RECOMMANDATIONS IMPORTANTES A LIRE POUR
ACTIVER LES REMBOURSEMENTS ET EVITER LES REJETS

Conditions générales :

s Le cadre réservé a I'adhérent doit étre ddment renseigne.

i Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien luHméme notamment la nature de la maladie.
» Lavalidité de la feuille de soins est limitée & 3 mois & compter de la premiére consultation.

= L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation medicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
que pour tous les actes effectués en série.

»  En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de l'accident est a joindre a la feuille de

Pharmacie :

= Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances

= Pour les médicanfents sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe

Radiologie et Biologie :

= La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu [sous pli confidentiel] doivent étre
jointes & I'ordonnance médicale pour toute demande de remboursement.

L Un pli confidentiel du médecin prescripteur des analyses ou radios peut étre demandé par le médecin conseil de
la mutuelle

Optique :

= L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de |'opticien sont & joindre a la feuille de soins.

Rééducation: ~

= L'entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
réeéducations. -

L[] Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont 3 joindre a la feuille de soins.

Dentaire :

= En cas de prathéses ou de traitement canalaires, 'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement.

= La facture doit étre jointe & la feuille de soins pour toute demande de remboursement

= La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires

Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

. La déclaration de maladie chronique doit étre renseigneée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

maois.

Adresses Mails utile
0  Réclamation contact@mupras.com
O  Prise en charge pec@mupras.com
O Adhésion et changement de statut adhesion@mupras.com
La MUPRAS garantit le respect de la loi n° 09-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données

a caractére personnel

MUPRAS

Autorisation CNDP N° : A-A-215 /2019

= MUPRAS

-Cli Mutuelle de Prévoyance
? & d’Actions Sociales
de Royal Air Maroc

Déclaration de Maladie

M22- 0018805

OMaladie ODentaire Ooptique OJAutres
Cadre réservé a I'adhérent (&)

Matricule ‘fu OB ..o sesmonssemssmsmensas nisessasanessma st ibississ st B s

(O Actif (APensionné(e) Oautre : oo, . e

—” £ 4«

Nom & Prénom :........ y o, S S

Cadre réservé au Medecin

Cachet du meédecin :

Doc-eur Rachid ZRIPL

NEUROCHIRURGIEN - NEURO!C.%GtE

c, ASABLA N CE
Date de consultation : /20 3 ........ 20. i -
Nom et prénom du malade Lo EAROEEL /-L'f Age: .. D s
Lien de parenté : C]}_ul—méme | 'Conjomt (ODEnfant
Nature de la maladie :........ A, .;{._;;.L,._,,.f“.tf.-f;'{\ﬁ;_'.i,;'uv ...... {«'\ \,L L Lu »(’,..‘:—: .............
Affection longue durée ou chro‘FhQue :OapdaALc Pathologie : .« -5 Bl cvecaneesdoneresccasesssnnannes

En cas d'accident préciser les causes et circonstances: .......... T AESRRORECEI, I s

Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les’ rerisgignements |so0ys pli confidentiel & I'attention du
médecin conseil de la Mutuelle

S

J'atteste sur I'honneur l'exactitude des renseignements portés sur la presente déclaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des données personnelles.

Lot + ... oo eE

Signature de I'adhérent(e) : ............ccooiiiiiinini
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LABORATOIRE BIOQODS D'ANALYSES MEDICALES

Bd Al Qods, Résidence les princes, Immeuble B, ler étage, n°1— Ain Chock - CASABLANCA
Tél : 0520 700.500/ 077] 99 81 81— Patente : 34003316 — IF : 45952858 — ICE : 002617849000037

INPE = IHANIHNONVRIRan

FACTURE N :230000428

Casablanca le 05-04-2023
Mme BENABDELJALIL Hakima

Date de I'examen : 05-04-2023

Récapitulatif des analyses
Analyse Clé Coefficient
Triglycérides B 60
Cholestérol LD L B 50
CholestérolHD L B 50
Hémoglobine glycosylée B 100
Cholestérol total B 30
Forfait traitement échantillon sanguin E 20
PRELEVEMENT A DOMICIL E 100

Total des B: 290
TOTAL DOSSIER : 509 DH

Arrétée la présente facture & la somme de : cinq cent neuf dirhams .
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Hématologie « Biochimie * Immunologie « Sérologie » Virologie * Parasitologie * Mycologie

Dr.KHATTABI FILALI SOPHIA

Pharmacienne biologiste

LDL - CHOLESTEROL

Recommandations AFSSAPS 2005 :

LDL-CHOLESTEROL
Doit étre < 2,2 gL
« « < 1,9 g/L

« « < 1.6 g/L
« « < 1.3 g/L
« « < 1,0 gL

Facteurs de risque possibles

TRIGLYCERIDES
(Méthode GPO-PAP Beckman Coulter)

Bd. Al Qods, Résidence les Princes o
Immeuble B, 15f étage, n° 1 NeT -

Ain Chock - Casablanca e-mail=

2304032 - Mme Hakima BENABDELJALIL

1.5 g/L
3.9 mmol/L

St absence de risque cardio—vasculaire

Si 1 facteur de risque cardio—vasculaire

Si 2 facteurs de risque cardio—vasculaire

Si 3 ou + facteurs de risque cardio—vasculaire
Si haut risque cardio—vasculaire

Age, tabagisme, HTA, diabéte type II, antécédents coronariens

213 gL (<1.50)
241 mmol/L (<1.70)

Page 2 / 2

19-06-2021
T4

19-06-2021
1.84

Validé par : Dr KHATTABI FILALI SOPHIA
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! A&?&a&fe T{AB! FILALI
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@Bk : 0771 99 81 81
bobiogods@gmail.com
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d'Analyses Médicales

Hématologie « Biochimie * I"hmunologie « Sérologie » Virologie * Parasitologie « Mycologie

Dr.KHATTABI FILALI SOPHIA

Pharmacienne biologiste Page 1/2
Date du prélévement : 05-04-2023 ' Mme BENABDELJALIL Hakima :
Edité le : 06-04-2023 Dossier N° : 2304032
Prescripteur :
ARy
BIOCHIMIE SANGUINE |
HEMOGLOBINE GLYCOSYLEE 57 % (4.0-6.3)

( Technique HPLC)

Les valeurs usuelles sont de 4.0 a 6.3 % lorsque les glycémies sont normales.
Les etudes modernes ont montré que le diabéte est :

* Bien équilibreé lorsque le taux est inférieur a 6,5 %

“ Moyennement lorsqu'il est entre 6,5 et 7,5 %

* Mal équilibré au-dela de 8 %

A I'évidence les exigences doivent tenir compte de I'age, de l'ancienneté du diabéte et des autres paramétres cliniques du
patient

BILAN LIPIDIQUE :

ASPECT DU SERUM Limpide

19-06-2021
CHOLESTEROL TOTAL 242 g/l (<2.00) 2.39
(Méthode CHOD-PAP Beckman Coulter) 6.26 mmol/L (<5.17)

19-06-2021
HDL - CHOLESTEROL 0.54 g/L (>0.40) 0.34
(Méthode Immuno-inhibition Beckman Coulter) 1.40 mmol/L (>1.03)

Valide par : Dr KHATTABI FILALI SOPHIA

Qods )
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Hématologie * Biochimie *« Immunologie « Sérologie ¢ Virologie * Parasitologie *

Dr.KHATTABI FILALI SOPHIA

Mycologie

Pharmacienne biologiste Page 1/ 4
Date du préléevement : 05-04-2023 . Mme BENABDELJALIL Hakima
Edité le : 05-04-2023 Dossier N° : 2304032
Prescripteur :
LTI T
l _ HEMATOLOGIE
HEMOGRAMME
( Fluorescence en Cytométrie de Flux sur SYSMEX-XS 1000i)
19-06-2021
Hématies : (RS 4.41 M/mm3 (3.80-5.40) 453
Hémoglobine : ¢ 12.2 g/dL (11.5-17.5) 12.9
Hématocrite : (RC 372 % (37.0-47.0) 37.8
VGM : 84.4 u3 (82.0-98.0) 83.4
TCMH : 27.7 pg (28.0-32.0) 28.5
CCMH : 328 % (30.0-36.5) 34.1
RDW : (RG) 134 % (12.0-16.0) 13.9
Leucocytes : (RS 7090 /mm3 (4 000-10 000) 5 360
Poly. Neutrophiles : ¢ 62.9 % 54.7
Soit: 4460 /mm? (1 800-7 500) 2932
Poly. Eosinophiles : (R0 30 % 3.7
Soit: 213 /mm?3 (100-400) 198
Poly. Basophiles : (R®) 0.3 % 0.2
Soit: 21 /mm? (<200) 11
Lymphocytes : (RS 251 % 30.6
Soit: 1780 /mm3 (1 000-4 000) 1640
Monocytes : (RS 87 % 10.8
Soit: 617 /mm?3 (150-1 000)
Plaguettes ¢ 290 000 /mm3 (150 000-450 000) 253 000

Validg par : Dr KHATTABI FILALI SOPHIA

%}()Q(}&,Ji;
FABH FILALL
e
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ABORAT

Dr Sophia

Bd. Al Qods, Résidence les Princes
Immeuble B, 1% étage, n°® 1
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“Gsm : 0771 99 81 81

e-mail : labobiogod mail.com
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Hématologie ¢ Biochimie * Immunologie * Sérologie « Virologie * Parasitologie « Mycologie

Dr.KHATTABI FILALI SOPHIA

Pharmacienne biologiste

Page 2 / 4

2304032 - Mme Hakima BENABDELJALIL

HEMOGLOBINE GLYCOSYLEE
( Technique HPLC)

Les valeurs usuelles sont de 4.0 a 6.3 % lorsque les glycémies sont normales.
Les études modernes ont montré que le diabéte est :
* Bien équilibré lorsque le taux est inférieur a 6,5 %

* Moyennement lorsqu'il est entre 6,5 et 7,5 %

* Mal équilibré au-dela de 8 %

(4.0-6.3)

A I'évidence les exigences doivent tenir compte de I'age, de 'ancienneté du diabéte et des autres paramétres cliniques du

patient

BILAN LIPIDIQUE :

ASPECT DU SERUM

CHOLESTEROL TOTAL
(Méthode CHOD-PAP Beckman Coulter)

HDL - CHOLESTEROL

(Méthode Immuno—-inhibition Beckman Coulter)

Bd. Al Qods, Résidence les Princes
Immeuble B, 188 étage, n° 1

Ain Chock - Casablanca

Limpide

2.42
6.26

0.54
1.40

g/L

mmol/L

gL

mmol/L

19-06-2021
(<2.00) 2.39
(<5.17)

19-06-2021
(>0.40) 0.34
(>1.03)

Validée par : Dr (i'()l;{_ggTAB.' FILALI SOPHIA
B DS
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Hématologie * Biochimie * Immunologie * Sérologie « Virologie * Parasitologie * Mycologie

Dr. KHATTABI FILALI SOPHIA

Page 3/ 4
Pharmacienne biologiste 2304032 - Mme Hakima BENABDELJALIL
19-06-2021
LDL - CHOLESTEROL 1.5 gL 1.7
39 mmollL
Recommandations AFSSAPS 2005 :
LDL—CHOLESTEROL
Doit étre < 22 g/L Si absence de risque cardio—vasculaire
« « < 1.9 g/L Si | facteur de risque cardio—vasculaire
« « < 1.6 g/L : 8i 2 facteurs de risque cardio—vasculaire
«« < 1,3 gL Si 3 ou + facteurs de risque cardio—vasculaire
«« < 1,0 gL o Si haut risque cardio—vasculaire
Facteurs de risque possibles Age, tabagisme, HTA, diabéte type Il, antécédents coronariens
19-06-2021
TRIGLYCERIDES 213 gL (<1.50) 1.84
(Méthode GPO-PAP Beckman Coulter) 241 mmol/L (<1.70)

Bd. Al Qods, Résidence les Princes
Immeuble B, 1Ef étage, n® 1

Ain Chock - Casablanca

Validé par : Dr KHATTABI FILALI SOPHIA

; &)1 : 05 20 700 500
, O%s 2 0771 99 81 81
i=abobi @gmail.com
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Hématologie * Biochimie * Immunologie * Sérologie ¢ Virologie * Parasitologie « Mycologie

Dr.KHATTABI FILALI SOPHIA

Pharmacienne biologiste Page 4 / 4
2304032 - Mme Hakima BENABDELJALIL

T4 libre : Thyroxine libre 13.00 pmol/L (7.90-14.40)
( Technique chimiluminescence )

Valeurs usuelles :

0-20 jours : 17.37 a 57.66 pmol/L
20 jours— 3 ans : 9.52 a 17.76 pmol/L
3-19ans:7.85a 13.64 pmol/L

19-06-2021

TSH.us (RS 5.465 pUI/mL (0.380-5.330) 11.350
(Chimiluminescence Beckman Coulter)

Valeurs de référence chez la femme enceinte :

1 Trimestre 01a25
2¢me Trimestre 02a3
3*me Trimestre 03a3

Endocrine Society JCEM2012, ATA2011 ; ETA2014

F.T.3 - Triiodothyronine Libre 4.44 pmol/L (3.80-6.00)
( Technique chimiluminescence )

(RC) : Résultat controlé

Validé par : Dr KHATTABI FILALI SOPHIA
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Dr Sophia KFAEL .
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