DOCUMENTS A JOINDRE IMPERATIVEMENT AU FORMULAIRE
1) un formulaire à retirer auprès du Service des Soins de Santé de Base et de la Médecine Libérale et des Dispensaires Privés (SSSBMLDP) de la Direction des Soins de Santé de Base (DSSB) ou au niveau du SDSP de rattachement.

2) une demande sur papier libre adressée au Ministre de la Santé Publique  avec adresse précise du lieu d’implantation.

3) une photocopie du diplôme certifiée conforme à l’original par l’Ecole l’ayant délivré et enregistrée au greffe du Tribunal du lieu d’implantation et au Ministère de la Santé Publique.

4) un certificat de résidence. 

5) un plan descriptif du local à signer;

6) un plan d’ensemble du domaine à signer;

7) un certificat d’immatriculation et de situation juridique du domaine ou un contrat de bail de location si non propriétaire.
8) un contrat de travail entre employeur et chaque travailleur.
9) une liste des matériels techniques à signer;

10) un rapport de l’état des lieux effectué par le SSSBMLDP 
11) 3 (Trois) enveloppes MM timbrées sans adresse, 1 (une) enveloppe GM timbrée avec adresse.


