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7 ‘ LABORATOIRE EL KHALIL D’Analyses Médicales et B slogiques

Biochimie = Bactériologie « Hématologie « Immunologie - Hormonologie - Oncologie = Parasitologie = Mycologie -V  logie = Spermiologie

Médecin Biclogiste

Dr. Hoda OUALI ALAMI Diplémée de la Faculté de Médecine de Rabat ‘_.?'nh \:41.9“ CE

A

093061166

FACTURE N° : 2010280026
Casablanca 3:28-10-2020

Mr Mohamed LOUGANI
Demande N° 2010280026

Analyses :
Récapitulatif des analyses

CN Analyse Val Clefs
0118 Glycémie B30 B
0119 Hémoglobine glycosylée B100 B

Total des B : 130
TOTAL DOSSIER : 160.C0DH

Arrétée la présente facture a la somme de : cent soixante dirhams

252, Bd. EL KHALIL , Hay My Abdellah, Ain Chok, Casablanca—- T¢l : 052252 252/ FAX:
0522211090

E-Mail : labo.elkhalil@gmail.com— Patente N : 34046060 - I.F.N : 15214903 - °NSS : 4204096

ICE : 001603906000091
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LABORATOIRE EL KHALIL D’Analyses Médicales >t Biologiques
()
Biochimie - Bactériologie - Hématologie - Immunologie - Hormonologie - Oncologie - Parasitologie - My  logie - Virologie - Spermiologie
Médecin Biologiste
Dr. Hoda OQUALI ALAMI Diplémée de la Faculté de Médecine de Rabat ‘“’-OJ-W-” 4‘3‘” SR .0

Date du prélévement : 28-10-2020 "Mr Mohamed LOUGANI |
Code patient : 1710130022 Dossier N° : 2010280026 ;

Né(e) le : 30-06-1940 (80 ans) Prescripteur : Dr MAJD EL A AMI
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Glycémie a jeun /2,34 gL (0,70-1,10 1,38
(Technique enzymatique— AU 480 BECKMAN) 12,99 mmol/L (3,89-6,11
Glycémie & jeun
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Hémoglobine glyquée (HbA1c /82 % (4,0-6,0) 7.3
g gty
(Tosoh Biosciences GX - HPLC)
Variant Hémoglobine Absence de variant d'hémoglobing
Valeurs de référence :
Sujet normoglycémique : 4,00 a 6,00 % de I'némoglobine totale.
Sujet diabétique équilibré : objectif ciblé autour de 6,50 %.
| Diabéte mal équilibré : taux supérieur a 8,50 %.
’ Hémoglobine glyquée (HbA1c)
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Validé par : 'r Hoda OUALI ALAMI
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ALT MEDICAL sarl |

*  yotre partenaire santé 03/11/2020
i CLIENT

84, Rue Salim Cherkaoui, Quartier d¢¥ hopiteux, casablanca
RC: 301495 ; CNSS: 6235627
BANQUE: ATTIJARI WAFABANK; COMPTE N°: 103B000000191 MR LOUGANI MOt AMED
TEL / FAX : (212) 05 22 27 60 31
MOBILE : (212) 06 58 95 71 74
E-mail : alt.medical.sarl@gmail.com

Désignation Quantité P.UHT P.Total HT
BANDELETTES DE GLYCEMIE B50 3 141,67 425,00
TOTALHT 425,00
TVA20% 85,00
TOTAL TTC 510,00

Arretée la presente facture a la somme de: CINQ CENT DIX DIRHAMS TTC,

b B

Siége Social : 84, rue salim cherkaoui, quatier des hopiteux casablanca
I.F.N° : 15160259 Patente n°:36395103 R.C : 301495 CNSS : 99977 |
Teél:(212) 5 22 27 60 31-Fax:(212) 5 22 20 5110 E-mail : alt.medical sarl@gn il.com.

ICE : 000010644000023




