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

Conditions générales :
»  Lecadre réservé 3 I'adhérent doit étre dioment renseigné.
®  Le cadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien luiméme notamment la nature de la maladie.
=  Lavalidité de la feuille de soins est limitée & 3 mois & compter de la premiére consultation.
= Lentente préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
que pour tous les actes effectués en série.
=  Encas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est & joindre a la feuille de
soins.
Pharmacie :
=  Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
= Pour les médicaments 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 a I'ordonnance médicale pour toute demande de remboursement.
= 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 |a facture de l'opticien sont & joindre & la feuille de soins
Rééducation :
= L'entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
~ rééducations.
= Pour le remboursemdht, Ia facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soins.
Dentaire :
= En cas de prothéses ou de traitement canalaires, 'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement.
= La facture doit étre jointe a 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 &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois.
J

Adresses Mails utiles

0 Réclamation : contact@mupras.com

(@]

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 4 la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des données

a caractére personnel.
MUPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6&éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier de 'Horloge
Casablanca 20000 - Tél. : 05 22 20 45 45 [LG) - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com
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Déclaration de Maladie

(J Maladie (J Dentaire (J Optique (J Autres
Cadre réservé a l’adherent (e) 3
Matricule :.............. ::"—j ‘,)I:) ..................... Société : .............. /"::ﬂm .

@ Actif

Nom & Prénom : .

O Pensmnne[e] D Autre ......................................................................

/. C(..‘.-f.f..‘.LH 1._: L. M hd}vﬂv Date de naissance :

,q -

Adresse ..........

Tél. : .....cc

Cadre réservé au Médecin "

Cachet du médecin :

Nom et prénom du malade :

Lien de parenté :

/i
Nature de la maladie /’f &

Dans le cas ou la maladie ‘aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel & I'attention du
médecin conseil de la Mutuelle.

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

Pl O SRnen. p— Le:. [l Lok L. 2221.
Signature de lI'adhérent(e) :...../..
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RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Natures des

Nombre et Montant détaillé Cachet et signatur.‘pfdu Médecin
Ceefficient des Honoraires attestant le Paig@meént des Actes

Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des soins.

Cachet du Pharmacien
ou du Fournisseur

EXECUTION DES ORDONNANCES#x8 . %"/

Date Montant de la Fagtirg”

Cachet et signature du
Laboratoire et du Radiologue

ANALYSES - RADIOGRAPHIES
Date Désignation des
Cceefficients

des Honoraires

AUXILIAIRES MEDICAUX
& Date des Nombre Montant détaillé
des Honoraires

Soins AM PC I M

¢
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Important :
Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de '0DF
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Docteur NAJIB Noreddine gaall g cai jgissall

Médecin Spécialiste en Médecine Physique
et Rééducation Fonctionnelle
Lauréat de la faculté de Médecine de Bordeaux Il
Ancien Assistant des Hopitaux de France
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Rhumatologie - Orthopédie - Neurologie Eos bl oulall g yadiall jlagll

Respiratoire - Traumatologie du Sport Lyaslly plbell - o sl -"{*‘" affisl dalles

Manipulation Vertébrate - Physiothérapie gl §oi algalils allell
Podologie weFigsiadll allell

Sur Rendez-Vous a g oIl

Casablanca, Ie% ...................... 2 ..... - b Ll lall
ORDONNANCE

Je soussigné docteur NAJIB Noreddine, médecin spécialiste

en médecine physique et rééducation, certifie que 1’état de
santé de Mr,

l&
..... N ELLOUL . f G%ﬁf‘——r‘ &

..................... /(...;--......................

Nécessite 4 ) Séances de rééducation fonctionnelle

spécialisées au rythme de &), Séances / semaine.

SI9Ue, br NAJIB
: ' Sport
3, Rue Ibn Al Arif Maarif - Casablanca

Tél.: 05 22 23 48 8o

Bd, Brahim ROUDANI, 3 Rue Abn Al Arif, Résidence YASMINA (Prés du Centre Ben Omar) - Maarif - Casablanca
Tel.: 0522 23 48 80 : il all - E-mail : c.r.f.najib@hotmail.com: yeiggisllil 2y i
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CENTRE DE REEDUCATION FONCTIONNELLE NAJIB
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PLANNING DES SEANCES

Nom et Prénom : Mr JELLOUL Mohamed

asuivi 12 séances de rééducation fonctionnelle au
CRF Najib au rythme de 3 a 5 séances/ sem.

Du 17/04/23 au 10/05/23

1/12 : 17/04/23 a 11h00
2/12: 18/04/23 a 11h00
3/12: 19/04/23 4 11h00
4/12: 20/04/23 a 11h00

5/12: 21/04/23 a 11h00 o>
6/12: 24/04/23 & 11h00 P
) FSTG
7/12: 25/04/23 a 11h00 A
8/12: 26/04/23 a 11h00 3% S el
9/12 : 27/04/23 a 11h00 - 22

10/12: 28/04/23 a11h00
11/12: 03/05/23 a 1100 o
12/12: 10/05/23 a 11h00

022 23 48 B0:—iilgdl - pliasul - i) laodl = (30 (34 S0 ) digoanly ol i Ladl oyl i3 . 3 cgrilagll gl £ Ll

Bd. Brahim ROUDANI, 3 Rue Ibn Al Arif, Résidence YASMINA (Prés du Centre Ben Omar) — Maérif - Casablanca
Tél.: 022 23 48 80 E-mail : c.r.f.najib@hotmail.com
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Nom et Prénom : Mme JELLOUL M OHAMED

Nombre de Séance  : 12 séances au rythme de 03 a 05 séances/sem

Prix de la séance : Kmp;>= 180DH

Total Séances : Kmp12 x 12 = 180dh x 12 = 2160 dh

Arrétée la présente a la somme de : Deux Mille Cent Soixante dh.

C.R.F NAJIB Dr. NAJIB

Docteur | \Joreddme NAJIB
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Bd. Brahim ROUDANI, 3 Rue Ibn Al Arif Résidence YASMINA (Prés du Centre Ben Omar) - Maérif - Casablanca
Tel. : 022.23.48.80 / 022.23.48.81 - Fax : 022.23.48.81




M G mall INFOPAC KONICA M. <servicepac2016@gmail.com>

Fwd: ACCORD REEDUCATION

1 message i

Mohamed Jelloul <mjel9065@gmail.com> 11 mai 2023 a 09:49

A : servicepac2016@gmail.com

---------- Forwarded message ---------

De : PRISE EN CHARGE <pec@mupras.com>
Date: jeu. 13 avr. 2023, 11:01

Subject: ACCORD REEDUCATION

To: mjel9065@gmail.com <mjel9065@gmail.com>

Bonjour ,nous vous informons que votre demande accord rééducation est accordé pour 12
séance .

merci

" MUPRAS

Mutuelle de Prévoyance
& d’Actions Sociales
de Royal Air Maroc

Tel : 00212522 20 45 45 (LG)

Centre d'affaire Allal Ben Abdellah. 49, Angle
Rue Allal Ben Abdellah et Rue Mohammed Fakir
6éme Etage. Casablanca
https://www.mupras.com



