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

~onditions générales :

=  Le cadre réservé a l'adhérent doit 8tre diment renseiglé

= Le cadre réservé au médecin doit &tre rengeigné par le praticien lukméme notamment la nature de la maladie.

s  Lavalidité de la feuille de soins est limitée a 3 mm.s a compter de la premiére consultation

= L'entente préalable est exigée potzr 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 & joindre a la feuille de
s0ins.

*harmacie :

= Les vignettes des medicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.

= Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit &tre jointe.

ladiologie et Biologie :

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

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

Jptique :

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

Yééducation :

= ['entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
réeducations

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

Jentaire :

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

= La facture doit &tre jointe & la feuille de soins pour toute demande de rembaursement.

= Laradic-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.

Vialadie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

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

maois.
J
Adresses Mails utiles 1
Reéclamation contact@mupras.com

Prise en charge pec@mupras.com

Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.cam

a MUPRAS garantit e respect de la loi n° 09-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données

) caractere pr‘SOnnel‘
VIUPRAS : Cent
C

Allal Ben Abdellah - Géme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier de I'Horloge
asablanca 20000 - Teél 522 2045 45 [LG) - Fax: 05 22 22 78 18 - www.mupr
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& d’Actions Sociales
de Royal Air Maroc

Déclaration de Maladie : N° P19-0004451

O Maladie ODentaire /) ( , | ﬂ;] Optique O Autres
Cadre réservé a I'adhérent (e) \*.\'\ < D L l.;,f \

Matricule :.....J. .. T SE:DTE_T}E—JJ ...... R

(O Actif (J Pensionné(e) O Autre:........ I
Nom & Prénom : &4%{5:’;0(&’&}'(%!6@ Date de NAISSANCE ©...c.cvoeeeceerceeee e
AUPBEBEB - o e S R e e e e meeessraaasnrmenens i s amn s
MO e e R s o Total des fraiS eNgAgES :.........oeeeeieieeeeeeeee e Dhs
J

Cadre réservé au Madecin ===

Py e CEOULADI
Cachet du médecin: 4 Dr Ca igryad

2
Date de consultation : .. fl"\,/C.;... i
Nom et prénom du malade : & s...4. 0 DA
P L W W A & W :
Lien de parenté : () Luimeéme (O Conjoint
Nature de la rnaladie\...‘_‘_;‘.'j..‘.-;~;; ¥ \. o IRY o AR RV =

= e .,;...,...._,......4.‘..2..,.r-'§‘.

. A
En cas d'accident préciser les causes et circonstances :

Dans le cas ou la maladie ‘aurait un caractére confidentiel, commumguéres renseignements sous pli confidentiel & I'attention du
meédecin conseil de la Mutuelle

" o
10 3 A

a =iy

: ? —E=r 70
Jatteste sur I'honneur 'exactitude des renseigndments por’é&s sur la présente declaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative a la p!*otect:ioh des dennées personnelles.
Fait a: | Le:.....aa.k | (- s N

AAAAAAAAAAAA sesssnsrsssnasasnssaasssnancisrnonns ki f A

Signature de I'adhérent(e] :.
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4 8 RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES,_,M % B e, RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Dates des Natures des Nombre et Montant détaillé | Cachet et gighature du Médecin

Actes Actes Ceefficient des Honoraires a‘ctestantjk Paigment des Actes
1§

./{/( BT 0. — é_t;(q(){’{ ‘l'/ Important :

: C‘(.(“'{C M. Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de I'0L

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

¥, C ] . T ., . . SOINS DENTAIRES Domte || Naturedie|
S o . S e . Traitées Soins |

.

EXECUTION DES ORDONNANCES ~ =~ - = - CCEFFICIENT 'f

DES TRAVAUX

Date ‘Montant de |la Facture
et Ging @

AR,

t

L

MONTANTS
DES SOINS

DEBUT ‘
D'EXECUTION

ANALYSES - RADIOGRAPHIES

Cachet et signature du Date Désignation des Montant -
Laboratoire et du Radiologue Ceefficients des Honoraires
,,,,,, T T P S RS o TAA fH i e e ma e A e e PR AR SR AL B D'EXECUTION \

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, D T |
R e 0D.F DETERMINATION DU CCEFFICIENT

2 PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE e
CCEFFICIENT

DES TRAVAUX

2 AUXILIAIRES MEDICAUX

Cachet et signature Date des Nombre Montant détaillé
du Praticien Soins AM PC 1M 1V des Honoraires

MONTANTS
DES SOINS
(Création, remont, adjonction) E—

Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire a la profession

DATE DU \'
DEVIS [

- DATE DE
L'EXECUTION

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTION
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CABINET DE CARDIOLOGIE ET EXPLORATIONS CARDIO VASCULAIRE

.MME HIBOUR MALIKA
Casablanca, le 11/02/2020

NOTE D’HONORAIRE
CONSULTATION. .o cvitiiiiiinsanesisisisisnrisnniinsianimennes 250DH
ECHO CARDIAQUE ....coviiiiiiniininricsisiniiniii. 850 DH
TOTAL vovcerrecessssossasesssorsosesossnsnnnvavassnsssassosaniavose 1100DH

Arrétée la présente facture a la somme de :

MILLE CENT DIRHAMS

DR-A.CHQULADI




LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES & SCIENTIFIQUES 7/ 74 RABI

Docteur Asmae LAHLOU RABBAA

Pharmacien Biologiste

Diplomée des Universités de Lyon & Paris

Ancien Interne des Hopitaux de Paris

C.E.S. d’'Hématologie - Biochimie Clinique
Bactériologie et Virologie - Immunologie Générale
Parasitologie et Mycologie - Pathologie Médicale

Membre de la Société Frangaise de Biologie Clinique

Prélévement du : 13/02/2020 a 10:56:31

Editondu  :1302/2020 L AR
JB53863

RIDCHIMIE

(COBAS ROCHE C111)

Ferritine

(Tech : ELFA Minividas BioMerieux)
Valeurs usuelles :

Femmes cycliques :9.3 - 159 ng/ml
Femmes ménopausées : 24.4 - 278 ng/ml

MAROQUEURS CARDIACUES

Troponine Ic 3G
(Tech: AIA 360)

Vitamine D2/D3(25 Hydroxy-Vitamine D)
(Tech : ELFA Minividas BioMerieux)

Résultat

Valeurs souhaitables : 30 - 100 ng/ml

Carence :<20 ng/ml
Insuffisance :20-29 ng/ml
Toxicité :>100 ng/ml

Mme. HIBOUR MALIKA
Dossier n°; 2002133220

Dr. CHOULADI ABDELKHALEK

Page : 3/3
Normes Antériorités
88,41 ng/mi
<0.02 ng/ml (<=420,06)
< 8.1 \ ng/rnl 1,45)
.

51, Boulevard. Rahal El Meskini - Résidence ESSAFA - 1€f étage - Casablanca
Teélephone. : 05.22.44.19.77 - Fax : 05.22.44.19.78 - E-mail : alfarabi-lahlou @hotmail.fr
Identification.Fiscale : 41903968 - Taxe Professionnelle : 34303968 - CNSS : 2291087 - ICE : 001634209000008




LABORATOIRE D’ANALYSES MEDICALES & SCIENTIFIQUES 7/ FARABI

Docteur Asmae LAHLOU RABBAA

Pharmacien Biologiste

Diplomée des Universités de Lyon & Paris

Ancien Interne des Hopitaux de Paris

C.E.S. d’Hématologie - Biochimie Clinique
Bactériologie et Virologie - Immunologie Générale
Parasitologie et Mycologie - Pathologie Médicale

Membre de la Société Frangaise de Biologie Clinique

Prélévement du : 13/02/2020 a 10:56:31
E TR

JB53863

Edition du -13/02/2020

BIOCHIMIE
(COBAS ROCHE C111)

Glycémie (a jeun)

(Glucose HK-Roche) soit

Hémoglobine glycosylée 3° géneration

( Tech: Cobas Roche Cl111)

Mme. HIBOUR MALIKA
Dossier n® : 2002133220
Dr.CHOULADI ABDELKHALEK

G Normes
1,59 - @ (0,74 4 1,09)
8,82 mmol/l

Y
8,59 . % (4,845,9)

Page : 2/3

Antériorités

Selon les recommandations de L'A.D.A, les valeurs dHBA1¢ > 6.5% pdrmettent d'établir le diagnostic de diabéte sucré.
Pour les valeurs comprises entre 5.7% et 6.4% : risque de d abéte.

Urée

(Tech: Cobas Roche Cl111) soit

Créatinine

( Tech: Cobas Roche C111) soit

Acide urique

(Tech:Cobas Roche C111)

soit o

Cholestérol total

(Tech : Cobas Roche)

soit

Cholestérol HDL

(Tech: Cobas Roche C 111) soit
FEMME
Pas de risque : > 0.65
Risque modéré : 0.45-0.65
Risque élevé : < (.45
Cholestérol LDL

p

soit
INDEX D'ATHEROGENICITE
LDL/HDL
CT/HDL
Triglycérides
(Tech : Roche Cobas C111) soit

0,31 g/l (0,166 a 0,485)
5,18 mmol/l
82 pmol/L (534115)
927 mg/L (6413)
374 v umol/ (142,8 4339,2)
62,83 + mg (24 4 57)
.
2,77 s gl (1,542)
7,15 ) mmol/l
0,41 - gl (>=2a065)
1,06 mmolA
e
2,02 . gl (1241,6)
5,21 \ mmol/l
4,93 . (<=4355)
6,76 . (< =12455)
1,70 . - @ (<=4al5)
1,94 mmol/l

51, Boulevard. Rahal El Meskini - Résidence ESSAFA - 18 étage - Casablanca

Téléphone. : 05.22.44.19.77 - Fax : 05.22.44.19.78 - E-mail : alfarabi-lahlou@hotmail.fr
Identification.Fiscale : 41903968 - Taxe Professionnelle : 34303968 - CNSS : 2291087 - ICE : 001634209000008




LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES & SCIENTIFIQUES 4/, FARABI

Docteur Asmae LAHLOU RABBAA

Pharmacien Biologiste

Diplomée des Universités de Lyon & Paris

Ancien Interne des Hopitaux de Paris

C.E.S. d’'Hématologie - Biochimie Clinique
Bactériologie et Virologie - Immunologie Générale
Parasitologie et Mycologie - Pathologie Médicale

Membre de la Société Frangaise de Biologie Clinique

Prélévement du : 13/02/2020 a 10:56:31 Mme. HIBOUR MALIKA .
e IHAINR LA Dossier n° : 2002133220 |
JB53863 Dr. CHOULADI ABDELKHALEK :
Page : 1/3 ‘
HEMATOLOGIE
SYSMEX XN-350 (Fluorescence en cvtométrie de flux)
Normes Antériorités
HEMATIES 3,89 « 10M2L (4,49 25,08)
Hémoglobine 11,6 g (11,94 14,6)
Hématocrite 333 % (36,6 444)
VGM 85,6 L (82,9 498)
TCMH 29,82 pe/L (272a33)
CCMH 3483 - % (31,8434,7)
LEUCOCYTES 6,0 10"9/L (4,01211,42)
Polynucléaires neutrophiles 39.5 . % (41470,7)
soit 2.37 1079/L (1,7547,5)
Polynucléaires éosinophiles 3,0 s % (0.141,2)
Soit 0.18 109/L (0,01 40.4)
Polynucléaires basophiles 0,0 % (0.1al1)
soit 0 + 10ML (0,0140,07)
Lymphocytes 52,7 . % (183245.7)
soit 3,16 1079/L (1,24 43,97
Monocytes 4,8 % (4.2a118)
soit 0.29 1079/L (0,254 0,84)
PLAQUETTES - - 215 10%9/1L (185 4 445)

Anémie
Anisocytose - Anisochromie - Poikylocytose - Présence de schizocytes,d'annulocytes

VITESSE DE SEDIMENTATION

VS Iére heure 30 + mm (3a7)
VS 2éme heure 60 «  mm (7a17)
IMMUNO-SEROLOGIE
Normes
G,
PROTEINE C REACTIVE U.S 1,26 mg/| (<=45) (N

( Tech : Cobas Roche C111)

51, Boulevard. Rahal El Meskini - Résidence ESSAFA - 1€f étage - Casablanca
Téléphone. : 05.22.44.19.77 - Fax : 05.22.44.19.78 - E-mail : alfarabi-lahlou@ hotmail.fr
Identification.Fiscale : 41903968 - Taxe Professionnelle : 34303968 - CNSS : 2291087 - ICE : 001634209000008




fABINET DE CARDIOLOGIE ET D EXPLORATIONS CARDIOVASCULAIRES

Casablanca, le 11/02/2020

MME HIBOUR MALIKA

ECHO-DOPPLER CARDIAQUE

ECHO :
- Ventricule gauche de taille et de fonction normale
- Fonction systolique normale avec FE= 62%
- Valves mitrale : Souples avec cinétique normale pas de végétation
- Valves aortiques : Sigmoides aortiques non épaissies avec ouverture normale
- Parois : Hypertrophie septale
- Cavités cardiaques droites non dilatées
Péricarde : Pas d’épanchement péricardique

DOPPLER
- E/A<]
- Insuffisance mitrale minime
- Insuffisance aortique minime
- Les autres flux sont normaux

CONCLUSION

-HVG AVEC HYPERTROPHIE SEPTALE
-FONCTION SYSTOLIQUE NORMALE AVEC FE=62%
-TROUBLE DE RELAXATION

-INSUFFISANCE MITRALE MINIME

- INSUFFISANCE AORTIQUE MINIME

-PAS D’EPANCHEMENT PERICARDIQUE

DRA.CHOULADI




.« v
s Dr A. CHOULADI
CG NOM:HIBOUR MALIKA ID: Genre:  Age: DDN :01-01-1960 Date Test :11-02-2020 15:43
Case #: Investigation #: Médecin Référent:Dr A. CHOULADI -
| Hiommimy] 25mrvs| [ - [Fitfe Brindipdl:0p: Fitte ADSOR:].

1000 Hz | Interval. QT - 416 ms

Frégquence :

Suggestion :
Durée ECG : 6s | Interval.QTec : 449 ms Total Batts 8, Batts Normaux 8,*** - constant avec maladie pulmonaire, Anomalie ST onde T non spécifique,
“ | ECG Anormal ECG,
FC: 70bpm | Axe P : 13.3° .
Durée P : 119 ms | Axe QRS ; -27.3° .
Durée QRS : 79ms | Axe T: 113.3°
Durée T : 307 ms {RV5/SV1: - 0.34/0.77mV
Interval.PQ : 160 ms |RVE+S8V1: 1.12mVi Signature Médecin:
Bulld: 20130607 ' Tmpmé: 11-02-2020 15:44:20
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