RECOMMANDATIONS IMPORTANTES A LIRE FOUR"
ACTIVER LES REMBOURSEMENTS ET EVITER LES REJETS

-

Conditions générales :

®  Le cadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné.

- Le cadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien lui-méme notamment |a nature de la maladie.
La validité de |a feuille de soins est limitée a 3 mois a compter de la premiére consultation.

'entente préalable est exigée pour toute hospitaisation médicale, chirurgicale, soins dentaires speciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ains
que pour tous les actes effectués en série.

En cas d’accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de |"accident est a joindre a la feuille d¢
s0ins

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 :

L 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 di: meédecin prescripteur et la facture de |'opticien sont a joindre a la feuille de soins.
Rééducation :

"  'entente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations.

= Pour le remboursement, |a facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soins
Dentaire :

En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins es
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 étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6
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Adresses Mails utiles

o Réclamation contact@mupras.com
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Prise en charge pec@mupras.com

0 Adhésion et changement de statut adhesion@mupras.com
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Docteur Dina Yaelle Zafrani Lo JOby 3,03 3557848

Cabinet de chirurgie gynécologique %
Spécialiste en cancérologie du sein et du pelvis W
Spécialiste en chirurgie de I’endométriose w;,;riessnsgw
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E-ma il : dina.yaelle@gmail.com




Docteur Dina Yaelle Zafrani Lias iy (30,05 3553500
Cabinet de chirurgie gynécologique

éciali ancérologi in lvis
Spécialiste en chirurgie de I’endométriose

Diplémée de la Faculté de Médecine de Lille & France
Ancienne Praticienne de I'Institut Gustave Roussy & PARIS
Ancienne Chef de clinique du CHU de Dijon

Ancienne Assistante du Cente Oscar Lambret 3 Lille

Ancienne Assistante du Centre Georges Francois Leclerc 3 Dij jon
Ancienne externe de I'hopital Necker 2 Paris
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Docteur Dina Yaelle Zafrani L0 by 31,85 55780
Cabinet de chirurgie gvnécologique

ialiste ancérologi in et elvis
écialiste en chirurgi I'endomé
Diplomée de la Faculté de Médecine de Lille 3 France
Ancienne Praticienne de I'Institut Gustave Roussy & PARIS
Ancienne Chef de clinique du CHU de Dijon
Ancienne Assistante du Cente Oscar Lambret 2 Lille

Ancienne Assistante du Centre Georges Francois Leclerc 3 Dijon
Ancienne externe de I'hopital Necker  Paris
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Docteur Dina Yaelle Zafrani

Cabinet de chirurgie gynécologique

Spécialiste en cancérologie du sein et du pelvis

Liaad Jly (53158 3598 A1

Spécialiste en chirurgie de I'’endométriose

Diplémée de la Faculté de Médecine de Lille a France

Ancienne Praticienne de I'Institut Gustave Roussy a PARIS
Ancienne Chef de clinique du CHU de Dijon

Ancienne Assistante du Cente Oscar Lambret a Lille

Ancienne Assistante du Centre Georges Frangois Leclerc a Dijon
Ancienne externe de I'hopital Necker & Paris
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LABORATOREDE PTHOLOGE BOURGOGIE

Dr. Leila BENKIRAN

DEMANDE D’EXAMEN ANATOMO-CYTOPATHOLOGIQUE

-
Y L
4

Ordonnance du Docteur : _ ; ;*'Q
Nomuet Prénom | o, : b P Mr |:| Mme D Mile |:| ENFD
Age :
Reéférence : . G\mﬂ,f\‘{‘\c)d
Siege et nature du Prélevement : ................. S IS fo
Cytologie :
- Frottis de dépistage : - Vagin[:] Exocolg ' Endocolg Endométre []

’ - Date des derniéres regles : ...

| - Traitements éventuels : ... %ﬁy/” /%S&EV

Renseignements cliniques et paracliniques : .
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14. Bd Ain Taoujtate - 2¢ étage - N 18 - Bourgogne - Casablanca - Tél. : 0522.27.85.48 - Fax : 0522 2785 64
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CENTRE RADIOLOGIE ANFA

Casablanca, le 28/09/2020

Facture N° 3961

Nom patient - FADILI ATIATE

Fxamen(s) réalisé(s) :
TOMOSYNTHESE
BILAN SENOLOGIQUE

Montant - mille deux cents (1200 DH)

ARRETEE LA PRESENTE FACTURE A LA SOMME DE :
MILLE DEUX CENTS DH

.CA
REGLEMENT EN ESPECES (OLORR ANE
= RADWILY/ 7 ak
CENL‘E ‘Egjm}‘.ﬁ “ "af

GASABLAY
~7 O T
oA O

Té\:

5, rue Ali Abderrazak, Casablanca - Tél. : 0522 94 97 97/98/99 - E-mail : centreradiologieanfa@cra.ma
Scp Capital 120.000,00 DH - I.F. N® 01003038 - Patente N° 35804437 - C.N.S.S. N° 2701557
ICE : 0016916150000089 - Cpte Bancaire, BMCE Casa Agence Marina : 011 793 00 00 59 210 00 00 612 65




A.TOUIMI BENJELLOUN

pPharmacien Biologiste

Docteur d'Etat en Pharmacie
professeur Agrégé de Biochimie
de la Faculté de Nancy

Docteur J. TAZI SIDQUI

Anatomo-cytopathologiste
de la Faculté de Paris Vi
Ancien Maitre-Assistant

C.H.U de Rabat

Y.TOUIMI BENJELLOUN
Ep.TAHIRI

pPharmacien Biologiste
de I'Université Libre
de Bruxelles

Membres LM &, blﬂ International

FACTURE

Numéro e0924002
N° Matricule:0010876 A
Analyses du 24.09.2020

prescrit par : Dr ZAFRANI DINA YAELLE

Madame FADILI Atiate
8 RUE POINT DU JOUR

CASABLANCA
RAM MUPRAS

Le 28 Septembre 2020

NF TSH SERO T4L

FERT C125 C199 PDS1

TOTAL deS B ..c.cccascccecn=s

TOTAL Facture

Part a la charge du patient

Net a payer

PAYE

- 1.598 (Tarif RAM)
= 1.422,22 DH

100% 1.422,22 DH

: 1.422,22 DH

11 & 13, Rue Houcine Ben Ali (Ex MurdoEch) ~CASABLANCA 20 070 - Tél: 0522 27 64 84 -052227 99 72 - 0522 20 03 37 - Fax: 0522 27 35 61
m

ail: labo@lascoudon.ma - Site Web: www.lascoudon.ma
CNSS N° 1096256 - TP N° 35503562 - 35503564 - IF N° 40302380 - 40302385 - ICE : 001586039000022 - 001586027000055
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DOCTEUR DINA YAELLE ZAFRANI
Gynécologie Médicale et Chirurgicale

- Diplédmée de la Faculté de Médecine de Lille France

- Ancienne Praticienne de I'Institut Gustave Roussy PARIS

- Ancienne Chef de clinique du CHU de Dijon

- Ancienne Assistante du Cente Oscar Lambret a Lille

- Ancienne Assistante du Centre Georges Frangois Leclerc a Dijon

Lo il 31,85 359810
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D9 B LS sl 19u01)d ppa S pes Adilu Buclus

Casablanca, le 17 Septembre 2020

Je soussigné, docteur ZAFRANI Dina Yaelle, chirurgien gynécologue, certifie

avoir examiné ce jour Madame FADILI ATIATE.

Le montant des honoraires percus a lissue de la consultation + Echographie s'éléve a 600 dirhams.

13 Bd Ain Taoujtate (en face Clinique Badr) Résidence ILIAS
Bourgogne 20050 - Casablanca - Tel : 0522 430 430 - Gsm : 06 70 019 966
E-ma il : dina.yaelle@gmail.com - Site Web : www.docteurzafrani.com




DOCTEUR DINA YAELLE ZAFRANI Lad Joky 531,83 35978

Gynécologie Médicale et Chirurgicale AT g g sluid) o) pel Anlpa g ulall
- Diplémée de la Faculté de Médecine de Lille France (L Jat) caladl Al Ry
- Ancienne Praticienne de I'Institut Gustave Roussy PARIS lats pulys Bl e Tl Taeylass
- Ancienne Chef de clinique du CHU de Dijon O9as gaeladl Ladfiel! dabiay Adile Al
- Ancienne Assistante du Cente Oscar Lambret a Lille (J) Grea¥ ISyl S a0 dslu 3uclus
- Ancienne Assistante du Centre Georges Frangois Leclerc a Dijon 092w 2 JpdS gl 1gdlpd mhge S pen Al Sucls

Casablanca, le 17 Septembre 2020

COMPTE -RENDU D'ECHOGRAPHIE PELVIENNE DE Mme FADILI Atiate le 17/09/2020
Indication:Controle de fibromes

Utérus: - Antéverse, mesurant  160X70 mm

- myométre: hétérogéne, a contours bosseles

-fibromes: siége de au moins 3 fibromes: I'un 111X97mm intracavitaire, le deuxiéme de 29mm intramural et le
troisieme de 37mm également intramural mais pas intracavitaires

-Endométre; Stérilet en place dans le fond utérin,

Ovaire droit: -mesurant 55X44 mm contenant un kyste d'aspect fonctionnel de 43mm

Ovaire gauche:-mesurant 26x17 mm Folliculaire

Douglas:
-libre

Conclusion: Stabilité des fibromes et apparition d'un kyste fonctionnel & droite, le reste de I'échographie gynécologique est
sans particularité.

13 Bd Ain Taoujtate (en face Clinique Badr) Résidence ILIAS
Bourgogne 20050 - Casablanca - Tél : 0522 430 430 - Gsm : 06 70 019 966
E-ma il : dina.yaelle@gmail.com - Site Web : www.docteurzafrani.com




LABORATOIRE DE PATHOLOGIE BOURGOGNE I
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"

Dr. BENKIRAN Leila ICE 001689609000045 .

14, bd Ain Taoujtate, N°18, 2éme étage. Bourgogne
Tél: 022278548 Fax : (022278564

Patente 35615070 |F28823881

FACTURE

N°: 2009181425
Du: 18/09/2020

Nom patient: NMme FADILI ATIATE

Examens Cotation(P) Prix Dhs
FROTTIS MONOCOUCHE 290 200,00
Total 200,00

Arrétée la présente facture & la somme de :
DEUX CENTS DIRHAMS
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LABORATOIRE DE PATHOLOGIE BOURGOGNE

Dr. Leila BENKIRAN

Nom et prénom : Mme FADILI ATIATE
Age : 47 ans

Prescripteur : Dr. ZAFRANI YAELLE
N° Anapath : 2009181425

Date réception : 18/09/2020
Nature du prélévement : frottis cervico-vaginal en monocouche
Renseignements cliniques : frottis dépistage.

Casablanca, le 21/09/2020

COMPTE RENDU ANATOMOPATHOLOGIQUE

TECHNIQUE MONOCOUCHE :

Qualité du frottis : optimale.

Diagnostic descriptif :

1) Evaluation hormonale :

Bonne trophicité.

2) Microbiologie :

Inflammation modérée avec présence de coccobacilles de type Gardnerella Vaginalis.
3) Modifications réactionnelles :

Présence de quelques clue cells ou cellules preuve au cytoplasme chargé de
coccobacilles de type Gardnerella Vaginalis. Parakératose. Métaplasie malpighienne
mature. Noyaux de cellules intermédiaires un peu gros et dystrophiques a 2,5 fois la
normale. Cellules vacuolaires.

4) Cellules pavimenteuses :

Superficielles et intermédiaires normales ou chargées de coccobacilles.

5) Cellules glandulaires :

Sans.

CONCLUSION :

- Frottis cervical jonctionnel, modérément inflammatoire avec stigmates de
cervicite 2 Gardnerella Vaginalis.

- Absence de signe de dysplasie ou de néoplasie.

Dr Benkiran Leila

O522.1.35.4: Sl 0520.21.85.8: il Lo J01. 05, 1 18 03 . L) ol bl g 0

14, Bd Ain Taoujtate - 28 étage - N° 18 - Bourgogne - Casablanca - Tél. : 0522.27.85.48 - Fax :
E-mail : labpathologie.bourgogne @yahoo.fr




Casablanca, le 28/09/2020

Patient : FADILI ATIATE
Prescripteur: DR ZAFRANI DINA-YAELLE

BILAN SENOLOGIQUE

Mon cher confreére,

Veuillez trouver ci-dessous le compte rendu de l'examen pratiqué dans notre centre.

Examen réalisé sur un appareil de tomo-mammographie (General Llectric (Pristina) mise en service
en janvier 2018

Indication :
Examen de dépistage.

Contexte clinique:

Patiente nullipare agée de 47 ans.

Pas d'antécédents mammaires personnels ou familiaux.
Examen clinique normal.

TOMO-MAMMOGRAPHIE NUMERIQUE

Seins glandulaires (type 2).

Pas de sur-opacité suspecte ni de signe de divergence architecturale.
Pas de foyer de micro-calcifications suspect

Pas d'adénomégalie axillaire.

Pas d'anomalie des plans cutanés.

ECHODOPPLER + ELASTOGRAPHIE

Présence de trois formations kystiques strictement transsonores a parois fines mesurant 10, 12
et 18mm.

Pas d'atténuation suspecte.

Pas de lésion tissulaire.

Pas d'adénomégalie axillaire.

Pas d'anomalie des plans cutanés.

CONCLUSION

Présence de trois kystes typiques du QSE gauche.
Examen normal par ailleurs.
ACR 1 a droite et ACR 2 a gauche.

Classification Bi-Rads de I’ ACR (American College of Radiology)

ACR 1 : Aspect normal ACR 2 : Aspect bénin ACR 5: Aspect malin
ACR 3 : Aspect probablement bénin ACR 4 : Aspect suspect de malignité
Merci de votre confiance Docteur J z}wad EL AOUD

ﬁ—ﬂ[/—’_’_«
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LABORATOIRES D’ APPLICATIONS SCIENTIFIQUES

+A. TOUIMI BENJELLOUN Docteur J. TAZI SIDQUI | Y. TOUIMI BENJELLOUN
i Ep. TAHIRI
Pharmacien Biologiste Anmomo-cyropol'%olognste |
Docteur d'Etat en Pharmacie de la Faculté de Paris VI | Pharmacien Biologiste
Professeur Agrégé de Biochimie Ancien Maitre-Assistant | de ['Université Libre

de la Faculté de Nancy C.H.U. de Rabat | de Bruxelles

Membres Unl blﬂ International
Dossier N°e(0924002

Docteur ZAFRANI DINA YAELLE Madame FADILI Atiate
13 BD AIN TAOUJATE RES ILIAS 8 RUE POINT DU JOUR
CASABLANCA CASABLANCA

RAM MUPRAS
Patiente née le 15.11.1972 47 ans

Tr: ROYAL AIR MAROC MUPRAS
Enregistré le 24.09.2020 a 8h01
Edition du 24 Septembre 2020

HEMATOLOGIE

Valeurs de rétérence

HEMOGRAMME

(Sysmex XT1800i)

Globules rouges 4.420.000/mm?* (4,0-5,0 Mill)
Hémoglobine 13,0 g/100ml (12,5-15,0)
Hématocrite 40,0 % (36,5-44,0)
Volume globulaire (VGM) 90,5 u? (83-98)

Teneur globulaire (TCMH) 294 pg (27-32)
Conc. globulaire (CCMH) 325 % (32-36)

Leucocytes 6.220 /mm? (4000-10000)
Polynucléaires neutrophiles 424 % 2637 /mm3 (2100-8890)
Polynucléaires ¢osinophiles 32 % 199 /mm3 (30-590)
Polynucléaires basophiles 05 % 31 /mm?3 (10-70)
Lymphocytes 44,1 % 2743 /mm? (1260-3350)
Monocytes 98 % 610 /mm3 (250-850)

Plaquettes * 404.000 /mm? (150.000-400.000)
Volume plaquettaire moyen (VPM) 8.9 fL (9,1-11,9)

(Technique ROCHE Cobas 6000)
Valeurs de référence

Ferritine * 10,9 ng/ml (15-150)

Dr A. TQUIMI

Antériorités

26.08.17

4.790.000

14,4
43,9
91,6
30,1
32,8

6.630

3368
219
33
2380
630

361.000

8.4

Antériorités
02.09.19
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Dossier N°e(0924002

Docteur ZAFRANI DINA YAELLE
13 BD AIN TAOUJATE RES ILIAS
CASABLANCA

Patiente née le 15.11.1972 47 ans

Enregistré le 24.09.2020 a 8h01
Edition du 24 Septembre 2020

CA 19-9

(Vidas - Biomeérieux)

CA 125

(AlA 360 - Tosoh)

Thyroxine libre (T4L)
(COBAS 6000 - ROCHE)

TSH Ultra-sensible
(COBAS 6000 - ROCHE)

& Interprétation; - Euthyroidie

Pharmacien Biologiste
Docteur d'Etat en Pharmacie

Professeur Agrégé de Biochimie

de la Faculté de Nancy |

- Hypertyroidie

- Hypotyroidie

Docteur J. TAZI SIDQUI

Anatomo-cytopathologiste
de la Faculté de Paris VI
Ancien Maitre-Assistant |

CH.U. de Rabat |

Membres Uni ’blﬂ International

[ Y. TOUIMI BENJELLOUN
| Ep. TAHIRI

Pharmacien Biologiste
de I'Université Libre
de Bruxelles

Madame FADILI Atiate
8 RUE POINT DU JOUR

CASABLANCA

RAM MUPRAS

Tr: ROYAL AIR MAROC MUPRAS

MARQUEURS

Valeurs de référence

11,3 Ul/ml

27 Ul/ml (<

HORMONOLOGIE

(< 37)

Valeurs de référence

1,47 ng/dl

1,49 mUI/l

- de 0,27 a 4,2 mUI/I
< 0,15 mUl/1
> 7,00 mUl/I

(0,90-1,70)

(0,27-4,20)

Dr A TOYIMI E

Antériorités

Antériorités
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