Nom : 
Prénom : 

Adresse : 

Tél :
N° d’ordre : 
DEMANDE DE RADIATION

Monsieur le Président, 

Ayant demandé mon inscription, en tant que pédicure podologue au tableau de l’ordre, j’ai l’honneur de vous demander de bien vouloir procéder à ma radiation au sein de votre tableau à partir du :  
Ou

Je souhaite me radier et  rester en adhésion facultative à partir du : 
Vous en remerciant par avance, je vous prie de croire, Monsieur le Président, en l’expression de mes salutations les meilleures.










Signature
