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	L’équipe pédagogique 

	aux

	Parents d’élèves




Objet : Formation en milieu professionnel

Madame, Monsieur,

Dans le cadre de sa scolarité en classe de                    , votre enfant doit participer à des périodes de formation en entreprise du :

Ces périodes de formation en milieu professionnel font partie intégrante de la formation, elles sont obligatoires.

Pour valider le diplôme, il est impératif d’avoir effectué le nombre de semaines imposé et réalisé les activités prévues au référentiel.

La formation en milieu professionnel fait l’objet d’une convention entre le chef d’entreprise accueillant votre enfant et le chef d’établissement scolaire. Un exemplaire sera remis à chaque élève.

J’insiste sur le respect du calendrier : les stages devront être validés au moins 5 semaines avant le début de la période et les conventions retournées signées par toutes les parties au moins une semaine avant le départ. Aucun stage ne pourra commencer si les conventions ne peuvent être retournées signées à l’établissement avant le début de la formation en entreprise. Dans ce cas le début sera décalé et le rattrapage devra s’effectuer pendant les vacances scolaires.

Je vous invite à prendre connaissance des règles de fonctionnement que vous trouverez dans les documents joints. 

Pour toutes informations complémentaires, vous pouvez contacter la chef de travaux par courriel ou par téléphone.

Je vous prie de croire Madame, Monsieur, à l’assurance de mes salutations distinguées.





 Le Chef de Travaux,
Coupon à détacher et à remettre au professeur principal.

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                                            classe : 

Je soussigné : .......................................................................................................

responsable de l’élève : 

déclare avoir pris connaissance des dates des périodes de formation en milieu professionnel, de leurs règles de fonctionnement ainsi que de la charte des modalités de remboursement.
A ................................. le ....................................

Signature

Chef de travaux





Téléphone


455275





Télécopie


454952





Mél


Cdt1.9830483h@ac-noumea.nc





Site internet


http://www.ac-noumea.nc/lil/








