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Mme NABIL Rachida a subi une consultation ophtalmologique avec FO 2 la clinique Nour
d’ophtalmologique dont le montant s’éléve a 300dh ( trois cent dirhams)

28, Angle Rue des Palmiers et Route des Facultés, Oasis - Casablanca « Tél.: 05 22 23 49 BQHS » Fax : 05 22 23 49 87 » E-mail : cliniquenour01@gmail.com
iWafaBank : Agence Av. 2 Mars -RIB : 007 780 0001227000000605 67

3 49 871 puSLa)l » 0522 23 49 89 LG : gl ¢ ebaasdd! jhdl = uaiigh - Slaalont 32,00 3 el 350 dagl) - 28

L=l « 002209107000090: (284« 8282733 1 g g0 + 40143077 : £0 34751148 LSLI « 0900609141 pappsy

I

PE 090060

IN 914

INPE : 090060914 « Patente : 34751148 « I.F. : 40143077 « CNSS : 8282733 ¢ .C.E : 002209107000090 » Att

cliniquenour0l@gmail.com * .;J’)Js-hﬁ J-_l,u,' «05222
007 780 0001227000000605 67 : Sl wayyaille il 2 = allSq:uli Laly



NI

/)
‘%Us-‘?'

8
®
(@

k]

Ordonnance

Mme NABIL Rachida necéssite :

-ECHOGRAPHIE

R A
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Meédecin traitant . DR. ZIDI Mohamed [ ] ECHOGRAPHIE
[
Nom du patient ‘ Maodalité de paiement Période hospitalisation
Mme NABIL RACHIDA | PAVANT 14111122 | 14111122
I |
||
I
| !
Desigriiicns des | Lettj+  Nbre Prix Montant
presiations | Clg | | " unitaire DH
‘ | |
1
FRAIS CLIl 1. E 0 40 SRaF HIE - I 9,000 300,00 300,00
I | Sous/Total 300,00
_ o " Total clinique 300,00
DR. ZIDI Mchammed 0! - i—--——-“—i-L B 1,00 200,00 200,00
Il Sous/Total 200,00
| Total autres prestations 200,00
- m e - - ‘L|—
Arrétée ala somme de : 1 \I
CING GENTS DIRHAWMS |'u TOTAL GENERAL 500,00
Encaissé esr | Ficaicséchéque | Total | Soide | ||
500,00 = 500,00
< [
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Le : 14/11/2022 Références 70 | Payant
5 Entrée / Sortie : 14/11/2 - 14/11/2022
Le Docteur ZIDI Mohamed S
OPH o
Adresse
a I'honneur de présenter iMme NAR!L RACHIDA [ e Q
sa note d'honcraire s'élevant a la somme de .,

20000 Dhs  (DEUX CENTS DIRHAMS)
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Cachet et signature

S
[

.

28, Angle Rue des Paimiers et Route des Facultés, Oasis - Cd&abldﬂtd e Tél.: 05 22 23 49 89 LG p Fax : 05 22 23 49 87 « E-mail : cliniquenourQ1@gmail.com
INPE : 090060914 » Patente : 34751148 » LF. : 40143077 « CNSS : 8282733« |.C.E : 002209107000090 » Attijari EfaBank Agence Av. 2 Mars -RIB : 007 780 0001227000000605 67
liniquenour01@gmail.com 1 e W1 dgpdl « 05 22 23 49 87+ uSla)l » 05 22 23 49 89 LG: iy« al...!i.“a.f.l')l_ui - oyl Slmslond! B pdo g udndd| G55 dagl) . 28
007 780 0001227000000605 67 : LSl i paill oyl 2 moes AllSs ekl Lol g (5 L)l « 002209107000090: L. p -;Thi?u‘i* 1 oRgpe + 40143077 + £O« 34751148 LW « 0900609145 yappy)




-Copyright 2012 All rights res

ZEISS |Template Version 0.1 052012 |

Patient NABIL, RACHIDA

Né(e) le 07/01/1954 Sexe Féminin
ID patient 2227434656

Médecin Surgeon Opérateur Operator
Date vérif. calibrage :  14/11/2022 Par: Operator
Date de la mesure : 14/11/2022 n: 1,3375

CLINIQUE NOUR

OPHTALMOLOGIE

25 ROUTE DES FACULTES

(EX. ROUTE EL JADIDA) CASABLANCA
0522 23 49 89
cliniquenour01@gmail.com
www.cliniquenour.com

Résultat : OK
CVD: 12,00 mm

' OD : rayon de courbure moyen de I'oeil droit 48,76 D. - Remarque : courbure de la cornée trés plate

=]
O D Calcul IOL O S
droite gauche
e [ co
Etat de l'oeil
Ls: Phaque vs: Corps vitré LS: Phaque vs: Corps vitré
Réf: --- VA: - Réf: --- VA: -
LvVC: Non traite Mode LVC: - LVC: --- Mode LVC: ---
Réf. cible: -0,50 D SIA: +0,00D @ 0° Réf. cible: --- SIA: -
Valeurs biométriques
AL: 22,01 mm SD: 5um AL: ---
ACD: 3,27 mm SD: 12 uym ACD: -
LT: 4,49 mm SD: 38 um ET: s
WTW: 11,3 mm WTW: -
SE: 48,76 D sD: 0,01 D K1: 48,30 D @ 49°| sE: -— K1: -
AK: -093D @ 49° K2:4923D @139°]| ok - K2: -—
TSE: -— TK1: -—- TSE: --- TK1: -—-
ATK: - TK2: -— ATK: -—- TK2: -—-

K| Alcon AcrySof SAGOAT

- SRK®/T -
Const.A: 118,80
I0L (D) Réf (D)
+22,50 -1,24
+22,00 -0,91
+21,50 -0,59
+21,00 -0,27

+20,50 +0,04

K Alcon AcrySof SN60OWF

- SRK®/T -
Const.A: 119,00
10L (D) Réf (D)
+22,50 -1,05
+22,00 -0,73
+21,50 -0,41
+21,00 -0,10

+20,50 +0,21

+20,56 Emmétropie

+20,84 Emmeétropie

(!) valeur douteuse

(%) valeur a été editée manuellement

Commentaire

--- aucune valeur mesurée

ZEINX
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14/11/2022
\ PATIENT  : Mme NABIL Rachida

IOL MASTER

CEIL DROIT : (EIL GAUCHE :

LA =22.01 LA =21.98
ICP (constante A 118 ,80) =+21.50 ICP (constante A 118,40) =+21.50

COMPTE RENDU
Echographie oculaire

Oeil droit:
o Cristallin en place
Vitré: échos intra vitréens mobiles

Rétine: voile avec décollement de rétine tractionnel
Oeil gauche:

o Cristallin en place
Vitré: échos intra vitréens mobiles
Rétine: voile rétinien localisé
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16 nov. 2022

clinique nour d'ophtalmologie

Numero de dossier :

anv. 1954

Patient : NABIL Rachida

L .
Sexe : Masculin
|

Date de naissance : 07 ]
Date d'examen : 14 nov. 2022

Adresse :
Tel:
|
Oeil : Gauche ATP-@O? 11K027 - 40 mm
A <> os oM Aviso Vi§.9.0 - ‘{4 v, 2022
amn-md; Dyn=3546 1::=-1-3ca r
| contast
‘ Srazue

NABIL Racilda
i |

4.84 V=13.81 LT=21.98 :mmi
|

LA 330 L=
Vitesse CA=1332 L=1841 Vv=1532 {mis)
ca= 3321L=475Vv=1391 LT=21.98 imm}

Moy
98 L=9.06 V= 2,06 LT= 1M

Contact l Phaque l <Vitré (Naturel)> J

Speed AC=1532 L=1641 V=1532 (m/s)

41 -AC=3451=476V=13.88 TL=22.09 (mm)
47 . AC=13.37L=4.80 V=13.88 TL=22.05 (mm)
43 -AC=333L=4.78V=13.90 TL=22.01 (mm)

>#4 - AC=3.33 L=4.84 V=13.81 TL=21.98 (mm) <

45 - AC=3.37L=4.66 v=14.00 TL=22.03 (mm)
#6 - AC=3.14 L=4.68 V=14.00 TL=21.82 (mm)
47 .AC=327L=4.78 V=13.88 TL=21.94 (mm)
#8-AC=326L=474 v=13.86 TL=21.86 (mm)
49.AC=3291=478 V=13 88 TL=21.96 (mm)
£10-AC=3431=4.70 v=13.98 TL=22.10 (mm)
Avg AC=332L= 4.75 V=13.91 TL=21.98 (mm)
Stat-2 AC=3.45L=4.76 v=13.81 TL=22.01 (mm)
td-Dev AC=0.08 L=0.06 V= 0.06 TL=10.09
106dB Dyn=35dB Tge=1 0dB

>Gain=

l

C:475mm LT: 21,98 mm

Moy CA:332mm

Ec.TyPe CTA= D
Valeurs sélectionnées

pour le calcul d'1OL:

|

Wnesme I 715mm@0° K2:7,07mm @0° Km:7llmm)

Sphére : 0,00D Cylindre : 0,00D @ 0° ‘

T-A=118.40 w
SRK-T ‘
10L Refr. 1
A=11840
7000 | 0.94 I
) 2050 | 0.62 [
[OL Emme : 21,44 D 21.00 [ 029 [ |
21.50| -0.04 [
52.00 | -0.38 [
Ame: 0,00D 7250 | -0.72 !
IOLAm:21,44D 23.00 | -1.06 | |
|
OL3 - A-115.00 ‘
SRK-T !
A=11500 i Ll [
T600| L4 N
6501 075 | ||
|
JOL Emme : 1746 D 17.00] 036 | [}
17.50| -0.03 |
800 | 043 | ||
Ame : 0,00 D 1850 084 ||
JOLAm : 1746 D o0 125 |||
1 1
1
( [

[T -A=118.00
SRK-T
1OL | Refr.
A=118.00
1950 | 0.94
7000 | 0.61
JOL Emme : 2090 D 2050 | 0.27
21.00| -0.07
2150 | 041
Ame: 0,00D 2200| -0.76
[OL Am: 20,90 D 3350 -LI
OL3 - A=118.30
SRK-T
10L Refr.
A=11850
7000 | 1.03
2050( 0.70
[OL Emme : 21,57 D 2100 038
21.50{ 0.05
2200 | -0.28
Ame : 0,00D 2250 | -0.62
JOLAm:21,57D 33.00 | -0.96
| e )

1/1



14 nov

clinique nour d'ophtalmologie

. 2022

Patient : NABIL Rachida Numéro de dossier :
Adresse :
Tel : Sexe : Masculin Date de naissance : 07 janv. 1954
Indication :

B0 <>
NABIL Rachida

OM Awiso V:500 - 14 nov. 2022| B8-10 <> M Aviso V600 - 4 nov. 20
Gain=106dB Dyn=90d8 Tpc=200B)| NABIL Rachida =106dB Dyn=9048 Tgc=20dB]

OM Aviso V:5.0.0 - 14 nov. 2022| OM Aviso V:5.0.0 - 14 nov. 2022)
Gain=105dB Dyn=90dB Tgc=20dB|

QM Aviso V:5.0.0 - 14 nov. 2022| 10 <> . QM Aviso V:5.0.0 - 14 nov. 2022}
Gain=105dB Dyn=80dB Tpc=20dB}| Gan=105dB Dyn=9048 Tyc=20dB|

€1 (1550m/a) = 22.63mm

QM Aviso V:5.0.0 - 1d nov. 2022 0o QM Aviso V-5.0.0 - 14 nov. 2022
~ Gain=105dB Dyn=90d8 Tgc=20d8| c 3 Gain=105d8 Dyn=90d8 Tge=208)

Quantel Medical - Aviso V.5.0.0b 1/1
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3pistes + 3rythme

Hopital:

fréq. Cardia.: 64 bpm Prescrit par:

i : VAR RACH I DA PR/RR Int.:180/938 ms %% Résultat de 1’analyse *%* (A faire confirmer par le cardiologue)
Nom: Durée QRS: 104 ms Rythme sinusal normal
Age :0 Années QT/QTc: 386/401 ms Axe normal
Sexe & CF + W78 Axes P-R-T: -18 44 51 [ Normal ECG 1]
T :0cm / P :0 kg SV1/RV5/R+S:0.58/2.07/2.65mV

1 VR Vi 4 //\/\_,

I V2 5 K\"‘/—J V/\f_,
I11 v x5 L/\/_JL../\/——'

II

i
|
1
!

Vi

Base:0.2Hz LPF:150Hz AC:50Hz MUSC:Eteint

o 1&_%51/1:1\{ 25.0mm/Sec

Cardio7(NPD02234) 2.25/3.22 Bionet Co., Ltd.ne 1200



