FICHE D’INSCRIPTION TEST DE CONNAISSANCE DU FRANCAIS #‘

Date de session: / /20

Alliancelrancaise
Ottawa
1. Choisissez votre examen : (Les épreuves pré-cochées sont obligatoires)
O O [0 TCE Accés ala |0 I&ETout M
A —_— Publ
TCF Canada TC}F usliet Nationalité 3 érlJJrelIJS/es M
Résidence permanente  EpIrELEs el Francaise obligatoires | 4 €preuves
4 épreuves choix 4 épreuves (165.008) et 2 | Obligatoires
i . COCHEZ SVP: i ; options au Tarif :
obligatoires —_— obllgat0|res .
- if: choix 230.008
Tarif : 380.00$ Tarif: 380.00% COCHEZ SVP : '
Compréhension [] Tarif:95.008
écrite v v v v
Expression ] Tarif : 95.00$ [] Tarif
écrite v v 95.00% v
Compréhension [] Tarif:70.00$
orale v v v v
Expression [] Tarif:120.00$ [] Tarif:
orale 120.00$
Maitrise des
structures de la
langue

2. Renseignez votre état-civil : (En lettres CAPITALES)
* [Imadame [Imonsieur
** Numéro de passeport / titre de séjour / carte d’identité :

* NOM DE FAMILLE :

* PRENOM : * Date de naissance : / / (JIIMM/AAAA)
* PAYS DE NAISSANCE : NATIONALITE:

LANGUE USUELLE :

ADRESSE :

CODE POSTAL : VILLE : * PAYS :

** TELEPHONE : ** EMAIL:

*Données obligatoires figurant sur I'attestation de résultats : en cas d’erreur ou de modifications non signalée sur la feuille d’émargement
le jour du test, AUCUNE correction ne pourra étre effectuée une fois I'attestation éditée ou mise en ligne.

** Données obligatoires.

* N'oubliez pas de nous fournir la copie de votre piece d’identité lors de votre inscription.

Je certifie avoir pris connaissance des conditions d’inscription et de passation et des conditions de vente ci jointes, également
présentes dans les conditions générales de vente sur le site internet de 'AFO, et je déclare les accepter.
Je certifie sur I'honneur I'exactitude des renseignements fournis.

SIGNATURE OBLIGATOIRE : =)

Le / / (JIIMM/AAAA) a (ville)
Alliance Frangaise Ottawa
352 rue Maclaren, Ottawa ON K2P 0M6
Tel: (+1) 613-234-9470 / www.af.ca/ottawa / info@af.ca




FICHE D’INSCRIPTION TEST DE CONNAISSANCE DU FRANCAIS #‘

Date de session: / /20

Alliancelrancaise

Ottawa

PAIEMENT A DISTANCE : FORMULAIRE D’AUTORISATION DE PRELEVEMENT SUR CARTE DE CREDIT

Je, (NOM & Prénom) , autorise I’Alliance Francgaise Ottawa

(Alliance Francaise de la Région de la Capitale Nationale du Canada) a prélever la/les somme(s) suivante (s) de ma carte
de crédit (références ci-dessous) :
[CJ TCF Canada pour la résidence permanente, 4 épreuves. Tarif : 380.00$

[C] TCF Québec : compréhension écrite. Tarif : 95.00%

|:| TCF Québec : expression écrite. Tarif : 95.00%

[] TCF Québec : compréhension orale. Tarif : 70.00$

[ TCF Québec : expression orale. Tarif : 120.00$

[JTCF Accés a la Nationalité Frangaise, 4 épreuves. Tarif : 380.00$

[C] TCF Tout Public, épreuves obligatoires (compréhension écrite + compréhension orale + maitrise des structures de la langue).
Tarif : 165.00$
|:|TCF Tout Public, expression écrite. Tarif : 95.00%
|:|TCF Tout Public, expression orale. Tarif : 120.00$
[JTCF DAP, épreuves obligatoires (compréhension écrite + compréhension orale + expression écrite + maitrise des structures
de lalangue). Tarif : 230.00$
NOM et Prénom du/de la candidat(e) au TCF :
Titulaire de la carte :

Nom : Prénom :

Numéro de téléphone : Email :
Adresse de facturation de la carte ©

Adresse :

Code postal : Ville :

Pays :
Information de la carte de crédit (détruit aprés le reglement)

Credit card information (will be destroyed once transaction processed)
[Qvisa [IMastercard ] Amex*

SIGNATURE OBLIGATOIRE : s

Le / / (JIIMM/AAAA) a(ville)

Numérodecarte : . _ _ _  __ __ _ _ ______ __

Date d’expiration : /

Code de sécurité CVV/CVC (au dos de lacarte) :
CVV/CVC security code (back of the card)

AMEX:
*2.5% de frais seront appliqués (2.5% of fees will be applied)
Alliance Francaise Ottawa
352 rue Maclaren, Ottawa ON K2P OM6
Tel: (+1) 613-234-9470 / www.af.ca/ottawa / info@af.ca




FICHE D’INSCRIPTION TEST DE CONNAISSANCE DU FRANCAIS #‘

Date de session: / 120 Alliancelrancaise

Ottawa

TCF 2020 : CONDITIONS D’INSCRIPTION

Inscription : Le paiement complet est exigé au moment de linscription, avant la date limite d’inscription. Les dossiers
incomplets ne seront pas traités.

Changement de date de test ou demande d’annulation d’inscription: Des frais de 75.00$ non remboursables seront retenus en cas
de demande d’annulation ou de changement de date de test avant la date limite d’inscription. Toute demande doit obligatoirement
étre transmise par écrit a info@af.ca. Aucun remboursement ou changement de date de test ne sera accepté apres la date limite
d’inscription.

En cas d’interdiction d’entrer dans la salle d’'examen (par exemple pour un candidat sans passeport), les frais ne seront pas
remboursés et une nouvelle demande d’inscription devra étre effectuée apres 60 jours.

Aucun avoir ou remboursement se sera accordé en dehors des délais cités ci-dessus sauf en cas d’annulation par I'Alliance
Francaise, auquel cas une autre date sera proposée, ou le remboursement complet sera effectué.

Capacité a lire des phrases simples écrites en francais : En s’inscrivant a I'épreuve de compréhension orale, le candidat est
conscient qu’il devra lire des phrases simples écrites en frangais et il atteste étre en capacité a le faire.

Besoins spéciaux : Si vous étes en situation de handicap ou avez des besoins spéciaux, veuillez en informer [I'Alliance
Francaise Ottawa avant votre inscription. Toute demande d’aménagement doit étre effectuée au moment de linscription, et
étre accompagnée de piéces justificatives (note de médecin précisant la nature du handicap et les aménagements a prévoir).
Pour toute question, contactez-nous a info@af.ca ou 613-234-9470.

Sessions électroniques (TCF sur ordinateur) : Capacité & utiliser un ordinateur

Pour passer les épreuves de compréhension du TCF en version électronique, vous devez avoir des connaissances de base en
informatique (savoir lire a I'écran et utiliser une souris). En cas d’incapacité a utiliser un ordinateur, toute demande
d’aménagement doit étre effectuée au plus tard au moment de l'inscription, et étre accompagnée de piéces justificatives (note
de médecin précisant la nature du handicap etles aménagements a prévoir). Pour toute question, contactez-nous a info@af.ca
ou 613-234-9470.

Résultats : L'Alliance Francaise contactera les candidats dés la réception des attestations officielles de résultats (environ 4 & 8
semaines apres le test), qui seront a retirer en personne pendant nos heures d’ouverture. Sivous souhaitez recevoir votre
attestation officielle de résultats par voie postale, vous devez fournir une enveloppe (13”x 10”) libellée a votre nom et adresse.
Courrier recommandé uniquement (par exemple Priority™ ou Xpresspost™). L’Alliance Francaise ne pourra étre tenue pour
responsable en cas de perte du courrier ou délai de réception. Réception de l'attestation en personne a la réception de
I’Alliance Francaise : pas besoin d’enveloppe-retour.

Les informations figurant dans ce document sont données a titre indicatif, et sont susceptibles d’étre modifiées par les services
d’'immigration canadiens. Il est de Punique responsabilité du/de la candidat(e) de s’inscrire au test qui lui convient. L'Alliance
Francaise Ottawa et ses employés ne pourront étre tenus responsables du choix effectué par le/la candidat(e). En cas de doute,
veuillez contacter les services d’'immigration qui traitent votre dossier.

SIGNATURE OBLIGATOIRE :

Le / / (JIIMM/AAAA) & (ville)

Alliance Francaise Ottawa
352 rue Maclaren, Ottawa ON K2P OM6
Tel: (+1) 613-234-9470 / www.af.ca/ottawa / info@af.ca
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