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FORMULAIRE DE DEMANDE DE RUPTURE DE STAGE 
 

ELEVE 

 

NOM : …………………………………………………… Prénom : ………………………………………. 

Classe : ………………………………………………………………………………….…………………… 
 

MAITRE DE STAGE     

Nom du Maître de Stage :  ...........................................................................................................................  

Nom de la Société :  .....................................................................................................................................  

Adresse :  .....................................................................................................................................................  

CP : :……………………….  Ville :  ...............................................................................................................  

Tél : :………………………………… Portable : ………….…………………… Fax : ……………...…………….. 

Mail :  ...........................................................................................................................................................  

 
 
Rupture à l’initiative   � De la famille 
     � Du maître de stage  
     � De la MFR  

 
Date de la rupture : ………..….. /………………/……………… 

Motif de la rupture :  ...........................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................................  
 

SIGNATURES  
 

Représentant Légal 

 

 

 

 

 

 

Date………………………. 

Elève 

 

 

 

 

 

 

Date………………………… 

Maître de stage * 

 

 

 

 

 

 

Date………………………... 

Mfr 

 

 

 

 

 

 

Date………………………... 

 

*Ce formulaire dégage le Maître de stage de toute responsabilité envers l’élève.  


