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FICHE D’INSCRIPTION AU TCF Québec 

 

 

□ Madame     □ Monsieur        

 

Prénom : _____________________________________________________________________ 

 

Nom : ________________________________________________________________________ 

 

Date de naissance : ____/____/_____ (jj/mm/aaaa)      Nationalité : _____________________ 

    

Pays de naissance :  ____________________ Ville de naissance : _____________________ 

 

Adresse : _____________________________________________________________________ 

 

Ville : __________________________________ Tel : _________________________________ 

 

Email : _______________________________________________________________________ 

 

Langue usuelle :________________________________________________________________ 

 

Examen :       □ Compréhension orale     □ Compréhension écrite 

               □ Expression orale          □ Expression écrite    
 
 

Pièces à joindre :  

□ photocopie de votre passeport ; 

□ une photo d’identité. 
 

Aucun remboursement ni report possible une fois l’inscription effectuée. 

Fees are neither refundable or transferable.  
 

Date : ____/____/_____ 

 

Signature :  

 

 

Mode de paiement :        □ Carte      □ Espèces 
 

N° de reçu :  _______________ 
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