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

itions générales :
e cadre réservé a Fadhérent doit étre diment renseigné
e cadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien luFméme notamment la nature de la maladie.
a validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois a8 compter de la premiére consultation
‘'ententa préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, 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 |'accident est a joindre 3 la feuille de
50ins.
macie :
Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit &tre jointe.
iologie et Biologie :
La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli conh.cfenr.iei] doivent étre
jointes a I'ordonnance meédicale pour toute demande de remboursement.
Un pli ::om;identieL 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 2 la feuille de soins,
education :
L'entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations.
Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre & la feuille de soins.
ntaire :
En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement.
La facture doit étre jointe a la feuille de soins pour toute demande de remboursement.
La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.
aladie et Affection Longue Durée ALD et ALC:
La déclaration de maladie chronique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mais.

Adrecses Mails utiles
Réclamation : contact@®mupras.com
Prise en charge : pec@mupras.com
Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

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

caractére personnel.

Abdellah - Quartier de I'Horloge

UPRAS : Ce

8 18 - www.mupras.com

Autorisation CNDP N° : A-A-215 /2019

=Al~MUPRAS Déclaration de Maladie

& iActions Socialcs N? M21- 1053374

de Royal Air Maroc
[S\Maladie (JDentaire

Cadre réservé é I’adhérent (e)

Coptique , -~ (S £ JAutres

N

qm:tif (O Pensionnéle) (J Autre: -
Nom & Prénom :. /WW'? ......... WFC ..... /t/(f;t,"’/f/}f) ...............................

Cadre réservé au Médecin

Cachet du médecin : ?{:

meédecin conseil de la Mutuelle.

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

Dans le cas o0 la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel & ['attention du

J

J'atteste sur 'honneur I'exactitude des rengeignements portés sur la présente déclaration. Je déclare

avoir pris cgnnaissance de la clgu ive 3 la protection des données persgnnelles.
Fait a: %Mﬂ ...... Le4S9/UZ—/

Signature de I'adhérent(e) :.../ s .. 00 e




RELEVR DES FRAIS ET HONORAIRES : j RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES
Dates des Natures des Nombre et Montant détaillé | Cachet et signature du Médecin Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des soins
Actes Ceefficient des Honoraires attestant le Paiement des Actes
T o
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,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Q H ! |
Vo s ,)7( 2 )0( el : O.DF DETERMINATION DU CCEFFICIENT
) PR EY Ml PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE —
< r CCEFFICIENT
e ) DES TRAVAUX
N S, AUXILIAIRES MEDICAUX =l V.
Cachet gifsigfiature Date des Nombre Montant détaillé
dyPrativigh Soins AM PC IM 1V des Honoraires ]
/e [eearssgeemtll. W 0 1 Penmmmmmmeass MONTANTS |
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Dr. N. BENNANI

Dr. Y. BOUZIDI

Dr. M.Z. CHAOUI

Dr. T. TAIFOUR

Résidence Pasteur, 21 Place Charles Nicolle, Bd. Abdelmoumen ( face  I'Institut Pasteur ), 1 étage, App 4 et 5 - Casabla
Tél. : 0522 27 83 83 - 0522 27 8177 - 0522 22 44 91 * Fax : 0522 27 34
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RADIOLOGIE QL

ARTIER DES HOPITAU)

RESIDENCE PASTEUR el AelB)

I/
4 S

SCANNER SPIRALE 64B : CORO-SCANNER, COLOSCOPIE VIRTUELLE, DENTA SCANNER

ECHOGRAPHIE 3D, 4D DOPPLER COULEUR - RADIOLOGIE CONVENTIONNELLE NUMERI
MAMMOGRAPHIE - OSTEODENSITOMERIE - PANORAMIQUE DENTAIRE
RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE ET VASCULAIRE - IRM

Nom du patient : HAILOUA ABDEL‘MOUNHIM Le 17/02/2022
Médecin traitant : Dr LAKMAL

IRM PROSTATIQUE MULTI-PARAMETRIQUE

Indication :
Prostatisme chronique.
PSA en progression actuellement a 8.7ng/ml.

Technique :
Antenne l6canaux sur machine signa explorer 1.5 TESLA.

Coupes axiales, coronales et sagittales pondérées en T2 en coupes fines
centrées sur le pelvis.

Séquence axiale de diffusion multi b, b50, b1000 et b2000.

Séquence focus diffusion centrée sur la prostate b50 et b1500.

Séquence LAVA multiphase sans puis aprés injection en mode dynamique
de gadolinium.

Séquences axiales T2 et en diffusion a I’étage abdominal.

Résultats :

- Prostate évaluée & un poids de 75g environ avec remaniements de type
hyperplasique de la prostate transitionnelle et saillie importante du
lobe médian soulevant le plancher vésical.

- Pas d’anomalie morphologique suspecte de la prostate transitionnelle
ni de zone de restriction étendue suspecte.

- La prostate périphérique est le siége de plages en discret hypo signal
T2 diffuses avec présence d’une petite zone de restriction focale
modérée en diffusion intéressant la région médio-apicale postéro-
interne droite étendue sur 10mm environ avec un ADC au voisinage de
900mm?/s sans rehaussement focal précoce intense sur la séquence de
perfusion classée PI-RADS 3.

- Le liseré capsulaire périphérique d’hypo signal T2 reste respecté sans
signe d’atteinte des espaces péri-prostatiques.

- Pas de signe d’atteinte suspecte des vésicules séminales.

- Pas d’anomalie vésicale ou sphinctérienne suspecte visible.
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RADIOLOGIE
QUARTIER
DES HOPITAUX

Dr. N. BENNANI

Dr. Y. BOUZIDI

Dr. M.Z. CHAOUI |

Or. T. TAIFOUR

bl el (> ALYy Lamall
RADIOLOGIE QUARTIER DES HOPITAUX

RESIDENCE PASTEUR

SCANNER SPIRALE 64B : CORO-SCANNER, COLOSCOPIE VIRTUELLE, DENTA SCANNER
ECHOGRAPHIE 3D, 4D DOPPLER COULEUR - RADIOL OGIE CONVENTIONNELLE NUMERISEE
MAMMOGRAPHIE - OSTEODENSITOMERIE - PANORAMIQUE DENTAIRE
RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE ET VASCULAIRE - IRM

Le 17/02/2022

RQH FACTURE N° 721/22

NOM ET PRENOM: HAILOUA ABDEL MOUNHIM
DESIGNATION MONTANT/DH

IRM PROSTATIQUE 3000

TOTAL A PAYER 3000

ésidence Pasteur, 21 Place Charles Nicolle, Bd. Abdelmoumen ( face a I'Institut Pasteur ), 1 étage, App 4 et 5 - Casablanca
Tél. : 0522 27 83 83 - 0522 27 8177 - 0522 22 44 91 * Fax : 0522 27 34 01 - I.F.: 1085940 - I.C.E.: 001650119000051
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LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES

Or Abderrahmane BOUMZEBRA

Pharmacien Biologiste
Diplomé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Toulouse et Montpellier

Or Yahuya BENGHALEM

Pharmacien Biologiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de
Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Casablanca le 16 février 2022 Monsieur HAILOUA ABDELMOUNIM

FACTUREN® |160939
Analyses :

L B 30

PSAus total B 300

Cytobactériologie des urines B 90 | Total : B 420
Prélévements :

Sang----- I Pc ' 1,5 |
TOTAL DOSSIER 587.80 DH

Arrétée la présente facture a la somme de :
Cing Cent Quatre vingt Sept Dirhams et Quatre vingt Centimes

LABORATOIRE YSES
MEDICALES MAN ONA
679, Bd Al Qods 20460 - ablanca

« Tél.: 052252 83
Fax:052221924 /

LABORATOIRE ANALYSES

MEDICALES MANDARONA

679, Bd Al Qods 20450 - C:-ablanca
Tl 10522 52 83 38

Fax:05222192 4

679, Bd El Qods 20460 Ain Chock - Casablanca - Tél. : 0522 52 83 88 / 0522 87 22 82
Fax : 0522 21 92 41 - E-mail : labo_mandarona@yahoo.fr
CNSS : 8521090 - IF : 40213596 - Patente : 37980291 - ICE : 001634915000055 - IPN : 093060663
BMCE AL QODS : 0117940000 3121000 0144347
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Page : 1/2
LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES
Or Yahua BENGHALEM Or Abderrahmane BOUMZEBRA
Pharmacien Biologiste Pharmacien Bio]ogiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de Diplémé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Montpellier Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 16/02/22 Monsieur HAILOUA ABDELMOUNIM
Prélévement effectué 4 09:29 Docteur ABDELLAH LAKMAL
Edition du : 17/02/22 Réf. : 22B911

_ Compte Rendu d'Analyses

BIOCHIMIESANGUINE
(Cobas Roche C-311)

Normales Antériorités
24/0521
Glycémie a jetn weee : 1,00 g/l 0,7-1.1 105
Soit : 5.6 mmol/l 3,88-6,11 5.8
1,49 + 1,26
“ :5: + 10 1,08 0.99 1,08 1,05 1
RS E
0,89 +
“ 69+
0,49 o t t t t t
| 26/11M15 09/03/17 12/03/18 22/1218 24/02/20 24/05/121 16/02/22
Dates d'antériorités
11/11/2
P.S.A. us Total -- ; 8,760 ng/ml 5,740
(Chimiluminescence COBAS ROCHE E411) i
Interprétation
< 40ans 2 <14
40 a 50 ans : <20
50 a 60 ans ! <3.]
60 a 70 ans : <4,1
> 70 ans : <44
10 8,76
e i 574
e B4 431 4,2
. 3,65 3,86
I e
2 : ; ‘l T 1 1 1

12/03/18  26/05/18  22/1218  24/02/20 24/05/21 111121  16/02122

Dates d'antériorités

679, Bd El Qods 20460 Ain Chock - Casablanca - Tél. : 0522 52 83 88 / 0522 87 22 82
Fax : 0522 21 92 41 - E-mail : labo_mandarona@yahoo.fr
CNSS : 8521090 - IF : 40213596 - Patente : 37980291 - ICE : 001634915000055 - IPN - 093060663
BMCE AL QODS : 0117940000 3121000 0144347
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- LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES
Or Yahya BENGHALEM Or Abderrahmane BOUMZEBRA
Pharmacien Biologiste Pharmacien Biblogiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de Diplomé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Montpellier Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 16/02/22 Monsieur HAILOUA ABDELMOUNIM
Prélévement effectué A 09:29 Docteur ABDELLAH LAKMAL
Edition du : 17/02/22 Réf. : 22B911

~ Compte Rendu d'Analyses

EXAMEN DIRECT
24/05/2
Aspect des urines ; Clair.
Leucocytes —-------mmmmmmmmmmme e ; <1000 /ml < 10000 6000
Hématies -- : <1000 /ml <1000 <1000
Cellules épithéliales “ee Absence.
CriStauX =-=messsssecemmeee e : Absence.
Cylindres -=-=seemmmmmmeee e : Absence.
Germes =-e-emmesnmmmecemnmemeeee : Rares.
CULTURE
Numération des germes : 0
Culture sur milieux usuels ---------meeeeeeeeee : Stérile.

LABORATOIRE
MEDICALES

679, Bd El Qods 20460 Ain Chock - Casablanca - Tél. : 0522 52 83 88 / 0522 87 22 82
Fax : 0522 21 92 41 - E-mail : labo_mandarona@yahoo.fr
CNSS : 8521090 - IF : 40213596 - Patente : 37980291 - ICE : 001634915000055 - IPN : 093060663
BMCE AL QODS : 0117940000 3121000 0144347



