
 

 

Glendon Exchange Program, Bureau/Office: Pavillon York Hall C 115, Courriel/Email: exchange@glendon.yorku.ca 

LANGUAGE PROFICIENCY ASSESSMENT 

version française suit 

 

A. To be completed by the student 

A1. Student information 

 

Name of student:       Student number:  

 

Language to be assessed:  French ☐ English  ☐ Spanish ☐ 

 

B. To be completed by a language evaluator  

B1. How long have you known the student and in what capacity?  

 

B2. In your opinion, is the student able to be successful in disciplinary university-level courses in 
the language indicated above?  

   Yes   ☐      No  ☐  

 

B3. Comments (optional)  

 

Name:  Department: 

Email address:   Phone number:  

Signature:       Date:  

C. Please submit this form by email to: exchange@glendon.yorku.ca. We will accept your email as 

a form of signature.  

Protection of Privacy - Personal information in connection with this application is collected under the authority of Freedom of Information and Protection 

of Privacy Act and the York University Act, 1965. - This information is used to process your application and decide on your eligibility for the Exchange 

program.  If you have any questions about the collection of this information by York University, please contact: Information and Privacy Coordinator, 

York University, Ross N926, 4700 Keele St. Toronto, Ontario M3J 1P3. Tel. (416) 736-2100 x 20359.  
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Glendon Exchange Program, Bureau/Office: Pavillon York Hall C 115, Courriel/Email: exchange@glendon.yorku.ca 

 

EVALUATION DES COMPÉTENCES EN FRANÇAIS 

 

A. À compléter par l’étudiant(e) 

A1. Information sur les étudiants 

 

Nom de l’étudiant(e) :       Numéro d’étudiant :  

 

Langue évaluée :  le français ☐        l’anglais  ☐     l’espagnol ☐ 

 

B. À compléter par un examinateur linguistique 

B1. Depuis combien de temps connaissez-vous l'étudiant(e) et à quel titre ? 

 

B2. Selon vous, l’étudiant(e) est-il/elle capable de suivre des cours de niveau universitaire dans la 

langue indiquée ci-dessus ? 

Oui  ☐  Non ☐  

 

B3. Commentaires (facultatifs) 

 

 

Nom :  Département : 

Adresse email :   Numéro de téléphone :  

Signature :       Date :  

C. Veuillez soumettre ce formulaire par e-mail à : exchange@glendon.yorku.ca. Nous 

acceptons votre e-mail comme forme de signature. 

Protection de la confidentialité - Les renseignements personnels fournis en rapport avec cette demande de candidature sont rassemblés sous l'autorité 

de la loi sur l'accès à l'information et la protection des renseignements personnels et de l'acte de l'Université York; 1965. Ces renseignements seront 

utilisés uniquement pour traiter votre demande de candidature et pour décider de votre éligibilité pour participer au program me d’échanges. Si vous 
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avez des questions au sujet de la collecte de ses renseignements personnels, veuillez contacter Information and Privacy Coordinator, York University, 

Ross N926, 4700 Keele Street, Toronto, Ontario, M3J 1P3 - Tel.: 416 736-2100 poste 20359 
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