOL 2 [ {cment 4 ] Terse

EAU COURANTE 4 EAU DE SIMPLE
MODE pap- |1 - FuITS
FROVISION-
NEMENT EN |2 |_] BORNE FONTAINE 5 [} EAU DE RIVIERE OU MARIGOT
FAU
3 [Jeau ok puIts o€ FORMGE 6 [ auTRES
LIEY T[] WCMODERNE 3 [T] AUTRES

D'ALSANCE |, ] LATRINE EXTERIEUR

?TATUT i [] PROPRIETAIRE 3 [} AUTRES

PO |2 [T rocatarre
NOMBRE DE |Inscrire le nombre total de piéces pour l'ensem-
PIECES DU |ble de (s) batiment (s) ou partie de batiment [ i !

MENAGE qu'occupe le ménage.

PARTIE RESERVEE A LA

DATE DE CODIFICATION

DATE DE SAISIE INFORMATIQUE

NOM DU CODIFIEUR

NOM DE L*AGENT

DATE DE VERIFICATION

| DATE DE VERIFICATION

NOM DU VERIFICATEUR

NOM DU VERIFICATEUR

NOM DU CHEF D'EQUIPE

NOM DU CHEF D'EQUIPE




