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   CONVOCATION

Nom: 
    
 

Prénom: 

Nous vous prions de vous présenter, muni(e) de votre passeport international, 20 minutes avant le début de l'épreuve aux dates, lieux et horaires indiqués ci-dessous.

Exemples de sujets : http://www.ciep.fr/delf-dalf 

En cas de problème, contactez-nous :

044-482-23-71

Session: 2015-11-T
Écrit (collectif)
	
	14h00
	16h00

	Lundi 02 novembre
	A1
	A2

	Mardi 03 novembre
	B1
	B2

	Mercredi 04 novembre
	C1
	

	Jeudi 05 novembre
	C2
	


Université linguistique (КНЛУ)



5/17, rue Laboratorna, bâtiment 3 



Faculté de français, salle de conférence 

Oral (individuel) :
Date :




Heure :




Jury : 

Université linguistique (КНЛУ)



3, rue Laboratorna, bâtiment 2 



Faculté de français, 5ème étage. 

Aucun remboursement ne sera effectué !

Les examens débuteront par l'épreuve collective de compréhension de l’oral, il ne sera pas possible d'arrêter l'enregistrement, même en cas de retard. 

Le Président du Jury, 
Virginie VILLECHANGE


FICHE D'INSCRIPTION AUX EXAMENS DELF/DALF

Session :
2015-11-T

Centre de passation : KIEV 
Passeport international :    OUI□    NON□
‌‍□ Homme               □ Femme
Candidat:
Nom : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|                                                                      Prénom : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|                                                                                                           Date de naissance : |__|__/|__|__/|__|__|__|__| 
Ville de naissance : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
Nationalité:|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Langue maternelle :   ukrainien □   russe □   autre:                                                                                                                        Téléphone: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

E-mail :                                                                                                   

	Statut:   Candidat libre     IFU   Étudiant/écolier: 
                                    (préciser l`établissement) 
Examen(s) présenté(s) : A1 – A2 – B1 – B2 – C1 LSH – C1 S – C2 LSH – C2 S


Avez-vous déjà passé le DELF-DALF ?    NON :
 □ 
OUI : □ Niveau : 

Droits d'inscription:

Aucun remboursement ne sera effectué ! 
En cas de demande de réédition d’un diplôme pour cause d’erreurs, une pénalité de 7 euros pourra être appliquée.

Date et signature: |__|__|__|__|__|__|__|__|
________________________
A1�
A2�
B1�
B2�
C1�
C2�
�
500UAH�
600UAH�
700UAH�
�






