Prénom nom
Adresse
Code postal / Ville
N° Téléphone
Nom de I'entreprise
Numéro et rue
Code postal Ville

Fait a (Ville), le (date)

Objet : demande de rupture de mon CDD d’un commun accord

Madame / Monsieur (nom du responsable),

Je vous informe par la présente de ma volonté de mettre fin @ mon contrat a durée déterminée avant la date
prévue, pour des raisons personnelles.

Mon contrat, commencé le (date), doit normalement se terminer le (date de fin prévue). Je souhaiterais pouvoir
y mettre fin a compter du (date souhaitée), si nous pouvons trouver un accord sur cette date.

Je souhaiterais donc que nous puissions échanger ensemble afin de voir s'il est possible de mettre fin a mon CDD
d’un commun accord.

Me tenant a votre disposition pour un entretien, je vous remercie par avance pour votre compréhension et vous
prie d'agréer, Madame, Monsieur, mes salutations distinguées.

Signature



