
Il vous est possible d’adhérer au S.N.M.E. en tant que Membre Titulaire, ou en tant
que Membre Actif, selon les modalités suivantes :

Membre Titulaire :

L’adhésion au Syndicat en tant que Membre Titulaire est soumise à l’accord du
conseil d’Administration.
Il sera régulièrement informé des diverses actions entreprises par le S.N.M.E. et
recevra son bulletin trimestriel.
De plus, si il adhère à la charte de qualité et bonnes pratiques du S.N.M.E., il peut
être référencé dans la liste particulière publiée par le Syndicat et s’assurer auprès du
contrat R.C.P. recommandé par ce dernier.
Il participe aux Assemblées Générales avec droit de vote.

Membre Actif :
Tout Membre Titulaire, ainsi que tout praticien inscrit au C.N.M.E. peut devenir
Membre Actif.

Le Membre Actif est un Membre Titulaire à part entière.

De plus, il bénéficie de conditions privilégiées pour s’inscrire aux différents congrès,
manifestations ou formations professionnelles validés par le Syndicat.

En particulier, le Collège National de Médecine Esthétique permet aux
médecins désireux d’acquérir une formation reconnue tout à la fois par le
Syndicat, la S.F.M.E. et l’Union Internationale de Médecine Esthétique, de
s’inscrire au C.N.M.E. et au C.I.M.E. à des conditions très privilégiées :

1 200 à 1 800 €uros de réduction pour chaque année de scolarité
D’autre part, son abonnement à la revue trimestrielle de la Société Française de
Médecine Esthétique, le « Journal de médecine esthétique et de chirurgie
dermatologique », sera pris en charge par le C.N.M.E. durant le temps de sa
scolarité.

Si  vous  souhaitez  adhérer  au  S.N.M.E.  en  tant  que  Membre  Actif,  vous
trouverez un bulletin d’inscription ci-après, à renvoyer avec votre dossier
d’inscription au Collège.

Demeurant à votre entière disposition, je vous prie d’agréer, mon Cher Confrère,
l’assurance de ma très confraternelle considération.



APPEL DE COTISATION 2007

Afin de pouvoir bénéficier des conditions privilégiées réservées aux élèves du Collège
National de Médecine Esthétique, je sollicite mon inscription au Syndicat National
des Médecins Esthétiques en tant que :

Membre Actif : Cotisation : 460 €

(Règlement par chèque à l’ordre du S.N.M.E.)

NOM : PRENOM :

ADRESSE :

Tél. Prof. : FAX :

Tél. Privé : Portable :

E-Mail :

Spécialité : N° Ordre médecin :

Membre des Sociétés suivantes :

Assurance professionnelle R.C.P. :

Paris, le

CACHET PROFESSIONNEL :


