
Demande manuscrite timbre à 200F adresse à Monsieur le 
Président du Conseil National de l’Ordre des Médecins du Mali 
 

Nom et Prénom  
Qualification 
Adresse                 Lieu et date de dépôt du dossier 
Téléphone 

 
 //- ) 
 

                       Monsieur le Président du Conseil National    
 de l’Ordre des Médecins du Mali 

  
Objet : Demande d’inscription à l’Ordre des Médecins 
 

Monsieur le Président, 

J’ai l’honneur de solliciter auprès de votre haute bienveillance mon inscription à l’Ordre des 

Médecins du Mali. 

Espérant sur une suite favorable, veuillez agréer, Monsieur le Président, l’expression 

de ma très haute considération. 

 

Signature de l’intéressé avec le nom et prénom 

Pièces jointes : 
 

1. Extrait de naissance ; 
2. Copie certifiée du diplôme ou attestation de réussite au doctorat en 

médecine et un titre équivalent pour un diplôme étranger et la traduction en 

français si le diplôme est dans d’autres langues ; 

3. Copie certifiée du diplôme de spécialisation et un titre équivalent du diplôme 
étranger s’il y a lieu et la traduction en français si le diplôme est dans d’autres langues ; 

4. Certificat de nationalité ou d’un pays accordant la réciprocité, 
5. Copie de la pièce d’identité valide ; 
6. Une (1) photo d’identité ; 
7. Fiche signalétique (sujet, résumé) 
8.  Page de garde (Première page) de la thèse -Numéro de tel du directeur de 

thèse- Numéro de tel du président du jury 
9. Relevés de note de la 1ère Année à la 6ème Année 
10.  Engagement écrit pour l’inscription (disponible au siège et sur le site 

www.ordredesmedecins.ml  sous l’onglet « A propos » et dans Ressources Documentaires) 
NB : Tous ces documents doivent être scanner en PDF et faire la préinscription sur la 
plateforme au www.ordredesmedecins.ml ; Taille maxi de chaque document est 1000ko=1mo 

     

   Timbre Fiscal  
           200f 

http://www.ordredesmedecins.ml/
http://www.ordredesmedecins.ml/

