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PLEASE READ THIS DOCUMENT IN ITS ENTIRETY BEFORE APPLYING 
S’IL VOUS PLAIT, LISEZ INTEGRALEMENT CE DOCUMENT AVANT DE POSTULER 

 
!

FIRE Bible Institute accepts students three times per year, at the start of the following trimester:  

FIRE Bible Institute admet les étudiants trois (03) fois par an:  

Prospective students should apply at least a month before school term to allow time for the processing of the application.  
Les éventuels étudiants doivent poser leur candidature aussitôt que possible pour donner du temps au traitement de leurs dossiers.  
 
REQUIREMENTS / CONDITIONS REQUISES: 
•Applicants must live in accordance with godly principles, as stated in the FIRE Student Commitment to Excellence.  
Les étudiants doivent vivre selon les principes de piété indiqués dans le règlement de dévotion pour l’Excellence de FIRE Bible Institute.  
 
•Applicants must have completed high school (GCE A Level). Applicants without a G.C.E O and/ or G.C.E A levels are required to submit a ministry 
experience form plus a recommendation letter from senior Pastor.  
Les candidats doivent avoir fini leurs études secondaires sanctionnées par un GCE A Level ou un BAC OU avoir l’expérience du ministère à temps 
partiel ou à plein temps et une recommandation du Pasteur doyen. 
 
•Applicants who wish to enroll must be at least 18 years of age.  
Tout candidat qui souhaite se former doit avoir au moins 18 ans. 

!
STUDENT COMMITMENT 

FIRE students should possess a commitment to excellence in every area of life, possessing a level of maturity that enables God to entrust them with 
the calling to which He has appointed them. Each FIRE student is expected to commit to pursue a standard of excellence by doing the following: 

    Daily spend time in God’s presence through prayer, the Word of God, worship, and devotion.  Pursue academic excellence and integrity.
Cultivate positive social relationships. Act in ways that promote peace and edify the body of Christ. Exercise good campus citizenship and 
stewardship. Respect the rights and property of others. Conduct oneself in moral, ethical, and spiritual purity according to God’s Word. Abide 
by established campus standards, including dress code and attendance policies, and help others to abide by these same standards. 

L’ENGAGEMENT ETUDIANT 

Étudiants FIRE doivent posséder un engagement envers l’excellence dans tous les domaines de la vie, possédant un niveau de maturité qui permet 
à Dieu de leur confier la vocation à laquelle il a nommés. Chaque étudiant de Feu à s’engager à poursuivre une norme d’excellence en procédant 
comme suit: 

Quotidiennement passer du temps dans la présence de Dieu à travers la prière, la Parole de Dieu, le culte et la dévotion. Poursuivre 
l’excellence académique et l’intégrité. Cultiver des relations sociales positives. Agir de manière à promouvoir la paix et édifier le Corps du 
Christ. Exercice civisme du campus et de l’intendance. Respecter les droits et la propriété d’autrui. Se conduire dans la pureté morale, 
éthique et spirituelle selon la Parole de Dieu. Respecter les normes établies sur le campus, y compris le code vestimentaire et les 
politiques de fréquentation, et aider les autres à respecter ces mêmes normes. 

Spring Semester (January) Trimestre du Printemps (Janvier) 

  

Fall  Semester  (September) Trimestre d’Hiver (Septembre) 

APPLICATION CHECKLIST! DOSSIER DE CANDIDATURE!
Completed Application Formulaires de Candidature 
Statement of Purpose Enoncé de L’objectif 
Personal & Pastoral Recommendations Recommandations Pastorale/Personnelle 
Certified Copies of Transcript/Diplomas Copie certifiée des diplômes/transcrits 
Non-refundable Application Fee: 10,000.00 FCFA Les Frais de Candidature non-remboursable: 10,000.00 FCFA 
Recent Photograph Photos Récentes 

!
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Photo Here 
 
Collez la 
photo ici   
 

Application / Candidature 
FIRE BIBLE INSTITUTE 

To the Applicant / Au postulant: 
 
The purpose of FIRE is to take firmly committed believers who feel the need to be equipped for ministry service and prepare them to serve the 
Lord in this capacity. We are a school with a very intense schedule and high moral standards and policies. / Le but de FIRE est de prendre des 
croyants fervents qui ressentent le besoin d’être équiper du service du ministère à et les préparer à servir le Seigneur dans cette capacité. Nous 
sommes une école avec un programme intense et un règlement et une morale stricte et ferme. 

Office Use Only: Application Fee Rec’d 
Réservé au bureau: Frais de demande recommandés _______ 

Cut$photo$to$size$of$this$box and$$
attach$with$2$staples. 
$
Coupez'la'photo'selon'ce'cadre'et'
'agrafez3la 
 

Date ________/________/________ 

Please check one 
Cochez la BONNE case: 

Full Time/Credit 
Plein temps/Crédit Full Time /Audit 

Plein temps/Audit 
 

Part Time/Credit 
mi-temps/Crédit 
 

Part time/Audit 
mi-temps/ Audit 
 

WHAT TRIMESTER ARE YOU APPLYING FOR?  
Pour quel trimestre postulez-vous? 
 Please check one / Cochez la bonne case: 
Have you ever attended FIRE? 
Avez-vous déjà été a fire? 
 

Spring (Jan.) 
Printemps (Jan.) 
 

YES/Oui NO/NOn 
 Dismissed  

Renvoyé 
 

SUMMER (JUNE) 
été (JUIN) 
 

Fall (Sept.) 
Hiver (Sept.) 

 

Year 
Année ________ 

 
If yes, Please check one of the following: 
Si oui, cochez la case: 

Withdrawn 
Démissionné 

completed 1 or 2 trimesters 
1 ou 2 trimestres pleins 
 type or print all items/ Saisir ou imprimer tous les détails 

 Failure to do so will cause a delay in the processing of this application 
A défaut de le faire, le traitement de la candidature sera retardé 

 Personal/ Etat civil 
 
Full Legal Name_______________________________________________________________________________________________________ 
Noms et Prénoms 
Nickname__________________________________________ 
Sobriquet 
Present Address_______________________________________________________________________________________________________ 
Adresse actuelle 
City/Ville __________________________________________________ Region/Région _______________________ 

Country/Pays _____________________________________ 

Phone/Téléphone Fixe (________)_______________________ Cell/Portable (________)______________________ E-Mail__________________________________ 

Sex/Sexe 
 

Male/ Masculin 
 

 
 
Female/Féminin 
 

Birth Date                 ________/_________/_________ 
Date de naissance             Month/ Mois 

 
        Day/ Jour  
  
 

   Year/ Année 
 

Age______________ 

Place of birth _________________________________ 
Lieu de naissance 

Country of your citizenship _________________________________________ 
Pays d’origine 

Marital Status / Etat matrimonial 
 Circle One/ Encerclez un: 

Single/Célibataire  
 

Married/Marié 
 

Separated/En séparation de corps 
 

  Remarried/Remarié(e) 
 

Divorced/Divorcé(e) 
 

Widowed/Veuf(ve) 
 

How long have you been married (if applicable)? _____________________________ 
Depuis combien de temps êtes-vous marié (Si c’est le cas)? 
Will your marital status change between now and the time you register at FIRE? 
Votre état matrimonial va-t-il changer entre maintenant et la date de votre inscription à FIRE? 
 

Yes/Oui  
 

No/Non 
 

 
 
 

 



Marital Status/ État Matrimonial  
  

Spouse’s Name ___________________________________________________ 
Nom du conjoint 
Work Phone (________)_______________________ 
NumŽro bureau 

Is your spouse an applicant or current student of FIRE? / Votre conjoint est-il/elle un(e) candidat(e) ou un (e) Žtudiant(e) rŽgulier ˆ FIRE? 
 If yes, which one: Applicant/Candidat  

 
Current Student/Etudiant rŽgulier 
 

Birth Date                 __________/_______/_______ 
Date de naissance Month/Mois 

 
Day/Jour  
 

Year/AnnŽe 
 

Age _________ 

Place of Employment ____________________________________________________ 
Lieu de travail 

Yes/ Oui  
 

No/Non 
 

Please list all your children’s name(s) and age(s): / SÕil vous pla”t, donnez les noms de vos enfants et leurs ‰ges: 
  _______________________________________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________________________  
 
Emergency Contact / Contact urgent #1 

Name __________________________________________________ 
Nom 
Address ________________________________________________ 
Adresse 
City ____________________________________ Region __________ 
Ville                                                                         RŽgion 
Phone/Télé (________)_____________________ 

Relation to you/Quels son vos liens? _______________________________________ 

 
 
Emergency Contact/Contact urgent#2  
 !"#$%&$'()'%**+,--'.'/0"#,'#123,+'21-$'3,'*455,+,#$'$0%#'!"#$%&$'(6 '

!"# $%&''&(&)(*&(+,-.%/($&().*.($,(0/+)#0)(12($/34&+)(5)%&($366.%&+)'($&(0&,7($,(8/+)#0)(19 
 Name ________________________________________________ 

Nom 
Address ______________________________________________ 
Adresse 
City ________________________________ Region ___________ 
Ville                                                                 RŽgion 
Phone/Télé (_______)___________________ 

Relation to you/ Quels son vos liens?  _______________________________ 

 

 
Education / Education 

DO NOT FILL THIS SECTION IF APPLYING FOR MINISTRY EXPEREINCE 
NE PAS REMPLIR CETTE SECTION SI VOUS AVEZ DEJA POSTULER POUR LÕEXPERIENCE DE MINISTERE 

 
Last High School Attended______________________________________________________ 
Dernier lycŽe ou coll•ge frŽquentŽ 

Graduated?/ Dipl™mŽ? 
 

Y / O  N / N 
Month/Mois   Day /Jour                  Year/ Année 

 

 Date of Graduation or GCE A Level          ______/_______/______ 
        Date dÕobtention dudit dipl™me  List the names of Universities, professional schools or other higher institutions of learning attended 

EnumŽrez les universitŽs, Žcoles professionnelles ou autres grandes institutions dans lesquelles vous avez frŽquentŽ 

 
(1) School 1 ____________________________________________________________ Dates attended/Dates __________________________ 
    Ecole 1 
City ___________________________ Region/RŽgion _______________ Degree/Dipl™me ______________________________________________ 

(2) School 2 ____________________________________________________________ Dates attended/Dates _____________________________ 
       Ecole 2 
City ___________________________ Region/RŽgion _______________ Degree/Dipl™me _______________________________________________ 

(3) School 3 ____________________________________________________________ Dates attended/Dates __________________________ 
      Ecole 3 
City ___________________________ Region/RŽgion _______________ Degree/Dipl™me _______________________________________________ 
Highest Degree Attained  
Dipl™me le plus ŽlevŽ : _______________________________________________ 

Circle One / Encerclez un: 
 Attained at which college/ Obtenu dans quelle Žcole: 

: 

 
 
(1) (2) (3) 

PLEASE NOTE: All transcripts received become the property of FIRE BIBLE INSTITUTE / Toute attestation (relevŽ) re•ue devient une propriŽtŽ  
de FIRE BIBLE INSTITUTE.  

 
 
 
Please sign below in acknowledgement of this statement. / SVP signez en bas pour accord avec cette dŽclaration. 
 _____________________________________________________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________ 

Signature Required / Signature Requise 
 

Date 



Application Continued/ Demande (suite) 
FIRE BIBLE INSTITUTE 

type or print all items / Saisir ou imprimer tous les détails 
 Failure to do so will cause a delay in the processing of this application 

A défaut de le faire, le traitement de votre demande sera retardé 

 Full Legal Name __________________________________________________________________________________________________ 
Noms et Prénoms 
 

Church Information / Information sur l’église 

Church Name __________________________________________________________ Denomination ______________________________ 
Nom de l’église                                                                                                                                      Dénomination 

Pastor’s Name ______________________________________________________ Church Phone (_______)______________________ 
Nom du Pasteur                                                                                                                              Téléphone de l’église 
 
 Address ____________________________________________________ City ______________________________ Region ______________ 

Adresse                                                                                                                          Ville                                                                      Région 

Church E-mail______________________________________ 
E-mail de l’église 

How long have you attended the church named above? ______Year(s) ______Month(s) 
Depuis combien de temps allez-vous dans l’église nommée plus haut?   Année                 Mois 

Are you a member? 
Etes-vous un membre? 

 

Y 
O  

N 
N 

If you have attended the Church named above less than one year, please fill in the needed information below: 
Si vous avez été dans ladite église moins d’un an, SVP remplissez ce qui suit: 

 Previous Church’s Name ___________________________________________________ Denomination ____________________________ 
Nom de l’ancienne église                                                                                                                           Dénomination 

City _________________________________ Region _____________ Sr. Pastor’s Name _________________________________________ 
Ville                                                                             Région                                  Nom du Pasteur Doyen 

Dates attended the church named above?          ______/______      to/à 
Dates de fréquentation de l’église nommée ci-dessus? Month/Mois Year/Année  

 

______/_______ 
Month/Mois Year/Année  

Phone (________)___________________________ 
N° téléphone 

Spiritual / Au plan Spirituel 
 
When did you accept Jesus as your Savior for the first time? 
Quand avez-vous accepté Jésus Christ pour la première fois? 

 Have you made a recommitment since the date above? 
Avez-vous pris un nouvel engagement depuis la date donnée plus haut? 

 

Yes/Oui  
 

No/Non 

_______ Month/Mois _______ Year/Année 

If yes, when? _______ Month/Mois ________ Year/Année 
Si oui, quand? 

No/Non Yes/Oui In the last 2 years have you used illegal drugs, tobacco or consumed any alcoholic beverage? 
Au cours des 2 dernières années, avez-vous consommé de la drogue, du tabac ou pris d’autres boissons alcoolisées? 

 If yes, please explain: _______________________________________________________________________________________________ 
Si oui, expliquez: 

_________________________________________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________ Date(s) of most recent occurrence(s), Month and Year: _____ /_____ 

Date de la prise la plus récente, Mois et Anneé: 

Yes/Oui No/Non In the last 2 years has your life demonstrated moral, ethical and pure living? 
Les 2 dernières années de votre vie ont-elles été des exemples de valeurs de pureté, d’éthique ou de morale? 

 If no, please explain: _______________________________________________________________________________________________ 
Si non, expliquez: 
_________________________________________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________ Date(s) of most recent occurrence(s), Month and Year: _____ /_____ 
Date de la prise la plus récente, Mois et Anneé: 

  
 
 

 



 

Spiritual (Continued)  / Au plan Spirituel (suite)  

Have you ever been incarcerated? 
Avez-vous dŽjˆ ŽtŽ incarcŽrŽ? 

 

Yes/Oui No/Non If Yes, please explain: ________________________________________________________ 
Si oui, expliquez: 

___________________________________________________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________ Date(s) of most recent occurrence(s), Month and Year: _______/_______ 
                                                                                                                                                Date(s) de lÕincarcŽration la plus rŽcente, Mois et AnnŽe: 

Have you ever been involved in the occult, witchcraft or cults? 
Avez-vous dŽjˆ ŽtŽ impliquŽ dans lÕoccultisme, la sorcellerie ou les cultes dŽvouŽs aux 
idoles? 
 

Yes/Oui No/Non If Yes, please explain: ________________________________ 
Si oui, expliquez: 

_____________________________________________________________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________ Date(s) of most recent occurrence(s), Month and Year: ______/________ 
                                                                                                                               Date(s) de lÕincarcŽration la plus rŽcente, Mois et AnnŽe: 
State any Christian service that you have done in the past 2 years: _____________________________________________________________________________ 
Nommez un service chrŽtien que vous avez fait durant les 2 derni•res annŽes: 
__________________________________________________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Health  / La sante  
 
Describe any disease, disorder, or disability that requires special attention: ________________________________________________________________________ 
Nommez toute maladie, tout trouble ou toute incapacitŽ qui demande une attention particuli•re: 
____________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Have you had any emotional problems such as depression in the past 2 years or recurring emotional problems? 
Avez-vous dŽjˆ eu un probl•me Žmotionnel tel que la dŽpression au cours des 2 derni•res annŽes ou des probl•mes Žmotionnels rŽcurrents? 
 

Yes/Oui No/non      If yes, please explain: ______________ 
     Si oui, expliquez: 
 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________ Date(s) of most recent occurrence(s), Month and Year: ______/_______ 
                                                                                                                                   Date(s) de lÕincarcŽration la plus rŽcente, Mois et AnnŽe: 
Is there any history of cancer, tuberculosis, AIDS, depression, or insanity in your family? / Y a-t-il un antŽcŽdent de cancer, tuberculose, SIDA, dŽpression ou maladie mentale 
dans votre famille?     Yes/Oui      No/Non   If yes, please explain / Si oui, expliquez : 
 

     __________________________________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
Have you ever had any of the following diseases? / Avez-vous dŽjˆ ŽtŽ sujet de lÕune de ces maladies? 
 

 
 
 
 
Please check the appropriate box. /  Cochez la bonne case.  
 Asthma/Asthme____ Mumps/Oreillons_____ Scarlet Fever/Scarlatine____ Diabetes/Diab•te_____ Malaria/Paludisme_____ Smallpox/Variole____ Filaria/Filaires____ Polio/Polio_____Diphtheria/DiphthŽrie____Typhoid/Typho•de____ 

Epilepsy/Epilepsie____ Leprosy/L•pre____ Hepatitis/HŽpatite____ Internal Parasites/Vers intestinau ____ Thyroid (Goiter)/Thyro•de (Goitre____ AIDS/SIDA____ Whooping Cough/Coqueluche(Toux) _____ Venereal Disease/Maladie 
vŽnŽrienne____ Tuberculosis/Tuberculose______ 
List any recent operations you have had and the approximate dates / Nommez les opŽrations rŽcent que vous avez dŽjˆ subies et leurs dates approximatives ____________________ 

Are you presently taking any medications? 
Prenez-vous actuellement des mŽdicaments? 
 

Yes/Oui No/Non If yes, please explain: _________________________________________________ 
Si oui, expliquez 

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Employment  / Emploi  
 
Place of employment _______________________________________ 
Lieu de service 

How long employed there?                     Year(s) _____ Month(s)_____  
Combien de temps y avez-vous travaillŽ? AnnŽe(s)/Mois 

Position ___________________________ Phone (______)_______________ 
Poste                                                               TŽlŽphone 

May we contact you at your work number if needed? 
Pouvons-nous vous contacter ˆ votre lieu de service, en cas de nŽcessitŽ? 

 

Y/O N/N 

Finances  / Finances  
 
How do you plan to pay for your educational expenses? _______________________________________________________________________________________________ 
Comment comptez-vous payer vos Žtudes? 

Agreement  / Accord  
 By signing below, I hereby certify that I have read the FIRE Bible Institute Student Commitment to Excellence. FIRE reserves the right to require the withdrawal of any student who is considered to be out of harmony  

with the spirit of this commitment. / En signant ci-dessous, je certifie que jÕai lu le r•glement de dŽvotion de FIRE Bible Institute pour lÕExcellence. FIRE  se rŽserve le droit de demander ˆ tout Žtudiant qui ne sera pas 
en harmonie avec lÕesprit de dŽvotion de dŽmissionner. 
 
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
                           Signature Required  / Signature Requise                                                                                                                                                           Date 



Statement of Purpose / L’énoncé de l’objectif 
FIRE BIBLE INSTITUTE 

Applicant’s Name ______________________________________________________________________________________________________ 
Noms du postulant      
Tel: (_________)____________________ E-mail __________________________________ 

Type or print / Saisir ou imprimer 

1. Give a brief description of your Christian experience (how you came to know the Lord; your present walk with the Lord; your testimony) 
   Donnez une brève description de votre expérience chrétienne (Comment avez-vous connu le Seigneur, votre marche présente avec Lui, votre témoignage) 
 
 LIMIT STATEMENT TO 300 WORDS / LIMITEZ-VOUS A 300 MOTS  
 ________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

  



 

Type or print / Saisir ou imprimer 

2. Briefly explain why you would like to attend FIRE Bible Institute / Expliquez brièvement pourquoi vous désirez étudier à FIRE Bible Institute. 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

3. Do you feel called to full-time ministry? 
    Ressentez-vous l’appel du ministère à plein temps? 

Yes / Oui No / Non 

4. To what aspect of ministry service do you feel called (e.g., Pastor, Foreign Missions, Children’s Minister, Worship Leader, etc.)? 
    Vers quel aspect du ministère ressentez-vous l’appel (Exple : Pasteur, Missionnaires, Ministre des enfants, Leader d’adoration, etc.)? 
________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

5. Do you have any unresolved problem areas that may need further counseling assistance? 
    Avez-vous un problème non résolu qui aurait besoin d’assistance? 

Yes / Oui No / Non 

If yes, please explain:__________________________________________________________________________________ 
Si oui, expliquez 
________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 
6. Are you ready to pursue ministry training in the FIRE Bible Institute environment, which calls for serious commitment of time and energy and holds its students to 
high moral and spiritual standards? 
Etes-vous prêt à suivre une formation à FIRE Bible Institute, qui appelle à une dévotion sérieuse de temps et d’énergie et qui tient à ce que ses apprenants aient un 
niveau spirituel et moral haut ? 
 
________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 



 Pastoral Recommendation / Recommendation pastorale 
FIRE BIBLE INSTITUTE 

TO THE APPLICANT / Au candidat: 
Applicants are required to have one Pastoral Recommendation form completed in order to apply to FIRE. Pastoral Recommendations must be completed by the Pastor of the church that you regularly 
attend. In the event that your home church pastor is a relative, please include a second Pastoral Recommendation from a pastoral staff member. 
 
Il est demandé aux candidats  d’avoir  un formulaire de recommandation rempli par un Pasteur pour postuler à FIRE. Les recommandations pastorales doivent être complétées par le Pasteur de 
l’église où vous allez régulièrement. Au cas où le Pasteur de votre église locale est une de vos parentés, svp ajoutez une seconde recommandation pastorale faite par un membre du staff pastoral. 
 

Note: This section must be completed by the applicant in its entirety / Cette section doit être intégralement remplie par le candidat lui-même 
 
Date________/________/________ 

Applicant’s Name__________________________________________________________________________________________________________ 
Nom du candidat  
Name you go by (If different than above)________________________________________________________________________________________ 
Nom sous lequel vous êtes plus connu (S’il est différent du précédent) 
Phone/Téléphone (________)____________________________________ E-mail________________________________________________________________ 

To the person completing this Recommendation: The above named applicant is applying for admission to FIRE BIBLE INSTITUTE. 
Serious consideration will be given to your comments. This recommendation will be kept in confidence. Thank you for your assistance. Once completed, place in a 
SEALED envelope and return to applicant.  
 
À la personne complétant cette Recommandation: Le candidat susnommé fait une demande d’admission à FIRE BIBLE 
INSTITUTE. Une considération sérieuse sera donnée à vos commentaires. Cette recommandation sera confidentielle. Merci pour votre assistance. Une fois la 
recommandation complétée, mettez-la dans une enveloppe SCELLEE et renvoyez-la au candidat.  
 
 

PRINT / IMPRIMER 
1) How long have you known the applicant? _______________ Relationship to applicant? ____________________________________ 
    Depuis combien de temps connaissez-vous le candidat?                     Etes-vous parenté à lui? 

2) How well do you know applicant? 
    Connaissez-vous bien le candidat? 

By name/sight 
Par le nom/ De vue 

 

Casually 
Simplement 

 

Fairly Well 
Assez bien 

 

Very Close 
Très proche 

 3) Describe the applicant by checking the following points: 
    Décrivez le candidat en cochant la bonne case: 

Excellent/Excellent 
 

Good/BIEN Fair/Assez bien 
 

POOR/NUL Unknown/Inconnu 
 

Character / Caractère 
Leadership / Leadership 
Cooperativeness / Coopératon 
Common Sense / Bon Sens 
Appearance / Apparence 
Health, vigor / Santé, vigueur 
Tact / Tact 
Emotional Stability / Stabilité Emotionnelle 
Initiative / Initiative 
Compassion / Compassion 
Participation / Participation 
Social Ability / Capacité Sociale 
Response to Authority / Réponse à une Autorité 
Seriousness of Purpose / Sérieux dans le but 

 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

4) Which Characteristics best describe the applicant? (Please Circle) 
    Lequel de ces caractères sied le mieux au candidat? (SVP, encerclez) 

Warmhearted / Chaleureux 
 

On Fire for Jesus / En feu pour Jésus 
 

Loving / Aimable 
 
Respectful / Respectueux 
 

Teachable / Enseignable 
 

Mature / Mature 
 

Tolerant / Tolérant 
 

Enthusiastic / Enthousiaste 
 

Unstable / Instable 
 

Passive / Passif 
 

Rebellious / Rebelle 
 

Critical / Critique 
 

Immature / Immature 
 

Belligerent / Belliqueux 
 

5) To the best of your knowledge, what Christian service has the applicant been involved in? (Worship, Youth Leader, etc.) 
D’après ce que vous savez, dans quel service chrétien le candidat a-t-il été plus impliqué (L’adoration, Leader des jeunes, etc.) 

 EXPLAIN / EXPLIQUEZ _____________________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________________ 

~ Over Please ~ Svp tournez la page ~ 
 



 
ty pe or print all items  / Saisir ou imprimer tous les dŽtails  

Failure to do so will cause a delay in the processing of this application  / Si vous ne le faites pas, le traitement de votre demande sera retardŽ  
 

6) To your knowledge does the applicant use: (Circle the applicable answer) / A votre connaissance, le candidat consomme-t-il : (Encerclez la bonne rŽponse) 

Illegal Drugs? Yes/Oui 
La drogue? 

No/Non Alcohol? Yes/Oui 
LÕalcool? 

No/Non Tobacco? Yes/Oui 
Le Tabac? 

No/Non 

If yes, please explain: __________________________________________________________________________________ 
Si oui, expliquez: 
_____________________________________________________________________________________________________ 

7) To your knowledge has the applicant been involved in sexual immorality, alcohol, or illegal drug use within the past 2 years?   Yes/Oui  No/Non 
     A votre connaissance, le candidat a-t-il ŽtŽ impliquŽ dans lÕimmoralitŽ sexuelle, lÕalcool ou la drogue durant les 2 derni•res annŽes? 

If yes, please explain: ____________________________________________________________________________________ 
Si oui, expliquez: 
_____________________________________________________________________________________________________ 

8) What do you consider the applicantÕs strengths? / Selon vous, quelles sont les forces du candidat?  ___________________ 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________ 

9) What do you consider the applicantÕs weaknesses? / Et quelles sont ses faiblesses?________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 

10) Do you have any reservations about this individual? / Avez-vous des rŽserves ˆ Žmettre au sujet du 
candidat? 

Yes/Oui No/Non 

If yes, please explain: ___________________________________________________________________________________ 
Si oui, expliquez: 
 _____________________________________________________________________________________________________ 

11) Do you feel this individual is called to full-time ministry? / Pensez-vous quÕil est appelŽ 
au minist•re ˆ plein temps? 

Yes/Oui No/Non Not Sure/ Pas certain 
 Comments / Commentaires: _______________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________ 

Please Read / Svp, lisez ce qui suit: 
We are a school with a very intense schedule and we have demanding policies. With this in mind, do you feel that this student is ready to be thrust into 
ministry training with the purpose of going into full-time ministry? Please evaluate below and comment if necessary. 
 
Nous sommes une Žcole ayant un programme intense et un r•glement strict. Avec cet esprit, pensez-vous que le candidat est pr•t ˆ suivre une formation du 
minist•re dont le but est le plein temps ? Svp, faites lÕŽvaluation plus bas et commentez si nŽcessaire.   

PLEASE CHECK ONE  / Svp cochez la case correspondante : 
_____ I recommend  
          Je recommande  

_____ I recommend with reservation  
          Je recommande avec rŽse rve  

_____ I do not recommend  
          Je ne recommande pas  

Please Comment / Svp Commentez: _______________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 

Please print name ______________________________________________________________ 
Nom (ˆ imprimer) 

Address / Adresse ____________________________________________________________ 

City / Ville _________________________________________ Region / RŽgion ______________ Country / Pays ____________________ 

Phone / N¡ tŽlŽphone (_______)___________________ Fax (_______) ___________________ 

Date _____________________ 

Your age / Votre ‰ge ____________ 
(Individuals completing this form, must be 24 years 
or older. / Les personnes complŽtant ce formulaire 
doivent avoir  24 ans ou plus) 

Signature ______________________________________________________________ 



Personal Recommendation / Recommendation Personnelle 
FIRE BIBLE INSTITUTE 

TO THE APPLICANT / Au postulant: 
: Please complete the section below / SVP, complétez la section ci-dessous. 
This form MUST be completed by a mature Christian adult (at least 24 years of age) that has known the applicant for at least 1 year and is not a relative. 
Ce formulaire DOIT être rempli par un adulte chrétien mature (ayant au moins 24 ans) qui a connu le candidat pendant au moins 1 an et avec qui il n’a aucun lien de parenté 

Note: This section must be completed by the applicant in its entirety / Cette section doit être intégralement remplie par le candidat lui-même 
 
Date________/________/________ 

Applicant’s Name__________________________________________________________________________________________________________ 
Nom du candidat  
Name you go by (If different than above)________________________________________________________________________________________ 
Nom sous lequel vous êtes plus connu (S’il est différent du précédent) 
Phone/Téléphone (________)____________________________________ E-mail________________________________________________________________ 

To the person completing this Recommendation: The above named applicant is applying for admission to FIRE BIBLE INSTITUTE. 
Serious consideration will be given to your comments. This recommendation will be kept in confidence. Thank you for your assistance. Once completed, place in a 
SEALED envelope and return to applicant.  
 
À la personne complétant cette Recommandation: Le candidat susnommé fait une demande d’admission à FIRE BIBLE 
INSTITUTE. Une considération sérieuse sera donnée à vos commentaires. Cette recommandation sera confidentielle. Merci pour votre assistance. Une fois la 
recommandation complétée, mettez-la dans une enveloppe SCELLEE et renvoyez-la au candidat.  
 
 

PRINT / IMPRIMER 
1) How long have you known the applicant? _______________ Relationship to applicant? ____________________________________ 
    Depuis combien de temps connaissez-vous le candidat?                     Etes-vous parenté à lui? 

2) How well do you know applicant? 
    Connaissez-vous bien le candidat? 

By name/sight 
Par le nom/ De vue 

 

Casually 
Simplement 

 

Fairly Well 
Assez bien 

 

Very Close 
Très proche 

 3) Describe the applicant by checking the following points: 
    Décrivez le candidat en cochant la bonne case: 

Excellent/Excellent 
 

Good/BIEN Fair/Assez bien 
 

POOR/NUL Unknown/Inconnu 
 

Character / Caractère 
Leadership / Leadership 
Cooperativeness / Coopératon 
Common Sense / Bon Sens 
Appearance / Apparence 
Health, vigor / Santé, vigueur 
Tact / Tact 
Emotional Stability / Stabilité Emotionnelle 
Initiative / Initiative 
Compassion / Compassion 
Participation / Participation 
Social Ability / Capacité Sociale 
Response to Authority / Réponse à une Autorité 
Seriousness of Purpose / Sérieux dans le but 

 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 
______ 

4) Which Characteristics best describe the applicant? (Please Circle) 
    Lequel de ces caractères sied le mieux au candidat? (SVP, encerclez) 

Warmhearted / Chaleureux 
 

On Fire for Jesus / En feu pour Jésus 
 

Loving / Aimable 
 
Respectful / Respectueux 
 

Teachable / Enseignable 
 

Mature / Mature 
 

Tolerant / Tolérant 
 

Enthusiastic / Enthousiaste 
 

Unstable / Instable 
 

Passive / Passif 
 

Rebellious / Rebelle 
 

Critical / Critique 
 

Immature / Immature 
 

Belligerent / Belliqueux 
 

5) To the best of your knowledge, what Christian service has the applicant been involved in? (Worship, Youth Leader, etc.) 
D’après ce que vous savez, dans quel service chrétien le candidat a-t-il été plus impliqué (L’adoration, Leader des jeunes, etc.) 

 EXPLAIN / EXPLIQUEZ _____________________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________________ 

~ Over Please ~ Svp tournez la page ~ 
 



 
type or print all items / Saisir ou imprimer tous les détails 

Failure to do so will cause a delay in the processing of this application / Si vous ne le faites pas, le traitement de votre demande sera retardé 
 

6) To your knowledge does the applicant use: (Circle the applicable answer) / A votre connaissance, le candidat consomme-t-il : (Encerclez la bonne réponse) 

Illegal Drugs? Yes/Oui 
La drogue? 

No/Non Alcohol? Yes/Oui 
L’alcool? 

No/Non Tobacco? Yes/Oui 
Le Tabac? 

No/Non 

If yes, please explain: __________________________________________________________________________________ 
Si oui, expliquez: 
_____________________________________________________________________________________________________ 

7) To your knowledge has the applicant been involved in sexual immorality, alcohol, or illegal drug use within the past 2 years?   Yes/Oui  No/Non 
     A votre connaissance, le candidat a-t-il été impliqué dans l’immoralité sexuelle, l’alcool ou la drogue durant les 2 dernières années? 

If yes, please explain: ____________________________________________________________________________________ 
Si oui, expliquez: 
_____________________________________________________________________________________________________ 

8) What do you consider the applicant’s strengths? / Selon vous, quelles sont les forces du candidat?  ___________________ 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________ 

9) What do you consider the applicant’s weaknesses? / Et quelles sont ses faiblesses?________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 

10) Do you have any reservations about this individual? / Avez-vous des réserves à émettre au sujet du 
candidat? 

Yes/Oui No/Non 

If yes, please explain: ___________________________________________________________________________________ 
Si oui, expliquez: 
 _____________________________________________________________________________________________________ 

11) Do you feel this individual is called to full-time ministry? / Pensez-vous qu’il est appelé 
au ministère à plein temps? 

Yes/Oui No/Non Not Sure/ Pas certain 
 Comments / Commentaires: _______________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________ 

Please Read / Svp, lisez ce qui suit: 
We are a school with a very intense schedule and we have demanding policies. With this in mind, do you feel that this student is ready to be thrust into 
ministry training with the purpose of going into full-time ministry? Please evaluate below and comment if necessary. 
 
Nous sommes une école ayant un programme intense et un règlement strict. Avec cet esprit, pensez-vous que le candidat est prêt à suivre une formation du 
ministère dont le but est le plein temps ? Svp, faites l’évaluation plus bas et commentez si nécessaire.   

PLEASE CHECK ONE / Svp cochez la case correspondante: 
_____ I recommend 
          Je recommande 

_____ I recommend with reservation 
          Je recommande avec réserve 

_____ I do not recommend 
          Je ne recommande pas 

Please Comment / Svp Commentez: _______________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________ 

Please print name ______________________________________________________________ 
Nom (à imprimer) 
Address / Adresse ____________________________________________________________ 

City / Ville _________________________________________ Region / Région ______________ Country / Pays ____________________ 

Phone / N° téléphone (_______)___________________ Fax (_______) ___________________ 

Date _____________________ 

Your age / Votre âge ____________ 
(Individuals completing this form, must be 24 years 
or older. / Les personnes complétant ce formulaire 
doivent avoir  24 ans ou plus) 

Signature ______________________________________________________________ 


