TEST #
I E F D’EVALUATION ) .
DE FRANCAIS Alliancelrancaise

Salvador

Inscricdo TEF Canada | Sessao / / 2025
Prova(s) que vai realizar: O Compreensao escrita O Expressao escrita
O Compreensao oral O Expressao oral
TR O UL ELLE O Imigracao para Canada O Razdes pessoais
O profissional
Nome:
Sobrenome:
Passaporte n°:
Sexo: O Feminino (O Masculino () Né&o binario

Data de nascimento:
Pais de nascimento:
Lingua materna:
Endereco:

Cidade:

Telefone:

Mail:
Eu, abaixo assinado, declaro:

Estar ciente de que nao ha reembolso do valor pago de inscricdo. Em caso de cancelamento de inscrigdao
antes das provas, ou auséncia no dia das provas por razées de for¢a maior (falecimento na familia,
hospitalizagdo), o caso serd examinado mediante pedido por escrito e apresentacdo de documento
comprobatério e, eventualmente, podera ser transferido o valor da inscricao para a sessao seguinte.

Estar ciente que as correcGes ou modificagdes dos dados pessoais serdo considerados na folha de presenca da
prova. Apds a emissao dos resultados, nenhuma correcao ou modificacao podera ser feita.

Estar de acordo com as condicdes de inscricao e procedimentos do TEF transmitidos no momento da inscricdo
e disponiveis em
https://www.lefrancaisdesaffaires.fr/tests-diplomes/test-evaluation-francais-tef/conditions-dinscription-et-de-
passation-du-test-devaluation-de-francais/

Data:
Assinatura:



