
 

 

 

 

Formulaire d’inscription au tableau de l’Ordre des Médecins, 

Pharmaciens et Dentistes. 

 

1. Identifiant : 

Nom et Prénom :  ……………………………………………………… 

Date de naissance : …………………………………………………… 

Nationalité : ……………………………………………………………… 

Adresse postale : ……………………………………………………… 

Adresse du domicile : …………………………………………………. 

Téléphone : Fixe …………………………………… 

Mobile ………………………………………………… 

Email 1 : ………………………………………………. 

Email 2 : ………………………………………………… 

Numéro d’inscription à tout ordre si inscription précédente : ………………… 

CONSEIL DE L’ORDRE NATIONAL DES PROFESSION  
MEDICALES EN REPUBLIQUE DE DJIBOUTI. 



 

 

2. Fonction 

Fonction + Titre : ……………………………………………………………………… 

Année de début de fonction à Djibouti (public, parapublic, libérale) : ……………… 

Lieu de travail : ………………………………………………………………………… 

3. Etude de médecine générale, de pharmacie, dentaire 

Début des études (mois/année) : ……….…/…………………..… 

Fin des études (mois/année) : ……………..…/……………………. 

Durée du cursus universitaire des études dans les pays d’origine :  

  

Année calendaire  Année académique  Lieu d'étude   

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 

 



 

 

Lieu des études : 

Nom de la Faculté : …….…………………………………………………………… 

Adresse : ……………………………………………………………………………. 

Téléphone …………………………………………………………………………… 

Fax : ………………………………………………………………………………………. 

Email : …………………………………………………………………………………… 

 

4. Spécialités 
 

Début des études (mois/année) : …………./……………. 

Fin des études (mois/année) : ………………/……………. 

Durée du cursus universitaire des études dans les pays d’origine :   

 

Année calendaire  Année académique  Lieu d'étude   

      

      

      

      

      

      

 

Diplômes Universitaires Complémentaires : 

………………………………………………………………………

………………………………………………………………………

………………………………………………………………………



 

 

………………………………………………………………………

……………………………………………………………………… 

 

5. Signature et date : 

En signant ce formulaire, vous reconnaissez au préalable, selon l’article N° 106 du Code 

de déontologie médical, avoir pris connaissance du présent code et s’engage à le 

respecter. Selon l’article N°107, toute déclaration volontairement inexacte ou incomplète 

fait au conseil de l’ordre peut donner lieu à des poursuites disciplinaires. 

Signature : …………………… Date : ……………………… 

 

Ne rien écrire dans la case suivante SVP. Le remplissage de votre formulaire est terminé. 

 
Décision du Conseil de l’ordre : 

 
N° : 0000 (M, D, P) /…/ONPMD 

 

 

NB : Le(a) postulant(e) devra au préalable s’acquitter de 5000 fdj correspondant 

aux frais de traitement de dossier. 

Et 30 000 fdj par mandat (3 ans) après approbation du dossier, frais correspondant 

à la cotisation. 

 

 

 

Pièces à joindre : 

1) Formulaire d’inscription 



 

 

2) Pièce d’Identité (Carte d’Identité National ou passeport en cours de 

validité pour les étrangers) 

3) Bulletin N°3  

4) 2 photos d’identité en couleur  

5) C.V 

6) Curriculum de formation ou Programme d’étude 

7) 1 Copie certifiée et légalisée du diplôme de Baccalauréat  

8) 1 Copie certifiée et légalisée des Diplômes Post-Baccalauréats 

(académiques)  

9) 1 Copie certifiée et légalisée des Relevés de notes et/ou Attestations de 

réussite de chaque année (modules)  

10) 1 Copie certifiée et légalisée du Certificat ou attestation de stages internes  

11) Contact de l’université (email et numéro de téléphone)  

12) Tout document libellé dans une langue autre que le français, doit être 

accompagné d’une traduction intégrale en Français, assurée :  

- Soit par l’autorité compétente du pays ayant délivré le diplôme, 

visée éventuellement par les services de l’ambassade de la 

République de Djibouti,  

- Soit par un traducteur assermenté. 

13) Présentation de la carte de séjour ou un document officiel attestant que le 

demandeur a séjourné régulièrement durant sa scolarité dans le pays où il 

a préparé les études universitaires. 

 



 

 

SUPPLEMENT POUR LES ETRANGERS : 

14) Visa de travail et/ou titre de séjour dans le territoire en cours de validité 

15) Contrat ou attestation d’engagement de l’employeur  

16) Inscription à l’ordre dans le pays d’origine  

 

Nb : La Présentation des originaux est obligatoire et se fera à la demande de 

la secrétaire du conseil. 

 

 

 

 

 

 

 

 


