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                               FICHE D’INSCRIPTION TCF 2026 (2) 

                 TCF - Tout public / TCF - Intégration, Résidence et Nationalité  
 

Coordonnées du candidat 

Veuillez remplir vos coordonnées personnelles en lettres majuscules.  

Ces données figureront sur tous les documents de réussite.  
 

             Madame                   Monsieur              

Nom  

Prénom  

Adresse :              Numéro et rue    

                 Code postal   

           Localité  

Date de naissance (jj/mm/aaaa)     

Téléphone   

E-Mail   

Ville de naissance  

Pays de naissance  

Nationalité  

Langue maternelle  
 

 

 

 

Etudiant(e) à l’INLL - inscription(s) précédente(s) 
 

Je suis étudiant(e) à l’INLL : 
 

Non 

Oui Si oui, indiquez le nom de l’enseignant(e) de votre classe :  
 
 

Avez-vous déjà participé à un test TCF à une date antérieure ? 
 

Non 

Oui Si oui, indiquez votre numéro de candidat antérieur : 
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Choix du niveau et de la date de l’examen 
 

Epreuves 
écrites 

Epreuves 
orales 

Date limite 
d’inscription 

Lieu des épreuves  Niveau Tarif 
Marquer 

(√) 

19.10.2026 19.10.2026 14.09.2026 * 

INLL – Glacis 
21, bd de la Foire 

L-1528 Luxembourg 

TCF – Intégration,  
Résidence et 

nationalité 
150 €   

15.06.2026 15.06.2026 11.05.2026 * 

 
TCF - tout public :  

Modules obligatoires 
120 €   

INLL – Glacis 
21, bd de la Foire 

L-1528 Luxembourg 

Epreuve 
complémentaire :  

Expression écrite 
55 €   

 
Epreuve 

complémentaire :  
Expression orale 

55 €   

 
* Les inscriptions peuvent se terminer avant les dates limites d’inscription indiquées. 

 
 

 

Dossier complet à transmettre à l’INLL avant la date limite d’inscription  

Par mail à tcf@inll.lu 

ou par courrier à     Institut national des langues Luxembourg 

Service certification 

     21, boulevard de la Foire 

L-1528 Luxembourg 

 

 

 

Liste des documents à transmettre  
 

Cette fiche d’inscription        En cas du besoin d’un aménagement spécial         

                                                                                               des épreuves, ajoutez votre certificat médical     

Copie d’une pièce d’identité                                                           détaillé établie par votre médecin spécialiste, 

                                                                                                       ensemble avec votre dossier d’inscription.                                                                                                

Preuve de paiement  

 

Confirmez votre demande d’inscription 

 

Je veux me présenter à l’examen marqué ci-dessus.          J’ai indiqué la raison pour passer un TCF-IRN. 

J’ai lu et compris la réglementation ci-dessous.  

             Date : Signature :      
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RECONNAISSANCE 

 
L’Institut national des langues Luxembourg (INLL) est un centre d’examens reconnu par FRANCE EDUCATION 
INTERNATIONAL (FEI). 

INSCRIPTION 
 
Les candidats feront parvenir leur dossier d’inscription complet (fiche d’inscription dûment remplie, preuve de 
paiement, copie de la carte d’identité) au :  

 

Institut national des langues Luxembourg 
Service certification 

21, boulevard de la Foire 
L-1528 Luxembourg 

 
tcf@inll.lu 

 

L’INLL organise l’examen à condition d’avoir un minimum de 5 candidats par niveau. Dans le cas contraire l’examen 
n’aura pas lieu et le candidat recevra le remboursement intégral de ses frais d’inscription. Les candidats recevront 
une convocation détaillée au plus tard 2 semaines avant la date de la première épreuve. 

 
PAIEMENT DES FRAIS D’INSCRIPTION 

 
Les frais d’inscription doivent être payés au plus tard à la date limite d’inscription sur le compte suivant avec mention 
du nom et prénom du candidat ainsi que de la session et du nom de l’examen :  

Institut national des langues Luxembourg 
IBAN: LU52 0019 3155 4636 4000 

BIC: BCEELULL 
 
 

REMBOURSEMENT DES FRAIS D’INSCRIPTION 
 
En cas de force majeure (maladie, accident, décès dans la famille) le candidat doit présenter un certificat médical / 
une attestation d’une autorité compétente dans un délai de cinq jours à compter de la date attribuée pour l'examen. 
L’INLL peut reporter l’inscription à une session ultérieure, dans un délai de 12 mois à compter de l’inscription.   

 

PARTICIPATION À L’EXAMEN 
 
Les candidats ne doivent pas être en retard par rapport aux horaires indiqués. Ils doivent se munir d’une pièce 
d’identité et de la convocation. 

RÉSULTATS ET DIPLÔMES 
 
Les résultats sont communiqués par courrier postal après la délibération du jury. Les diplômes officiels sont établis 
par FEI. Dès que l’INLL reçoit les diplômes, les candidats sont informés par courrier postal.  

 
INFORMATION 

 
Pour toute information supplémentaire, le bureau des examens est à la disposition des candidats. Des informations 
détaillées sur les examens (modèles d’épreuves) se trouvent sur le site Internet de FRANCE EDUCATION 
INTERNATIONAL, voir https://www.france-education-international.fr . 

 

https://www.france-education-international.fr/
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