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

Conditions générales -

Le cadre réserve a I'adhérent doit étre ddment renseigné

.
Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lui-méme notamment la nature de la ma adie

L « Sir v I
La validité de lafeuille de s est imitée a 3 mois a compter de la premiére consultation

. |
L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation medicale, ch rurgicale, soins dentaires spéciaux, |
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires prothéses auditives ou orthopédiques ains{
gue pour tous les actes effectués en serie

"

accident est a joindre a la feuille dé¢
|

s0Ins I
[

En cas d’accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de |

Pharmacie : ‘
: |

Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances

Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe

Radiologie et Biologie

|
|
@
L] | |
a facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du ¢ ympte rendu (sous pli confidentiel) dowvent g[l’ej b=
jointes a I'ordonnance medicale pour toute demande de remboursement ' :i
n
" Un pli confidentiel du médecin prescripteur des analyses ou radios peut étre demandé par le médecin conseil de | :\l.‘
a mutuelle <'
| [
|
Optique <
. '

L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de I'opticien sont a joindre a la feuille de soins I "z
Rééducation | o
. | =

L'entente préalable renseignee par le meédecin prescripteur est exigee avant le debut des séances de | d

reeducatior | W

eéducations
. | g

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

1]

Dentaire : | n
- . =
En cas de protheses ou de traitement canalaires, 'accord préalable ren eigné sur la feuille de soins es 3

=

ligatoire avant le début d sitement | «

ML
4
2 maladie

O Actif

DD A C Déclaration de Maladie
PRAS
Mutuelle de Prevoyance N? W21-612558

@ & d'Actions Sociales A
:) de Roval Awr Maroc

Upentaire 'ri!Autres

Cadre réservé a I'adhérent (e) ——

’f’/Ié,} Société ?\&M LLM\,‘W\\(TL\ K,Atzv:«_.tp.. }
() Pensionné(e) L) i}utr-e
r—fﬂ—f\ﬂﬁ‘*f@i‘) ~EL LA

Date de naissance : * l \ Sl

/)\’\ \’(/v\.) p (.A h)n Rc_,k,vx A

Proe Pake o CA AU
Sig %1\’ ALX Lo W

Matricule

ReF1K

Nom & Prénom

Adresse

[ JU

Total des frais engagés Dhs
T —— - - R T—— _/ 'j
adre réservé au Médecin -~ - — N
( 1]
| \
‘ o \ |
Cachet du médecin vl ‘
| |
| ST\ L AR
Date de consultation /
Nom et prénom du malade : Age
Lien de parenté J Lui-meme D Conjoint ) Enfant
Nature de la maladie k’k‘\v\
En cas d'accident préciser les causes et circonstances
Dans le cas ou la maladie aurait un caractere confidentiel, . communiquer_lgs rensBignements sous plcéafideptiel 3 I'attention du
meédecin consell de

a Mutuelle J

La facture doit étre jointe a |a feuille de soins pour toute demande de remboursement

La radio-apres soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires

Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :
\
- La déclaration de maladie nique doit étre renseignée par le meédecin prescripteur et renouvelee tous les 6
|
mOis )
Adresses Mails utiles
o Réclamation ntact@mupras.cormr

O  Prise en charge pec@mupras.corm

O Adhésion et changement de statut - adhesion@mupras.com

La MUPRAS garantit le respect de la n” 09-08 relative a la protection des personnes physiques a I'egard du traitement des donnée
) caracte

J'atteste sur I'honneur l'exactitude des renseignements por s sur la présente déclaration. Je declare

avoir pris rnmml‘,&nncr' de 13 cjause relative a la prptwnmn-d dﬂﬂﬂ(’F'~ personnelles

ai ~ “ s
Fait a : AN \ JL,L-»/ T / /

Signature de I' adhérent(e) :




RELEVE DES FRAIS ET HONPRAIRES [ RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Dates des Natures des Nombre et Montant detaille Cachet et signature du Meédecin ‘ )
Actes | Actes | Ccefficient | des Honoraires | attestant le Paiement des Actes |
s A ‘ _________ o | ! | Important
cessesasnglh .l Aty IR PE O PPNt | | ¢ jrapl . e ;7777 ) ”77‘7774
P O ? E— _— - — s D [ 77777 -. B ;
— IR W AR / ' SOINS DENTAIRES DU | PO | ettt | T 1 S
| [ » | Traitées Soins
\ s : o T
EXECUTION DES ORDONNANCES o ) L | L
= T R T I Ve
achet du Pharmacie ‘
I G0 Fowrsracion ') Date ‘ Montant de M ‘ ; ,
B L o L iR, W it A |
a 3 1‘ SR T e ST S e S R e |
. . “en sssessssssssnssnan [ . 1 Ao
4 : . . T | |
L... - e B S b1 8 gy
G nt i SRk s s e e s st smasenensnssasasassanats 1
3 }
ANALYSES - RADIOGRAPHIES 1 ,
Cachet et signature du Dat l Deésignation des [ Montant V i 5
ate |
Laboratoire et du Radiologue [ Ceefficients | des Honoraires - 8 D =
_____ ' ] | . i
|
_______ [ { SO | 1 T S i
}- { | 9
| ]1 B — T ————— { e L e
. | i N M - Ty PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE )
s e H i
G5 ua—— ) -
P G Y AUXILIAIRES MEDICAUX ,
Cachet &E}':Sﬁ;nal\r‘)zi.i\/_l Date des | Nombre __| Montant détaillé D G
du pat"trq:eg' 3 Soins | AM PC M IV des Honoraires ‘
9 BPc * B
[ [Création, remont, adjonction) 3 e
- i
—
|
Z }
A\ — — I
|
VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTION




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° :210600906

Casablanca le 25-06-2021
Mr HAMAYED EL MILI Rafik

Date de lI'examen : 25-06-2021

Récapitulatif des analyses

CN Analyse Val Clefs

9105 [Forfait traitement échantillon sanguin E15 E

0100 IAcide urique B30 B

‘ 0106 ICholestérol total B30 B
| 0110 (Cholestérol DT+ L DL B8O B
0111 ICréatinine B30 B

118 Glycémie B30 B

119 Hémoglobine glveosylée B100 B

120 lonogramme complet( Na, K, C1, Prot, RA, Ca) B160 B

1134 Triglycérides B60 B

0135 Urée B30 B

0146 Transaminases O (TGO) B50 B

147 Transaminascs I (TGP) B50 B

216 Numération lormule B80 B

0370 CRP B100 B

Total des B : 830
TOTAL DOSSIFR : 1127.20 DH

Arrétée la présente facture a la somme de : mille cent vingt-sept dirhams vingt centimes.
P
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Cardiologie / Cardiologie Interventionnelle / Radiologie Vasculaire Interventionnelle

Chirurgie Cardio Vasculaire et Thoracique
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CARDIOLOGUES

Dr. Jihane EL JAOUHARI
Dr. Karim BENJELLOUN
Dr. Abdellatif DARIF
Dr. Naima MAAROUFI
Dr. Hosni SEFRIOUI

20, Rue France Ville - Oasis - CASABLANCA 20000 (Lo ) jlul - e jly - b el b di; 20
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E-mail : clinique_cardiologique@hotmail.com - Patente : 34788311 - C.N.S.S : 7379622 - LF. : 01006967 - I.C.E : 001782131000089
N® Cpte : 190 780 21211 430 4969 0009 74 Banque Centrale Populaire - Casablanca
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Dr. Hicham OUAZZANI TOUHAMI
Pharmacien Biologiste

Ancien interne et Attaché au C.H.U. de Montpellier
D.U. de Fertilité Humaine de la Faculté de Médecine
de Montpeliier - D.U. d'Assurance Qualité de la Faculté
de Pharmacie Paris V

CENTRE DE BI LOGIE DE CASABLANCA

Laboratoire de éiologie Médicale

BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - IMMUNOLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE - PM.A.

ACCREDITATION N” 8-1177

Porees disponibles

sur www.cofrac,fr

Seuls les résultats identifiés
EXAMENS P le symbole [AC| sont couverts

par l'acoréditation
MEDICAUX

Dossier ouvert le : 25-06-2021
Prélevé le : 26-06-2021 a 10:04

Mr HAMAYED EL MILI Rafik
Réf dossier: 21064245

Edité le : 26-06-2021

Page N°:1/7
Valeurs références Antériorités
HEMATOCYTOLOGIE
HEMOGRAMME (Sysmex XN 550)
01-10-2020
- i .08-5.60) 5.08
Hématies : (Al 499 M/mm3 (4.08
Hémogiobine : [AC] 15.10 g/d[_ (12.90-16.70) 15.30
Hématocrite : (AC 46.1 % (38.0-49.0) 44.6
VGM : 1AC] 92.4 fL (83.0-97.0) 87.8
CCMH : Ac) 32.8 g/dL (32.3-36.1) 343
TCMH : [AC] 30.3 pg (27.8-33.9) 30.1.
Leucocytes - [AC] 6790 /Mm3 (3 800-10 000) 7110
° 43.8
Polynucléaires Neutrophiles : A 476 %
! ’ Soit: 1Ac] 3232 /mm3 (1 600-5 900) 3114
28
Polynucléaires Eosinophiles : [AC) 34 %
/ Soit: [AC] 231 /mm3 (30-500) 199
i 0.3
Polynucléaires Basophiles : [AC] 0.1 % N
Soit: [ACl 7 /mm3 (0-90) o
Lymphocytes : IACI 423 % :
Frphacy Soit: (Al 2872 /mm3 (1 070-4 100) 3228
7T
Monocytes : AC] 6.6 %

. Soit: [ACl 448 /mm3 (230-710) 547
Plaquettes : AC) 172 000 /Mm3 (140 000-385 000) 172 000
BIOCHIMIE SANGUINE GENERALE ET SPECIALISEE

. 01-10-2020
CRP 3 mg/lL (<5) 3

(Immunoturbidimétrie)

\E, CASABLANCA

Dr Hicham OUAZZAN! TOUHAMI
Eiologi~\~ o
394, Bd. Zerktouni - Joasabla
Tal 052227 46%6 - 05 22.274913
- ‘ ke ) azzanl
Prélevement a domicile sur rendez-vous

394, Bd. Zerktouni - Resd. Le Casablanca - Bourgogne - 20040 Casablanca Tél.: 05 22.27.48.96

/0522.47.29.46 / 06 61.79.86.18 - Fax :0522.27.49.13
E-mail : labochc@gmail.com - Site web : www.laboratoirecbc.com - INP 093001006 - Patente :35405

458- C.N.S.5.:6368949 - IF: 40110273 - ICE: 001699292000019
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P Laboratoire de Biologie Médicale
R -

BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - IMMUNOLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE - PM.A. St

F o=l plia s
,am OUAZZAN! TOUHAMI cofrac
nacien Biologiste

ACCREDITATION N° B-4177

-ien inferne et Attaché au C.H.U. de Montpellier Ponees disponibles

U. de Fertilité Humaine de Iq Faculté de Médecine sur www.cofrac,tr

Je Montpeliier - D.U. d'Assurance Quaiité de la Faculté Seuls les résultats dentfics

de Pharmacie Paris V ar le symhole (AG] sont couvers
C EXAMENS Parle symbole |

par l'accréditation
MEDICAUX

Dossier : 21064245 Mr HAMAYED EL MILI Rafik PageN°:2/7
Valeurs références Antériorités
01-10-2020
15
Glycémie a jeun [Ac! 1.04 g/L (0.74-1.09) 1.1
(Dosage enzymatique) 5.77 mmol/lL (4.11-6.05)
Glgce’mseﬁjgun
Frer e e e 1.04
671 .
L 19-09-19 01-10-20 25-06-21

01-10-2020 °
4 H A 57
Heémoglobine glyquée (HBA1 C) 57 %
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, Ia cible <ou=7.0
HbA1C:
Hémoglobine glyquée (HBA1C)
N raa 570 600 570 S
53 — == o e
39
26
1.2
02 . ' -
_346-0'3-17 03-09-18 19-09-19 01-10-20 25-06-21J
CENTRE DE BIOLOGIE DE "ASABLANCA
Dr Hicham OUAZZAN! YOUHAMI
Biologistc
T394, Bd. Zerktouni - Casab nca
. g . el 0522274896 13
Prélevement a domicile sur rendez-vous DrxOaa

aTel.:0522.27.48.96 / 05 22.47.29.46 / 06 61.79.86.18 < Fax:052227.49.13

E-mail :labocbc@gmail.com - Site web :www.laboratoirechc.com - INP :093001006 - Patente : 35405458 - CN.S.S.:6368949 - IF: 40110273 - ICE:001699292000019 '
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f Laboratoire de Biologie Médicale
j— BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - IMMUNOLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE - RM.A. IPFC
Il plla s

.am OUAZZANI TOUHAMI
nacien Biologiste

en Intemne et Attaché au C.H.U. de Montpellier

J. de Fertilité Humaine de la Faculté de Médecine

Je Mon‘oellier - D.U. d'Assurance Qualité de la Faculté
de Pharracie Paris V

cofrac

ACCREDITATION N° B-4177
Porees disponibles
sur www.cofrac.tr

Seuls les résultats dentifics
par le symboln [AG] sont couvarts
par l'accréditat.on

EXAMENS
MEDICAUX

Dossier : 21064245 Mr HAMAYED EL MILI Rafik Page N°:3/7
Valeurs références Antériorités
01-10-2020
Urée Ac] 0.34 gL (0.16-0.48) 0.34
(Dosage enzymatique) 5.7 mmol/L (2.7-8.0)
Urée
0.4
0.5
04 p» o B 03
0.3
02
o
19-09-19 e = — ————01-10-20 25-06-21
01-10-2020
Créatinine [A¢l 6.9 mg/L (7.0-12.0) 7.7
(Dosage cinétique) 61.1 pmol/L (62.0-106.2)
Débit de Filtration Glomérulaire (DFG) Al 89 ml/min/1.73m? 85

(Selon la Formule CKD EPI)

Valeurs de
référence du DFG
en fonction l'age :
< 40 ans

40-65 ans

>65 ans

Interprétation :
Stade

1
2
3A
3B
4
5

> 75 mL/min/1.73m2
>60 mL/min/1.73m2
> 45 mL/min/1.73m2

DFG

> 90
60-89
45-59
30-40
15-29
<15

Définition

MRC* avec DFG normal ou augmenté
MRC* avec DFG légéerement diminué
Insuffisance rénale chronique modérée
Insuffisance rénale chronique modérée
Insuffisance rénale chronique sévere
Insuffisance rénale chronique terminale

*avec margueurs d'atteinte rénale : albuminurie, hématurie, 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.

CENTRE DE BIDLOGIE DE CASABLANCA
Dr Hicham OUAZZANIN OUHAMI
Rioloplsle

394, Bd. Zerktouni - Cas, bi‘:'n‘ﬂ{:a
Tél 052227 ﬁx%()c& : 2.2749 13

394, !Bd. Zerktouni - Besd. 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.S.: 6368949 - IF: 40110273 - ICE: 001699292000019

Prélevement a domicile sur rendez-vous

e




CENTRE DE BIOLOGIE DE CASABLANCA

E Laboratoire de Biologie Médicale
“ BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - IMMUKNOLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE - PM.A,
A =l plia s
1am OUAZZANI TOUHAM! cofrac
maclen Biologiste ACCREDITATION I B-A17¢
<ien Inferne et Attacheé au C.H.U. de Montpellier

Poneées disponibles

-U. de ==rtilité Humaine de la Faculté de Médecine sur www,cofrac,t-

de Mon‘oaliier - D.U. d'Assurance Qualité de la Faculié Seuls les résullats identfiés
de Pharmacie Paris V

EXAMENS P le symbole [ACG| soni couvarts

par l'accréditation
MEDICAUX

Dossier : 21064245 Mr HAMAYED EL MILI Rafik PageN°:4/7
Valeurs références Antériorités
01-10-2020
i i i 7 94
Acide Urique sanguin (Al 74 mg/L (34-70)
(Test colorimétrique enzymatique) 440 pmol/L (202-417)
Acide Urique4saoguin
24 — e e B
3-4!? 500 — — — _ 100
743
54.4
546
447
349 ‘ ‘
?5"990:1-19 01-10-20 25-06-21

Exploration d'une Anomalie Lipidique (EAL)

Aspect du sérum : Limpide
01-10-2020
4 1.87 qa/l (<2.00) 1.97
Cholestérol total : g
(Dosage colorimétrique enzymatique) 4.82 mmol/L (<5.16)
Cholestérol total
_5.5 02 2.06 1.93 1.97 1.87
5 S— e g s N [ i —— > .
16
12 1
0.8 1
0.4
-01 ' ' ‘
‘gﬁos-n 03-09-18 19-09-19 01-10-20 25-06-21
01-10-2020
: 0.51 g/L (>0.40) 0.48
HDL-Cholestérol ’
(Dosage colorimétrique enzymatique) 1.32 mmol/L (>1.03)
CENTKE DE BIOLOCIE DE (flSaBLaNCA |
Or Hicham OUAZzAN) UHAM!
354 m Biologist~
>34, Bd. Zerktour; . b
Tél 052777 48 gggér'a_‘éf}”')" ;‘-:qc?a
Prélevement a domicile sur rendez-vous - Ouazz

394, Bd. Zerktouni - 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.S.S.: 6368949 - IF- 401 10273 - ICE: 001699292000019




CENTRE DE BIOLOGIE DE CASABLANCA
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. & Laboratoire de Boiologie Médicale

; BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - I""UNOLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE - PM.A.

Mﬁ?

QUALITE

/ AFAQ AFNDR

c
%

131) %fsiunlﬁ\g
o L0

I =155 plia.s
nam OUAZZANI TOUHAMI
macien Biologiste

cien in‘erne et Attaché au C.H.U. de Montpellier
+\. de Fertliité Humaine de la Faculté de Médecine
de Mor-pellier - D.U. d'Assurance Qualité de la Faculté

de Prarmacie Paris V

cofrac

ACCREDITATION N° 84177
Portées disponibles
sur www.cofrac.fr

Seuls les résultats dentifiés
par le symbaole [AC] sant couvans
par I'accréditalion

EXAMENS
MEDICAUX

Dossier : 21064245 Mr HAMAYED EL MILI Rafik Page N°:5/7
Valeurs références Antériorités
01-10-2020
. 1.18
LDL-Cholestérol 1.10 g/L
(calcule selon la formule de Friedwald) 2.84 mmolL
Valeur cible du LDL est fonction du
risque cardiovasculaire (RCV/Table
SCORE) (HAS 2017):
Risque faible: LDL <1.9
Risque modéré(ex : diabéte) : LDL<1.3
Risque élevé (ex : HTA): LDL <1.0
Risque trés élevé (ex : prévention LDL <0.7
secondaire):
LDL-Cholestérol
20
13 j1.20 1.17 1.21 1.18 1.10
1.1 —— . . — — — .
0.9
0.6
D‘g ' i i
gi- 8-17 03-09-18 19-09-19 01-10-20 25-04-21
01-10-2020
i i 1.50 1.53
Triglycérides 1.30 g/L (<1.50)
(Dosage colorimétrique enzymatique) 1.47 mmolL (<1.70)
Triglycérides
g'g 202
:1);2 1.59 o - — ) 153 130
11
0.6
0.1 .
04 4 . T -
04-08-17 03-09-18 19-09-19 01-10-20 25-06-21

Prélevement a domicile sur rendez-vous

CENTKE DE BIOLOGIE DE
Dr Hichay OUAZZANI
Biologiste

394, Bd. Zerktoun, - CasXblanca
Tél 052227 48 96 - Fay- 05242749 13

Dr./Ou’azzani

EABLANCA
TOUHAMI

394, Bd. Zerktouni - Resd. Le Casablanca - Bourgogne -

20040 Casablanca Tél.: 05 22.27.48.96 / 05 22.47.29.46 /06 61.79.8
E-mail : labocbc@gmail.com - Site web : www.laboratoirech

c.com - INP :093001006 - Patente : 35405458 - C.N.S.S, 16368949 - IF: 4011

6.18 - Fax:0522.27.49.13

0273 - ICE: 001699292000019




CENTRE DE E%H@Lﬁﬁ?"'f DE CASABLANCA
4 Il & Fl lﬂ Al

Laboratoire de ,Jlologle Mer‘lcale

BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - IMMUNOLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE - PM.A.

I =l s s

.macien Biologiste T ————
sien ir*arne et Attaché au C.H.U. de Montpellier Ponees disponibles
».U. de ~ertilité Humaine de la Faculté de Médecine sur www.cotrac.t-
de Mo oellier - D.U. d'Assurance Qualité de la Faculté Seuls les résultats dontfies
de Prarmacie Paris V

ar le s lc [AGC] sont couverns
EXAMENS D27 oymieit oo
MEDICAUX "

- o .
Dossier : 21064245 Mr HAMAYED EL MILI Rafik Page N°:6/7
Valeurs références Antériorités
IONOGRAMME COMPLET
01-10-2020
Sodium (Na) 138.0 mmol/L (136.0-145.0) 140.0
(Electrode sélective d'ions diluée (indirecte)) ‘s
Potassium (K) 4.14 mmol/L (3.40-4.50) :
(Electrode sélective d'ions diluée (indirecte)) (00
Chlore (Cl) 100 mmol/L (98-107)
{Electrode sélective d'ions diluée (indirecte))
Bicarbonates 28 mmol/L (22-29) 22
(Dosage enzymatique )
= 4-83 75
Protéines totales 69 g/L (64-83)
(Dosage colorimétrique)
Calcium 98 mg/L (88-102) 101
(O-CPC) 2.45 mmol/L (2.20-2.55)
01-10-2020
17
Transaminases SGOT /ASAT [Ac 18 UL (<40)
(Dosage enzymatique)
Transaminases SGOT /ASAT
50.0
414
%33 19.00 17.00 1800
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Transaminases ALAT(GPT) [AC) 15 UI/L (<41)
(Dosage enzymatique)
Transaminases ALAT(GPT)
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