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

tions générales : ’
e cadre réservé a l'adhérent doit étre doment r‘Eﬂ;EIgI"IE.
& cadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie
a validite de la feuille de soins est limitée &8 3 mois 4 compter de la premiére consultation
‘entente préalable est exigée pour toute hospitalisstion médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
tractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
ue pour tous les actes effectués en série.
n cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est & joindre 3 la feuille de
s0ins.
macie :
Les vignettes des médicaments doivent &tre obligatoirement jointes aux ordonnances
Pour les medicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe.
ologie et Biologie :
La facture ainsi gu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel] doivent &tre
jointes & l'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.
ique :
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre a |a feuille de soins
ducation :
L'entente préslable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des seéances de
réeducations
Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont 2 joindre a la feuille de soins
taire :
En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'sccord préalsble renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement
La facture doit &tre jointe & la feuille de soins pour toute demande de remboursement
La radio-apres soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.
pladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :
La declaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mais.

Adresses Mails utiles
Réclamation : contact@mupras.com
Prise en charge : pec@mupras.com
Adhesion et changement de statut  :adhesion@mupras.com

MUPRAS garantit le respect de la loi n® 09-08 relative & la protection des personnes physiques a l'egard du traitement des données

caractére personnel

MUPRAS

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

Déclaration de Maladie

N2 P19- C025748
4142,/

(JMaladie

() Dentaire

Cadre ret;ewe a l'adhérent [e)

(JOptiq ue [f Autres

Matricule :.... (1 ,z, ...... ‘S ___________________________ Société :

(O Actif O Pensmnf‘e{e] 0O Autre }‘\-K_);\.L..u'\-'\xr

Nom & Prénom ;. % YA (,s_}u. .....................................................................................
A}[%(@%bs ..................................................................
Adresse Ra2... \&, \(\, a0 (245 0. w*lﬁaﬂjaig. 6 M qu .

Date de naissance .

. Dhs

: /L/)’f_)] AN, o 4

Lien de parenté : O Conjoint ¢ 0 (&) Enfant

Nature de la maladie /.

En cas d'accident préciser les causes et L..u"consr,ances Ay

Dans le cas ou la maladie surait un caractére confidentiel, communi les §qy.une"ﬂ?ms sous pli confidentiel & I'attention du
médecin consail la Mutuelie
d onseil de la Mu o 3 C‘
N N

""‘;i'-' o o—= ?:‘;"..\......S'Pﬂf__%:tvé,wfg

J

LY
J'atteste sur 'honneur l'exactitude des renseignem }) g&u‘ la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative a la pl"r nnees persannelles.

Fait@:............ &aﬁSﬂ _ ) La: !:14/6‘
Signature de I'adhérent(e) :

{/2:.{,/7
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RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES
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CENTRE DE BIOLOGIE DE CASABLANCA

394, Boulevard Zerktouni — Résidence le Casablanca — Bourgogne — CASABLANCA
Tél : 0522 27 48 96 — Fax : 0522 27 49 13 — Patente : 35405458 — INP : 093001006
CNSS : 6369949 IF : 40110273 - ICE : 001699292000019

FACTURE N° :210600156

Casablanca le 04-06-2021

Mme BENALI Najat

Date de 'examen : 04-06-2021

Récapitulatif des analyses

CN Analyse Val Clefs
0105 Forfait traitement échantillon sanguin E15 E
0100 Acide urique B30 B
0106 ("holestérol total B30 B
0110 Cholestérol HDL+ L. D L. B8O B
0111 kfréalininc B30 B
0118 Glycémie B30 B

)19 Hémoglobine glycosylée B100 B
0134 I'riglycérides B60 B
0135 Urée B30 B
0141 Gamma glutamy! transférase ( GGT) B50 B
)146 ['ransaminases O (TGO) B50 B
0147 I'ransaminases P (TGP) B50 B
0154 [erritine B250 B
0163 I'SH B250 B
)216 INumération formule B8O B
(0223 VS B30 B
1370 CRP B 100 B

Total des B : 1250
TOTAL DOSSIER : 1690.00 DH

Arrétée la présente facture a la somme de : mille six cent quatre-vingt-dix dirhams .
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C E C BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - IMMUNOLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE - PM A
Dr. Hicham OUAZZANI TOUHAMI RTINS
Pharmacien Biologiste "‘.;",ﬁ,\i =5 ciepontbial
Anclen Interne et Attaché au C H.U, de Montpellier ':-'|.|-!--.-' el T
D.U. de Fertilite Humaine de o Faculte de Medecing e symnbticlel 1AL
de Moifp?arll:r:f -D Jﬁg'.ﬂss:_,.rn‘:r'u;e ‘:.'L..illrrr.-: <<i_r-3 a 'r'--_i,a,-lte EXAMENS : L wecanditalion
de Pharmacie Paris V MEDICAUX
Dossier ouvert le : 04-06-2021 Mme BENALI Najat
Prélevé le : 04-06-2021 a 10:21 Réf dossier: 21060727
Edité le : 04-06-2021 DR Soumaya SAATI
355 AG BD ZERKTOUNI RUE IBN AYOUB
CASABLANCA
Page N“:1/5
Valeurs reférences Anteriorites
HEMATOCYTOLOGIE
HEMOGRAMME (Sysmex XN 550)
Hématies : A€l 425 M/mm3 (3.80-5.90)
Hémoglobine : A€l 13.90 g/dL (11.50-17.50)
Hématocrite : 1A 418 % (34.0-53.0)
VGM : [AC 98.4 fL (76.0-96.0)
CCMH : 1A% 33.3 g/dL (31.0-36.0)
TCMH : (A€ 32.7 pg (24.4-34.0)
Leucocytes : A¢ 4590 /Mm3 (3 800-11 000)
Polynucléaires Neutrophiles : A€l 67.5 %
Soit; n@ 3098 /mm3 (1 400-7 700)
Polynucléaires Eosinophiles : /! 02 %
Soit: 1AC] 9 /mm3 (20-580)
Polynucléaires Basophiles : A 0.7 %
Soit: [AC] 32 /mm3 (0-110)
Lymphocytes : 14¢! 248 %
Soit: (AC] 1138 /mm3 (1 000-4 800)
Monocytes : A 6.8 %
Soit: IAC] 312 /mm3 (150-1 000)
Plaquettes : (A€l 235000 /Mm3 (150 000-445 000)
VITESSE DE SEDIMENTATION
VS 1ére heure 13 mm (0-15)
VS 2ieme heure 32 mm (0-30)

NB - ¥aleurs de référence sont fonction de l'age et du sexe :
H:Age’2
F: (Age+10)/2 o ANC)

Dr, Duazzani

Prelevement a domicile sur rendez-vous

394, Bd. Zerktouni - Resd. Le Casablanca - Bourgogne - 20040 Casablanca Tél.: 05 22.27.48.96 / 05 22.47.29.46 / 06 61.79.86.18 - Fax:05 22.27.49.13
E-mail :labocbc@gmail.com - Site web : www.laboratoirecbc.com - INP :093001006 - Patente : 35405458 - C.N.S.5.: 6368949 - IF:40110273 - ICE: 001699292000019
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QUALITE
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Pharmacien Biologiste ACCRED IATION N a4
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Dossier : 21060727

Mme BENALI Najat

215

Page N°:

Valeurs réferences Antériorités

BIOCHIMIE SANGUINE GENERALE ET SPECIALISEE

CRP <1 mg/L (<5)
(Immunoturbidimetrie)
Glycémie a jeun [AC] 1.05 g/L (0.74-1.09)
(Dosage enzymatique) 583 mmolL (4.11-6.05)
Hémoglobine glyquée (HBA1C) 53 %
{Technique HPLC/D10 BIORAD (NGSP/DCCT))

Interprétation (NGSP/DCCT):

Sujet non diabétique : 4.0-6.0

Sujet diabétique(selon ADA) : >ou= 6.5

Chez le sujet diabétique, la cible <ou=7.0

HbA1C:
Urée I4C] 0.30 g/L (0.16-0.48)

50 mmollL (2.7-8.0)

(Dosage enzymatique)

Prelevement a domicile sur rendez-vous

uazzani

394, Bd. Zerktouni - Resd. Le Casablanca - Bourgogne - 20040 Casablanca Tél.: 05 22,27.48.96 / 05 22.47.29.46 / 06 61.79.86.18 - Fax:05 22.27.49.13
- INP:093001006 - Patente : 35405458 - CN.5.S.: 6368949 - [F: 40110273 - ICE:001699292000019

E-mail : labocbc@gmail.com - Site web : www.laboratoirecbc.com
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Page N°:3/5

Dossier : 21060727 Mme BENALI Najat

Valeurs references Antériorités

Créatinine (A% 6.6 mg/L (5.0-9.0)
(Dosage cinetique) 584 pumollL (44.3-79.7)
Débit de Filtration Glomérulaire (DFG) 95 ml/min/1.73m?

(Selon la Formule CKD EPI)

Valeurs de
reférence du DFG
en fonction l'age :

<40 ans > 75 mLU/min/1.73m2
40-65 ans =60 mL/min/1.73m2
>65 ans =45 mL/min/1.73m2

Interpretation :

Stade DFG Définition

1 =90 MRC* avec DFG normal ou augmenté
2 60-89 MRC* avec DFG légérement diminue
3A 45-59 Insuffisance rénale chronique moderée
anB 30-40 Insuffisance rénale chronique moderee
4 15-29 Insuffisance rénale chronique severe

5 <15 Insuffisance rénale chronique terminale

*avec marqueurs d'atteinte rénale : albuminurie, hematurie, leucocyturie, ou anomalies morphologiques ou histologiques, ou
marqueurs de dysfonction tubulaire, persistant plus de 3 mois (deux ou trois examens consécutifs)
NB : L'équation CKD EPI est validée pour les personnes de moins de 75ans et avec un IMC < 30kg/m2.

Acide Urique sanguin [AC] 35 mg/L (24-57)
(Test colorimétrique enzymatique) 208 pmol/L (143-339)
I

Exploration d'une Anomalie Lipidique (EAL)

" Aspect du serum : Limpide

" Cholestérol total 212 g/l (<2.00)
(Dosage colorimetrique enzymatique) 5.47 mmollL (<5.16)
'HDL-Cholestérol 1.02 gL (>0.50)

. (Dosage colorimetrique enzymatique) 263 mmollL (>1.29)

Prélevement a domicile sur rendez-vous

394, Ed,Zerktcun] - Resd. Le Casablanca - Bourgogne - 20040 CasablancaTél.: 05 22.27.48.96 / 05 22.47.29.46 / 06 61 79.86.18 - Fax:05 22.27.49.13
E-mail : labocbc@gmail.com - Site web : www.laboratoirecbc.com - INP: 093001006 - Patente ; 35405458 - C.N.5.5.: 6368949 - IF:40110273 - ICE: 001699292000019
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Page N":4/5

097 gL

2.50 mmol/L

LDL-Cholestérol

(calculé selon la formule de Friedwald)

Valeur cible du LDL est fonction du
risque cardiovasculaire (RCV/Table
SCORE) (HAS 2017):

Risque faible:

Risque moderé(ex : diabete) :
Risque éleve (ex : HTA):

Risque tres eleve (ex : prevention
secondaire):

LDL <19
LDL <13
LDL<1.0
LDL <0.7

Triglycérides 0.65 g/L

(Dosage colorimétrique enzymatigue) 0.73 mmol/L

Ferritine 43.1 ng/mL

(Immuno-analyse en cinétique de fluorescence)

Transaminases SGOT /ASAT #Cl 17 UI/L

(Dosage enzymatique)

Transaminases ALAT(GPT) [Acl 12 UI/L

(Dosage enzymatigue)

Gamma glutamyl-transferase (GGT) @ 17 UlL
(Dosage enzymatigue IFCC)

Prélevement a domicile sur rendez-vous

394, Bd. Zerktouni - Resd. Le Casablanca - Bourgogne - 20040 Casablanca Tél.: 05 22.27.48.96 / 05 22.47.29.46 / 06 61.79.86.18 - Fax :0522.27.49.13
E-mail : labocbc@gmail.com - Site web : www.laboratoirecbc.com - INP : 093001006 - Patente : 35405458 - C.N.5.5.:6368949 - [F: 40110273 - ICE: 00169929200

Anteriorites

Valeurs références

(<1.50)

(<1.70)

(11.0-180.0)

(<40)

(<41)

(<40)
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Dossier : 21060727 Mme BENALI Najat PageN°:5/5
Valeurs références Anteriorites

| B"—AN EN DOCR'NIEN Echantillon sérique 4l

TSHus 1.580 puUI/mL (0.270-4.200)

(Technigue chimiluminescence)

Valeurs de réference chez la femme enceinte :
ler Trimestre 0,1a2s

2emeTrimestre 0.2a3

3éme Trimestre  0,3a3
EndocrinesocietyJCEM2012,ATA2011.ETA2014

- : . ugzzan
Prelevement a domicile sur rendez-vous
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