
 

  
 
 

 Conseil départemental de SAVOIE 
 

 
 
 

 
 

 

 
 

 

ENGAGEMENT RELATIF AU CODE DEONTOLOGIE 

 

 

 
En application  de l’article R.4321-142 du code de la santé publique, je soussigné(e), Madame, 

Monsieur (1)………………………………………………………………………………………………………………………… 

inscrit(e) au tableau tenu par l’Ordre sous le N°ordinal………………….. 

 

Déclare avoir pris connaissance du Code de Déontologie des Masseurs Kinésithérapeutes et 

m’engage à le respecter 

 

 

 

Fait à ……………………………le …………………………… 

 

 

SIGNATURE 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
(1) Barrer la mention inutile 
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