RECOMMANDATIONS IMPORTANTES A LIRE POUR

ACTIVER LES REMBOURSEMENTS ET EVITER LES REJETS

Conditions générales

xtractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothe

jue pour tous les actes effectués en serie
. £n cas d’'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre a
Pharmacie :
Les vignettes des medicaments doivent etre obligatoirement jointes aux ordonnances
- Pour les meédicaments 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) d
pintes a I'ordonnance médicale pour toute demande de remboursement
-

Jn pli confidentiel du médecin prescripteur des radios peut étre e meédecin

anailyses ou demande par

a mutuelle

Optique :

L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de |'opticien sont a joindre a la feuille de soir

Réeducation

- Le cadre réservé a 'adhérent doit étre dament renseigneé
" Le cadre réservé au meédecin dot étre rens2igné par le praticien lui-méme notamment |a nature de
. t fet de soir sst limité I mois de la nre rweult atior
La valic 3 feuille de s¢ est limitée a 3 $d pter de la premiere consultation
- entente préalable est exXigée pour toute—hospitatisation médicale oins dentaires spé
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- U'entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de|
ducations
» Pour le remboursement, [a facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soin
Dentaire :
. En cas de prothéses ou de traitement canalaire accord préalable renseigné sur la feuille de soins e
obligatoire avant le début de traitement
. a facture doit étre jointe a |a feuille de soins pour toute demande de remboursement
- La radio ipres soins est obligatoire en cas de protheéses ou de traitement canalaires
Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :
3 déclarat je maladie chronique doit étre renseignée par le medecin prescripteur et renouvelee t 6
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MME EL JIHAD ASMAA CASABLANCA LE 23/03/2021

: COMPTERENDU DE FIBROSCOIE PICESTIVE RAVTE
INDICATION

DOULOEUR EPIGASTRIQUE

ENANEN

(Esophage-Jonction :
o L’cesophage est normal sur ses 41 cm.
o La jonction oeso-gastriques est en place.

Estomac-Pylore :
o L’estomac est tapissé d’'une muqueuse érythémateuse.
avec un lac muqueux clair et abondant.
o Le pylore est franchi sans difficulté.

Bulbe-2°Duodénum
o Au niveau du bulbe, on découvre des érosions ponctuformes .
o Le 2°Duodénum est sans particularité.

CONCLUSION

GASTRITE BIOPSIES .
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E-mail : berradagastro@hotmail.fr




Laboratoire de Pathologie du Centre

Pr. Laila Laraqui Dr Nouhad Benkirane
Anatomo - Cytopathologiste Anatomo - Cytopathologiste

Demande d’examen

De la part du Dr.

Nom et Prenowt:enﬁ

Date du prélévement ..

Référence ..

Nature de lacte réalisé

Thérapeutique préalablement instituée

Actes chirurgicaux antérieurs avec références . . ... ... . ‘»“,, A

Biopsie antérieure : oui [
Si oui, rappeler la référence, SVP

Pour F.C.V. et biopsie endométriale 3

- Date des derniéres régles

- Parité

- Durée du cycle
- Frottis monocouche : Vagin D Exocol |:] Endocol

- Frottis conventionnel : CBE : Endometre D

Signature et Qachet

ESPACE ERREDA - 52, Bd. Zerktouni - 3' étage, N° 25 - Casablanca - Tél. : 05.22.22.51.31/05.22.22.51.34 - Fax : 05.22.22.50.90
Patente N° 34206650 - TVA N° 819561 - CNSS N° 2364917
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ECHOGRAPHIE
K30 400DH
23/03/2021
FIBROSCOPIE
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LABORATOIRE HAY HASSANI

D'analyses Médicales et Biologiques
Immeuble B28, RDC N° 1, Bd. Ibn Sina - Hay Hassani - Casablanca

‘ Facture I

Facture N°  2021-002341

Date 18/03/2021
Patient Mme ELJIHAD Asmaa
Date Prélévement : 18/03/2021
TESE | Montant
HEMOGRAMME : NFS + PLQ 80 107,20
VITESSE DE SEDIMENTATION 30 40,20
CRP : PROTEINE-C REACTIVE 100 134,00
GLYCEMIE A JEUN 30 40,20
CREATININE 30 40,20
SGOT/ASAT aspartate aminotransférase 50 87,00| -
SGPT/ALAT alanine-aminotransférase : 50 67,00
SEROLOGIE HELICOBACTER PYLORI 180 241,20
VITAMINE D-25-Hydroxy-vitD ( 25 OH D2+D3 ) 450 603,00
Total B B 1000 | 1 340,00
APB 1,5 25,00
Majoration de garde
Total 1 365,00

Note d'honoraire: Mille trois cent soixante-cinq dirhams***

RC :272254 - T.P: 35001675 - |.F. : 51400810 - T.V.A: 751107 - C.N.S.S. : 6067195 - ICE : 0004 99965 000047

INPE : 093001261




Laboratoire de Pathologie du Centre

Dr, Mouhad BENKIRANE Pr. Laila LARAQUI

Casablanca, le 13/04/2021

FACTURE N°: 21/04407

Le laboratoire vous prie de croire a I'assurance de ses meilleurs sentiments et vous
présente le relevé de ses honoraires s'élevant a la somme de :

450,00 Dhs
QUATRE CENT CINQUANTE DIRHAMS
Concernant les analyses executées le 09/04/2021
Pour EL JIHAD ASMAA

Sur ordonnance du : Dr BERRADA A.

.

Espace ERREDA - 52, Bd. Zerktouni - 3¢ etage, N° 25 - Casablanca - Tél. : 022.22.51.31/022.2251.34 - Fax : 022.22.50.90
Email . labo_du_centre@yahoo.fr Patente N° 34206650 - TVA N° 819561 - CNSS N° 2364917 -ICE 000834360000045



Laboratoire de Pathologie du Centre

Dr. Nouhad BENKIRANE Pr. Laila LARAQUI

Casablanca, le 12/04/21

Nom & Prénom : Mme EL JIHAD ASMAA
Sur ordonnance du : Dr BERRADA A.
Réf. : 21H04285
Prélevé et parvenu au laboratoire le : 09/04/21
Organe ou siege du prélevement : Estomac
Renseignement(s) clinique(s) : Age : 33 ans
Biopsie gastrique apres traitement
Anti hélicobacter pylori

COMPTE RENDU ANATOMOPATHOLOGIQUE

Ce prélévement est constitué d'un fragment biopsique d’une muqueuse gastrique de type
fundique dont la composante épithéliale est bien différenciée de hauteur conservée et
sans anomalie cytonucléaire. Le chorion est légérement infiltré d’éléments
inflammatoires lympho-plasmocytaires.

La recherche d’hélicobacter pylori est restée négative.

Conclusion : Gastrite fundique chronique légére (+) non atrophique sans
signe d’activité sans hélicobacter pylori. -~
Absence de signe de dysplasie ou de métaplasie intestinale.
Pas de malignité.

Dr LLARAQUI

ESPACE ERREDA - 52, Bd. Zerktouni - 3" étage, N° 25 - Casablanca - Tél. : 05.22.22.51.31/05.22.22.51.34 - Fax : 05.22.22.50.90
Patente N° 34206650 - TVA N° 819561 - CNSS N° 2364917 - ICE 000834360000045
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MME EL JIHAD ASMAA CASABLANCA LE 18/03/2021

COMPTERENDU DPECHOGRAPRIE ABDOMMALE
INRIGATION

DOULEUR ABDOMINALE

EXARMEN

Foie-Hile : .
o Le foie est de taille normale, de contours réguliers, d’écho structure
Normo-échogéne. '
O Le hile est normal.
o _Vésicule-Voies Biliaires :
La vésicule est de paroi fine, de contenu clair, trans sonique.
o Les voies biliaires intra et extra hépatiques sont de calibres normaux.
Pancréas :
o Le pancréas est d’échostructure hypo-échogéne homogene.
Reins :
o Les deux reins sont de tailles normales, de contours réguliers , de
rapports cortico-médullaires conformes.

Rate :
o La rate est normale .

ECHOGRAPHIE ABDOMINALE NORMALE

20.100 byl yladl - Liolaall (Uighao Bagandl cipla) silagyll asaaly el = dgdl Gyllall - 4 AR - 4 djlac - G3als 5ylad 355
Centre Commercial NADIA Imm 4 Appt4 1 Etage, Bd Brahim Roudani (Ex. Route d'El Jadida) - Maérif Extension - Casablanca 20 100
Tél.: 052298 95 12/ 0522 98 35 77: iilall - Fax:052298 3577 : wslall
E-mail : berradagastro@hotmail.fr
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Dr. Samira BENBRAHIM
Pharmacien Biologiste
Dipléme Université Paris Descartes
DU Assurance de la qualité en biologie médicale
DU Auditeur qualité en biologie médicale

7

Nom: Mme ELJIHAD Asmaa
Casabl ,le: .
asa‘ AN - TR Code Patient : 19-05324 Prélévement du: 18/03/2021 13:33:
Dossier N°: 180321-043

AT pemandepurr BERRADA ABDERRAMIS

.

'Compte rendu d'analyses
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Page: 1/2

ANALYSES D'HEMATOLOGIE

Valeurs Usuelles

HEMOGRAMME : NFS + PLQ
(Technique : Sysmex XS1000 )

Globules rouges 2 4,47  10%/ul (4-53)
‘ Hémoglobine - 13,20 g/dl (12,5-155)
| Hématocrite § 37,60 % (37-46)
VGM § 84,12 L (80-95)
TCMH i 29,53  pg (28-32)
CCMH - 35,11 gydi (30-35)
Plaquettes ! 265  10%/uL (160 - 350 )
Globules blancs : 5470  juL (4000 - 10000 )
Formule sanguine
Neutrophiles : 52,5 % 2872,00 /mm? (2000 - 7500 )
Eosinophiles : 0,7 % 38.00 /mm? (100 -400)
Basophiles : 0.2 % 11,00 /mm? ( Inférieur 4 100 )
Lymphocytes : 34,7 % 1898,00 /mm’ (1500 - 4000 )
Monocytes s 11,9 % 651,00 /mm? (200 - 800)

VITESSE DE SEDIMENTATION
Premiére heure H 8 mm ( Inférieur a 10 )

Deuxiéme heure : 20 mm ( Inférieur 4 20)

Immeuble B28, RDC N° 1, Boulevard Ibn Sina, Hay Hassani - Casablanca ( & coté dar El Hamra)
Tél. : 0522 89 69 87 / 05 22 93 32 21 - Fax : 05 22 89 69 88

R.C.272254 - T.P.35001675- 1.5.51400810- TVA751107 - CNSS 6067195 -

ICE 0004 99965 000047 - _INPE
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Dr. Samira BENBRAHIM
Pharmacien Biologiste
Dipldme Université Paris Descartes
DU Assurance de la qualité en biologie médicale
DU Auditeur qualité en biologie médicale

Dossier N° : 180321-043 Mme EL JIHAD Asmaa Page: 2/2
ANALYSES DE BIOCHIMIE (SANG)

Valeurs Usuelles

CRP: PROTEINE-C REACTIVE : 5,00 mg/l ( Inférieur 2 6)
GLYCEMIE A JEUN : 1,01 gl (0,7-1,05)
5,61 mmol/l (3,89-583)
CREATININE : 6,30 mg/l (6-11)
55,76 pmol/l (53,1-9735)
SGOT/ASAT aspartate aminotransférase i 15,00 U/ ( Inférieur 2 40 )
SGPT/ALAT alanine-aminotransférase : : 10,00 U/l ( Inférieur a 41)

I ANALYSES D'IMMUNOLOGIE-SEROLOGIE '

SEROLOGIE HELICOBACTER PYLORI
Détection d'anticorps IgG Helicobacter pylori

résultat y 15,1
(Technique : Elisa )
Interprétation
Index <9 ‘Négatif
9<Index <11 :Equivoque
Index >11 :Positive

Résultat & confronter aux données cliniques et aux données biologiques complémentaires.

I VITAMINES I

Valeurs Usuelles

Vitamine D-25-Hydroxy-vitD(25 OH D2+D3): <8.1 ng/ml
" (Technique : ELFA/Biomerieux sur MiniVidas ) 0,00 nmol/l
Déficient : <20 ng/ml
Insuffisant 120 - 29 ng/ml
Suffisant :30- 100 ng/ml

Toxicité potentielle : > 100 ng/ml

Immeuble B28, RDC N° 1, Boulevard Ibn Sina, Hay Hassani - Casablanca ( & coté dar El Hamra)
Tél. : 0522 89 69 87 /05 22 93 32 21 - Fax : 05 22 89 69 88

R.C.272254- T P.35001675- 1.S.51400810- TVAT51107 - CNSS 6067195 - ICE 0004 99965 000047 - IN
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