Etapa 5. Insira as informacdes necessarias a inscricao.

Tous les champs munis d'un astérisgque®) sont obligatoires.
Todos 0s campos marcados por « * » sGo obrigatdrios

(D) @
& INFORMATIONS DU COMPTE COORDONNEES

Login Adresse postale *: paddington stre
(ex. prenom.nam)* : ermm

[ak]
w

Adresse postale (suite) :

Mot de passe *: TTITTT Y
Code postal *: W

Confirmation mot de

— R
passe*: TTITITL Ville = LML
Pays *: ENGLAMD
Civilité * adame [~]
Teléphone *: +440758624769
Mom *: BRIA
Prénom *: Emma
Email *: em@hotmail.co
Confirmation de votre em@hotmail.co
Email *
Nationalité * : -
Date de naissance
(lifmmiaaaa) *: 14 03 |E| 1987
EMREGISTRER
Etapa 6. Agora que vocé preencheu este formulario, vocé pode valida-lo clicando sobre o botdo
vermelho.
Etapa 7. Uma vez registrada sua inscricdo, vocé deve responder a um teste de avaliacdo do seu nivel

(exceto para os iniciantes completos que serdo enviados diretamente para a loja virtual). Em funcdo
do seu nivel de francés, o teste durara entre 5 e 60 minutos. Quanto maior é o seu nivel, maior serd a
duracdo do teste. No final do QME (questdes de multipla escolha), vocé deve responder a uma série de
questdes de expressdo escrita. Uma

vez terminado o teste, a loja virtual INSCRIPTION EFFECTUEE

ird propor a vocé somente os cur- \

sos que correspondem ao seu nivel.

Clique sobre o link indicado.

Mous vous remercions de votre inscription.
Pour continuer votre inscription, vous devez 3 présent passerle

ﬁ Test de niveau.
Une fois |e test passé vous pourrez procéder & 'achat de cours

Votre inscription ne sera effective qu'a réception de votre
paiement

Retour vers I'accueil




Etapa 8. Duas situacdes sdo possiveis :

. Caso vocé seja um iniciante completo, selecione a primeira op¢do: « 0 — iniciante completo ».
. Caso vocé ndo seja um iniciante completo, selecione a segunda opcdo: « 1 — Ndo iniciante (faca o
teste de nivel online) ».

Caso vocé escolha a primeira opcdo, passe para etapa n°12.
p pgao, p p p

TEST DE NIVEAU

Yeuillez indiquer votre niveau
) 0 - Débutant complet  « 0 - iniciante completo ».

) 1 - Mon débutant (passent le test de niveau en ligne) « 1 - Ndo iniciante (faca o teste de
nivel online) »

VALIDER RETOUR

Etapa 9. O teste de nivel é realizado em duas partes. A primeira é um QME. Responda as questdes.
Valide suas respostas clicando sobre o botao cinza. Segundo o seu nivel, vocé deve fazer de 1a 4 vezes
esta etapa.

TEST DE FRANCAIS EN LIGNE 1ERE PARTIE

A) Test écrit en ligne: vous avez une heure pour répondre aux 60
guestions et rédiger les textes quivous sont demandés.

Le test durera entre 5 et 60 minutes selon votre niveau. Plus votre
niveau est élevé plus le test sera long.

Vous devez répondre & ces questions sans aide extérieura
(dictionnaire, autre personne,...), puis cliquer sur le bouton en bas
de page pourvalider.

E}.-'i. vatre arrivée a Alliance Francaise de Lyon: vous passersz un
test oral avec un Professeur de ['Alliance Francaise de lyon. Pour
cela, vous devrez fixer un rendez-vous par téléphone (+33 (0)4 78
85 24 72) ou par courriel 3 info@aflyon.org.

Remargue importante ; il est dans votre intérét de respecter les
indications précédentes car tout test mal évalué devra étre
repassé avotre arrivée 3 Lyon. Merci de votre attention.

1/ O est-ce gque vous ... 3 Paris ? @ habites
' habitez
~) habiter
_' habité




- Mais non, il ... & cing heures .

11/ Quelle estla réponse corecte 7
AlAlliance Francaise
- Voulez-vous voir man passepaort ?

12/ Jevous . trois fois son nom
etvous I"avez oublié .

13/ Tu ne connais pas le sud de I'Espagne ?

14/ Vous n'avez pas trouvé dhatel ?
-Mous ... une bonne adresse.

15/ Le magasin ... tu m'as montré
est fermé aujourdhui.

Etapa10.  Asegunda parte do teste é uma expressao escrita. Quando vocé terminar a sua redacao, a

valide clicando sobre o botao vermelho indicado.

TEST DE FRANGCAIS EN LIGNE FIN

Présentez-vous en quelques lignes
- famille

- études, profession

- loisirs (temps libre)

Wa venir
aitvenu

! viendrait

Oui, 57l vous plait, montrez-le moi.

' Mais, ne l'oubliez pas |

) Mon, gardez-les .

) Non, donnez-le moi.

avez répéte
arépete
ai répéta

I estrépété

) non, fen viens.

5 [y ai habité pendant deux ans.
I Mon, j'y suis resté deux ans.

@ WMais oui, jen ai visité.

vontvous donner

! vous allez donner

! allons vous donnez

I allons vous donner

ol
qui

] ql_ll
7 que

Ipsamet enis atiorrum ipsam conecatem eosam, simagnate quo quam,
que aspella cestiorro te con ea illa verro et rest aut perio blab idic tem-
por senit, vit volenime serae sim ducit occae consed enitas maionse
nos atiis aut alic tem verrumquis ma vere non pro voluptatias escipsa




Clue pensez-vous faire une fois que vous aurez fini vos études de frangais ?

Ipsamet enis atiorrum ipsam conecatem eosam, simagnate quo
quam, que aspella cestiorro te con ea illa verro et rest aut perio blab
idic tempor senit, vit volenime serae sim ducit occae consed enitas
maionse nos atiis aut alic tem verrumquis ma vere non pro voluptatias
escipsa......

VALIDER

Etapa 11. Agora vocé obteve o seu nivel. Vocé pode comprar os cursos. Clique sobre o link indicado.

ATENCAO: SUA INSCRICAO SO SERA VALIDA APOS A RECEPCAO DO SEU PAGAMENTO.

FIN DU TEST

W
W

Vos réponses ont té enregistrées et ont permis de déterminer
votre niveau ; débutant complet

Vous pouvezr désarmais acheter un cours qui tient compte de
votre niveau.

Veuillez contacter le secrétariat pour fixer une date pour
I'évaluation de vos compétences orales.

Légende
Débutant complet
Faible
Intermédiaire
Avance

% Commander des cours correspondant & votre niveau

Fetour vers I'accueil




Etapa 12. Selecione o0 més no qual vocé deseja se inscrever na lista indicada como 1.

Selecione o curso que vocé deseja se matricular na lista indicada como 2.

Caso vocé deseje se matricular nos cursos complementares, selecione o curso na lista indicada como 3
Valide em seguida clicando sobre o botao vermelho, abaixo das listas utilizadas.

Janvier Janeiro Juillet Julho
Février Fevereiro Aot Agosto
Mars Margco Septembre Setembro
Avril Abril Octobre Outubro
Mai Maio Novembre Novembro
Juin Junho Décembre Dezembro

CHOIX DE LA PRESTATION

. choix de la . . mode de confirmaticn )
choix du cours hebergement facturation . Paiemen
date paiement de commande

Pour optimiser votre apprentissage du francais général, il estvivement recommandé de prendre un cours sur une se
compléte. Les débutants complets doivent obligatoirement commencer les cours dés le premier jour de |a session
indépendamment de |a durée de leur inscription par la suite. L'hébergement est soumis a certaines conditions de di

Sélection d'un cours de frangais général Sélection d'un cours complémentaire/atelier

1  sessionde E| 3 catégories - E
départ : R

2 cours. 5 q % VALIDER

Etapa13.  Selecione a duracao para a qual vocé deseja efetuar a inscricao.

Valide clicando sobre o botdao vermelho indicado.

Session :
Date début : 02/08/2010
Date fin ; 27082010

Composition
O lundi au vendredi

15h/semaine soit G0h/Mois

De 9h00 3 12h00 Ou de 14h15 3 17h15
LISTE DES COURS GENERAUX

Cours Description Prix a la Durée de formation
semaine

Francais + 15 heures par semaine 89120€ 4 sessions -
géneral jour « du lundi au vendredi
intensif * le matin de 9:00 3 12:00

ou

« 'aprés-midi de 14:15 3 17:15

VALIDER
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Etapa14. Comalistal, vocé pode mudar o més de inicio dos cursos nos quais vocé efetua a inscri-
¢d0. Com a lista 2, vocé pode mudar a semana de inicio dos cursos nos quais vocé efetua a inscrico.
Valide clicando sobre o botao vermelho indicado.

SELECTION DE LA DATE DE VOTRE COURS

choix de la . mode de confirmaticn
choix du cours hebergement facturaticn . Paiement
date paiement de commande

Récaptitulatif de votre sélection Changer la session de départ pour ce cours

. L. . Aodt 2010

Matiére : Francais géneral intensif - E
Titre : Francais général jour intensif 5 Changer la durée de formation :
Prlx‘a la EE.‘I'I"Iﬂ!I'IE.‘: B81.20€ 4 sessions E
Duree : 4 sessions

Montant total pour la période sélectionnée :

1458 20 €

Description : Choix de la date du cours

* 15 heures par semaine

« du lundi au vendredi Votre sélection : du 02/03/2010 au 20M14/2010

+ le matin de 9:00 3 12:00 %
ou VALIDER RETOUR

« 'aprés-midi de 14:15 3 17:15

CALENDRIER
( Aodt 2010 Septembre 2010 Octobre 2010
Semaine 30 Semaine 35 Semaine 39
1 Mercedi o
2 | Jeudi v
3 | Vendredi o
semaine 31 Semaine 36 Semaine 40

1



Etapa15.  Selecione « sim » para um pedido de assisténcia para alojamento ou « ndo » caso nao

tenha necessidade.

ATENCAO: o custo de uma assisténcia para alojamento € de 50¢.

. Caso escolha fazer um pedido, selecione o tipo de alojamento que vocé deseja.
Indique a data de inicio do alojamento na linha A
Indique a data do fim do alojamento na linha B

Clique sobre o botao vermelho indicado para validar.

HEBERGEMENT

choix de la
choix du cours
date

4

héb&f-gsmsnt’ facturation ’

L'Alliance Frangaise de Lyon peutvous aider a vous loger sivous
le souhaitez. Les frais administratifs pour bénéficier de ce senvice

estde 5000 £

Cochez "Mon” sivous avez déja réserveé un hébergement une

premiére fois.

' Man
@ Qui

Weuillez sélectionner le type dhébergement
(L Chambre en résidence universitaire  Quarto em uma residéncia universitdria

(©) Hébergement en famille d'accueil avec petit déjeuner Alojamento em casa de familia com café da manha
@ Hébergement en famille d'accueil avec petit déjeuner et diner Alojamento em casa de familia com café

() Studio en residence hoteliere Studio em residéncia hoteleira

mode de

paiement

A Date de début dhébergement

(jifmmJ/aaaa):

B Date de fin dhébergement

(lifmmJ/aaaa):

$ VALIDER

01 08 [x] 2010
30 11 [=] 2010

1l

RETOUR

confirmation .
Paiemen
de commande

da manha e jantar

12



Etapa16.  Indique seus dados para o faturamento.
Clique sobre o botdo vermelho indicado para validar.

ADRESSE DE FACTURATION

) choix de la . . mode de confirmaticn .
choix du cours hebergement facturatiocn . Paiement
date paiement de commande

Tous les champs munis d'un astérisque (*) sont obligatoires.

Civilité * - Madame v

Mom * BRIAMN
Prénaom * Emma
Adresse postale *: paddington street

Adresse postale (suite) :

Code postal *: WCA

Ville * LONDOM

Pays *: ENGLAND
Téléphone *: +44(0758624769

$ VALIDER RETOUR

Etapa17.  Caso deseje pagar com cartao de crédito, escolha a linha A.
Caso deseje pagar por transferéncia, escolha a linha B.
Clique sobre o botao vermelho indicado para validar.

CHOIX DU MODE DE PAIEMENT

choix de |la ) mode de confirmation
choix du cours hebergement facturation . Paiement
date paiement de commande

Choisir un moyen de paiement
2 modes de paiement vous sontici proposés

A O Carte bancaire (sur notre site)
B © virement (a effectuer avec votre bangue)

x VALIDER RETOUR
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o |

Etapa18.  Assinale o espaco 1 apds ter consultado as condi¢bes gerais de venda. Assinalar este espa-
co significara que vocé leu, entendeu e aceitou as condi¢des gerais de venda. Para as obter na lingua de
sua escolha, siga o link: link.

CONFIRMATION

. choix de |a . . mode de confirmaticn .
choix du cours hebergement facturation . Faiement
date paiement de commande

Adresse de facturation :
Madame Emma BRIAMN
paddington street

WC1 LONDON
EMGLAMD
+4407586247649

Matiére : Francais général intensif
Titre : Francais géneral jour intensif

Prix a la semaine : 91.20 €

Durée : 4 sessions

Session de départ @ Aot 2010

Montant total pour la période sélectionnée : 1459 20 €
Votre sélection : du 02/08/2010 au 30112010

Frais administratif pour I'hébergement : 50.00 €

Type d'hébergement : Hébargement en famille daccueil avec
petit déjeuner et diner

Date de début d'hébergement : 01/08/2010

Date de fin d’hébergement : 20/11/2010

Frais administratif dinscription ; 50.00 €
Prix total : 1559 20 €

Mode de paiement : Carte bancaire (sur notre site)
Je déclare avoir pris connaissance des conditions générales
de vente et les accepte. Lire les conditions générales de vente

x VALIDER RETOUR

14



Etapa19.  Vocé tem duas possibilidades:

. Caso pague com cartdo de crédito, veja aqui o que vocé deve saber.
Escolha a lingua e pague.

Allian(‘,t Tanc

Payment of
1559.20 EUR
to AFLYON.ORG

Card number
Expiry date (MM/YY) - -
Cryptogram : the last 3 digits on the back of yvour card(2)

€< CANCEL VALIDATE >=> 4

fis=".3

licative amount of your purchase in foreign currency. Rates last updated on 16/06/2010
| = Sl
lisso.20 eur K2166.95 cie E=1014.07 UsD [ ® 175345 Jpv liz081.36 ony BiS1296.08 cep B¥Mises.68 car

PAYBOX SERVICESE WWW.PAYBOX.COM

SEL Security Information
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. Caso vocé pague por transferéncia, veja aqui o que vocé deve saber.
Forneca essas informacgdes ao seu banco para garantir seu pagamento.

CONFIRMATION DE COMMANDE

Votre commande est bien enregistrée et nous vous en remercions.

Votre inscription ne sera prise en compte qu'a réception de votre paiement.
Vous pourrez suivre vos achats dans votre espace étudiant.
Votre virement est 3 émettre vers notre compte dont vous trouverez o dessous les coordonnées :

Relevé d'ldentité Bancaire

|[dentifiant national de
compte bancaire - RIB :

Identifiant international de
compte bancaire - IBAN ;

[dentifiant international de
I'établissement bancaire -
BIC :

Code Banque  Code Guichet  Numéro de Compte  Clé RIB
30002 01958 0000060106 B 06

FR32 3000 2019 5300 0006 0106 BOG

CRLYFRFPP

Alliance Frangaise Lyon
11, rue Pierre Bourdan
69003 Lyon - France
Tél:33(0)4 78952472
Fax:33(0)4 78 6077 28

Mail : infof@aflyon.arg

Vous pourrez suivre dans votre espace client I'évolution de saon traitement.

Retour & l'accueil

Muito bem ! Uma mensagem eletrénica foi enviada para confirmar a sua inscri¢ao e sua compra.

Vocé pode gerenciar suas compras na categoria « minhas compras » no seu espaco estudante.

Até logo!
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CONDICOES DE ADMISSAO

Para serem admitidos, os candidatos devem ter idade minima de 18 anos.
A Alianga Francesa de Lyon ndo se responsabiliza pelas dificuldades na obtencao do visto de longa
duracdo ou de carte de séjour com a apresentacao de um certificado de pré-inscricdo ou inscricao em

um dos seus cursos.

O valor da taxa de inscricdo é de 50€. As despesas de dossié sao validas por 12 meses a contar da data
de inscricao. Estas despesas nao sao reembolsaveis.

O valor da taxa de dossié de alojamento € de 50€. Estas despesas nao sao reembolsdveis. A Alianca
Francesa de Lyon auxilia o estudante a encontrar um alojamento em fun¢do das disponibilidades exis-
tentes. Porém, apesar do seu empenho, pode ocorrer que a Alianc¢a Francesa nao possa propor aloja-

mentos ao estudante ou que o mesmo ndo seja conforme seus desejos.
Cada nova solicitagao de alojamento acarretara no pagamento da taxa de alojamento de 50€, mesmo

que esta esteja dentro do periodo de 12 meses a partir da primeira solicitacdo.

4 ...............

A Alianga Francesa de Lyon reserva-se o direito de cancelar um curso que ndo tenha atingido um
ndmero minimo de matriculas, e alterar, em caso de necessidade, os precos indicados e as datas dos

maddulos.

Atencdo: Os estudantes debutantes completos devem imperativamente comecar seus cursos no inicio

do més por razdes pedagdgicas evidentes. Nao sera possivel nenhuma admissao para um curso em

andamento se o estudante for completamente debutante. A Alianca Francesa de Lyon ndo se respon-

sabiliza caso este estudante escolha deliberadamente comecar a sua aprendizagem em um curso em

andamento.

5 DEBUIOS ettt ettt ettt ettt s et st ettt ettt ae s san s s s nasanans

Os seguros saude, acidente e responsabilidade civil ficam a cargo dos estudantes.
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. Cancelamentos

a) Todo médulo iniciado é cobrado. Nenhum reembolso ou adiamento dos cursos ndo frequentados
poderd ser realizado.

b) Caso de forca maior:

Os seguintes casos de forca maior poderao ser analisados no prazo maximo de seis meses a partir da
data de inscri¢ao ou pré-inscricdo: recusa do pedido de visto devidamente atestado pelo Consulado da
Franca, doenca grave atestada por um médico informando a necessidade de interrup¢ao do curso ou
retorno definitivo ao pais de origem.

..8.-.A.t.esta.c!es.s!ﬁ.frsquéncia

O estudante deve frequentar o curso com assiduidade. Um atestado de presenca serd emitido a pedi-
do.

Em caso de ma conduta ou comportamento anormal do estudante, a Alianca Francesa de Lyon reserva-
se o direito de interromper sua formacgao.

As reclamacdes devem ser feitas por escrito e enderecadas a Alliance Francaise de Lyon, 11, rue Pierre
Bourdan 69003 Lyon - France. Em caso de litigio, somente os tribunais de Lyon sdo competentes.
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