l* Public Service Commission Commission de la fonction publique

of Canada du Canada

Personnel Psychology Centre Centre de psychologie du personnel
REQUEST AND AGREEMENT ENTENTE ET COMMANDE DE
FOR PSC TEST MATERIAL MATERIEL D'EXAMEN DE LA CFP

* Refer to the instructions to complete this form and for * Suivez les directives pour remplir ce formulaire et pour prendre

the conditions of service. connaissance des conditions reliées au service.
« This form can be reproduced locally. « Ce formulaire peut étre reproduit sur place.

1. REQUESTER AND DELIVERY INFORMATION
RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE DEMANDEUR OU LA DEMANDEUSE ET LA LIVRAISON DU MATERIEL
Name of responsible officer - Nom de I'agent ou I'agente responsable Department - Ministére

Telephone no. - N° de téléphone 'Fax no. - N°® de télécopieur E-Mail address - Adresse courriel

Deliver test material to - Livrer le matériel d'examen a E-Mail address - Adresse courriel

the responsible officer D Other (specify): ’ ‘Telephone no. - N° de téléphone
I'agent ou I'agente responsable l Autre (préciser):

Delivery address (building, street and number, city, province, postal code) - Adresse de livraison (immeuble, numéro et rue, ville, province, code postal)

Name of administrator Telephone no. | accept the conditions - J'accepte les conditions
Nom de I'administrateur / I'administratrice N° de téléphone
Responsible officer's signature Date
Signature de l'agent ou I'agente responsable

2. STAFFING PROCESS INFORMATION - RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE PROCESSUS DE SELECTION

Competition number - Numéro de concours Group and level - Groupe et niveau
Position title - Titre du poste No. of positions - Nbre de postes
3. TEST INFORMATION RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L'EXAMEN
If you are ordering reusable test booklets, order only the number Si vous commandez des cahiers d'examen réutilisables, ne commander que la
that can be administered in one testing session. quantité nécessaire a une seule séance d'administration.
No. of candidates Num’:)t;er o; iest:.c)oklets COST RECOVERY ITEMS -NREC?UXRE.II\I/IEGNT DE FONDS
Name of test - Titre de I'examen Nbre de candidats i re de cahiers Unit cost Total cost GNS u(r;llts e Billable cost
et candidates English French | oot unitaire | Coit total ekl Codt facturé
Anglais Francais facturés

Anticipated testing date(s) - Date(s) probable(s) de I'examen If simulation exercise is ordered, please provide
° g Gaet) e © number of board members: P ° No./Nbre| English  |No/Nbre| French

Si un exercice de simulation est commandeé, fournir Anglais Francais
le nombre de membres du jury de sélection :

If adapted tests for disabled are needed, give particulars - Si vous commandez des examens pour personnes handicapées, priére de le spécifier

4. FINANCIAL INFORMATION (for cost recovery items) - RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LA FACTURATION (pour recouvrement de fonds)
Mail invoice to (name) - Envoyer la facture & Department - Ministére Division ‘Tel. no. - N° de tél.

Address (including postal code) - Adresse (incluant le code postal) Recipient organization code .
Code d'organisation du/de la récipiendaire |
Recipient reference code

Code de référence du/de la récipiendaire l

The undersigned agrees to pay the billable cost. Please note that Le soussigné s'engage a payer le montant indiqué ci-haut. Votre paiement doit
payment is due upon receipt of the PSC invoice. étre effectué sur réception de la facture.

Name of responsible manager (with expenditure initiation authority) )

Nom du gestionnaire responsable (ayant 'autorité de dépenser des fonds) ~ Signature Date

FOR PSC USE ONLY ’ Consultant - Consultant / consultante Date Order number - Numéro de commande
A L'USAGE DE LA CFP SEULEMENT ‘

RETURN COMPLETED FORM TO - RETOURNEZ LE FORMULAIRE COMPLETE AU

Personnel Psychology Centre (PPC) Centre de psychologie du personnel (CPP) Test material - Matériel d'examen

Public Service Commission of Canada Commission de la fonction publique du Canada Tel. no. - N° de tél. S (613) 992-9689
L'Esplanade Laurier, West Tower L'Esplanade Laurier, Tour ouest Fax orders - Commandes par télécopieur

300 Laurier Avenue West, 17th Floor 300 ouest, avenue Laurier, 17e étage

Ottawa, Ontario K1A OM7 Ottawa (Ontario) K1A OM7 Fax no. - N° de télécopieur B> (613) 943-6551

PSC3307 (07-2008)



