ENGAGEMENT MILITAIRE









Tunis le ………………….

A Madame la Présidente du Conseil Régional de Tunis de l’Ordre des Médecins
Objet : Engagement sur l’honneur de régularisation de la situation militaire

Je soussigné Docteur …………………………………… ……………né le ………………......

à………………………………..……............portant la C.I.N. n°……………………………….            délivrée à …………………………………..le…………………………………………………..

Viens par la présente vous demander de bien vouloir accepter mon inscription au Tableau de l’Ordre des Médecins. Je m’engage sur l’honneur à régulariser ma situation militaire et à vous en informer de suite.




Veuillez agréez, Madame la Présidente, mes salutations distinguées 

                                                                                                             Signature

Avis du Conseil Régional de l'Ordre des Médecins de Tunis
· Avis du CROM de Tunis :
· Décision du CNOM :

