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

Conditions générales :
= Lecadre réservé a I'adhérent doit &tre diment renseigné.
=  Lecadre reservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.
La validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois & compter de la premiére consultation.
L'entente pr:éalabie est exigee pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractiol’s 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 |'accident est a joindre a la feuille de
Soins.
armacie :
Les vignettes des meédicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit &tre jointe.
diologie et Biologie :
La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu [sous pli confidentiel] doivent étre
jointes & 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.
ique :
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de I'opticien sont & joindre & la feuille de soins.
ucation :
L'entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
téducations.
our le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont & joindre a la feuille de soins.
ire :
n cas de prothéses ou de traitement canalaires, 'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
hgawife avant le début de traitement.
facture doit étre jointe a la feuille de soins pour toute demande de remboursement.
radic-aprés soins est obligatoire,en cas de prothéses ou de traitement canalaires.
ie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

declaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteut et renouvelée tous les 6
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Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des soins.

Important :

Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de I'0
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LABORATOIRE

MOKAWAMA

D'Analyses Médicales

Dr. BENAZZOU Narjis

Médecin Spécialiste en Biologie Médicale

Diplémée de la Faculté de Médecine
et de Pharmacie de Rabat

| Facture I

L

N° facture : 2021-2057
+ 02/07/2021

: Mr HARBOUZE Ahmed

Date

Patient

Biochimie clinique
Bactériologie médicale
Hématologie
Immunologie
Hormonologie - Oncologie
Parasitologie - Mycologie
Virologie médicale
Spermiologie

Glycémie a jeln
HEMOGLOBINE GLYCOSYLEE A1C
ACIDE URIQUE

TSH-us : Thyréostimuline-Hormone Ultra sensible
VITAMINE D 25-Hydroxy-vitD ( 25 OH D2+D3 )

100 134,00

30 40,20

250 335,00

350 469,00

Total B 760 1018,40
AFB 1,0 15,00

Majoration de garde

Total 1.033,40

Arrétée la présente facture a la somme de : Mille trente-trois dirhams 40 centimes***

T.P : 32609000 - RC : 400270 - IF : 40457387 - ICE : 000428439000076




A,_Ll.la.” Qw MQLQA.” ,,",5 A Biochimie clinique
: Bactériologie médicale

Dr. BENAZZOU Narjis Hématologie

Immunologie

LABORATOIRE Médecin Spécialiste en Biologie Médicale Hormonologie - Oncologie
MOKAWAMA ‘Diplémée de la Faculté de Médecine Parasitologie - Mycologie
Rl et de Pharmacie de Rabat Virologie médicale

Spermiologie
i )
Nom : Mr HARBOUZE Ahmed
Casablanca, le  03/07/2021 Dossier N° : 020721-001  Prélévement du: 02/07/2021 7:38

Code Patient 15-00422

AR X )

I Compte rendu d' analyses E

g =y =R LaricHel .
| ANALYSES DE BIOCHIMIE (SANG) I
Valeurs Usuelles Antériorité

GLYCEMIE A JEUN H 1,21 g/l (0,7-1,1)
(Tech. GLUCOSE OXYDASE /PEROXYDASE, sur Biosystem) 6.72 ol (3489-611)

o/l

19 Suivi de Glycémie a jeln
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. 021119 14/03r20 29/07/20 12;;1120 04/02/21 02;67,21 '
HEMOGLOBINE GLYCOSYLEE A1C : 7,60 % (45-63)
(Tech. HPLC sur D10 Bio-Rad)
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Les valeu

Le diabéte Suivi de HEMOGLOBINE GLYCOSY
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Date

021119 14/03/20 29707720 12711720 0403721 p2/07/21

LABORATOIRE MOKAIAMA D'ANALYSES MEDICALES

Dr. BENAZZOU Narjle
Place n.uc(nond peint CHIMICOLOR)

Place Dakar (Rond point CHIMICOLOR) Angle Bd La Gironde et Bd La Résistance. N°1 7, "y “:

Tél: 05 22 44 81 80 - Fax : 05 22 44 81 83 - Mail : labomokawama@gmail.com
Patente : 32609000 - ICE N°: 000428439000076




A L Ia || Oy !! Iﬁ 3 ” A.AQLO.A." I !“, AL Biochimie clinique
Bactériologie médicale

o Hé i
Dr. BENAZZOU Narjis sl ol
Hormonologie - Oncologie

' Médecin Spécialist i i ice
LABORAYGIRE pecialiste en Biologie Médicale

'Dipk')mée de la Faculté de Médecine Parasitologie - Mycologie
D'ﬂAnoc LKSQ\XW et de Pharmacie de Rabat Virologie médicale
y odiceles Spermiologie
Dossier N° : 020721-001 Mr HARBOUZE Ahmed
l ANALYSES DE BIOCHIMIE (SANG) l
Valeurs Usuelles Antériorité

ACIDE URIQUE : 62,43 mg/ (30-70)

(Tech. URICASE/PEROXIDASE, sur biosystem) 371,46 pmola (178,5-416,5)

i

mg/l
88,4
84.8
81,2
57.8
54
£0.4
4838
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g.s
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252
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18
14,4
;o.s
3:3 1
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Date
1403720 25/07/20 1211120 210721 - )
. : > . 1.
| ANALYSES HORMONALES I
Valeurs Usuelles Antériorité
TSH-US : THYREOSTIMULINE-HORMONE : 1,757 muil (0,25-5)
(Technique ELFA sur VIDAS Biomérieux)
- Euthyroidie: 0,25 - 5 pUI/I
- Hyperthyroidie : <0,15 pUI/1
- Hypothyroidie : >7pUV/I
‘ VITAMINES I
Valeurs Usuelles Antériorité
VITAMINE D-25-Hydroxy-vitD(25 OH D2+D3) : 1540 ng/ml (30-100)
(Tech. ELFA sur VIDAS. Biomérieux)
38,50 nmol/l (75-250)
Interprétation:
- < 20ng/ml: Défscient
- 20-29ng/ml : Insuffisant
- 30-100ng/mi: Suffisant
- >100ng/ml: Toxicité potentielle
NB: Attention, changement de technique et des valeurs usuelles!
Nous vous remercions de votre confiance et vous souhaitons bon rétablissement
Le Biologiste
LABORATOIRE MOKAWAMA D'AMALYSES MEDICALRS

Dr. BENAZZOU Narjls

Place Dakar (Rond point

Place Dakar (Rond point CHIMICOLOR) Angle Bd La Gironde et Bd La Résistance. N°14. 1er Eiaye - vusabiarica
Tél : 05 22 44 81 80 - Fax : 05 22 44 81 83 - Mail : labomokawama@gmail.com

Patente : 32609000 - ICE N°: 000428439000076



Rapportde patient

Bio-Rad DATE - O3/07/2021
D-10 TEURE : 10:55
NYSérie: #1DI51028603 Version Logiciel : 41.20-2
1d. de I'échantllon: 2020721001
Date d'injection 03/07/2021 10:55
Nod'injection: 1 Meéthode : HbA1c
N de portoir : --- Position duportoir : 1
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Tabledes pics- 112 : 2020721001

Pic I'ps.Ret Hauteur Aire %o Alre
Unknown 0.14 4497 9877 0.8
Ala 0.20 4646 15083 1.2
Alb 0.28 6887 17778 1.5
Unknown  0.35 1547 5950 0.5
F 0.10 1348 4815 041

Unknown 0.50 788 3932 0.3
T.LA1c/CTTb-10.67 2763 24305 2.0

Alc 0.88 6519 69819 76
P3 1.39 20115 88103 7.3
A0 1.47 312828 974566 80.2

Alretotale: 1214528

Concentration :|%o
1 e J 706 "\




