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

MUPRAS

Mutuelle de Prévoyance
& d’Actions Sociales A K=
de Royal Air Maroc / ('l {

Conditions générales :
=  Le cadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné. 2 ~ o 0 -
e, wnLiCHSUOe T, | Déclaration de Maladie : N° P19-0002192
=  Le cadre réservé au medecin doit &tre renseigné par le praticien lui-méme notamment la nature de la maladie.
[ La validite de la feuille de soins est limitée & 3 mois & compter de la premiére consultation. D(Maladie C] Dentaire D Opt:ique D Autres

= Lenterse préalable est exigée pour toute hospitalisation meédicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,

Fou Cadre n;_servé al'adhérent (e) e —
extractions niuitiples, parodontie .nr'thndontle. prothéses dentaires, protheses auditives ou orthopédiques ainsi Matricule:.. ¢ ﬁg ““““ L R Société : Mﬁ'&"\ ______________________________________________________
que pour tous les actes effectués en série.

=  En cas d'accident, une déclaration précisant les causes ;,t circonstances de I'accident est & joindre a la feuille de O Actif : F‘epsionné[e] . O Autre P D
soins. ) Nom & Prénom : I&KN\% s Date de naissance SC/O‘/\\f ......................
Pharmacie : Adresse...............

=  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 :

=  La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel) doivent &tre
jointes & I'ordonnance medicale 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.

Optique :

» L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre 2 la feuille de soins.

Rééducation : Nom et prénom du malade :

= Lentente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de

Lien de parenté : (O Luikméme . Cenjoint (J Enfant
rééducations. Jx \ l ’}\ G
’ z ? . 2 3 § TR e weres 13- N e )L ...............................................
= Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont & joindre a la feuille de soins Nature de la malad = o A
Dentaire : En cas d'accident préciser les causes et circonsta

= En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuile de soins est . 2 : " —
Dans le cas ol la maladie -aurait un caractére confidentiel, co

obligatoire avant le début de traitement. médecin conseil de la Mutuelle

= Lafacture doit &tre jointe a la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

= La radic-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires

Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

= La declaration de maladie chronigue doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les B

mais.

Adresses Mails utiles
0 Reclamation : contact@mupras.com

o

Prise en charge : pec@mupras.com
0 Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

La MUPRAS garantit le respect de la loi n® 09-08 relative & la protection des personnes physiques & 'égard du traitement des données
& caractére personnel.

MUPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6eme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellsh - Quartier de I'Horloge
Casablanca 20000 - Tél. : 05 22 20 45 45 (LG) - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com

QY * )
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RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

2]

Natures des

Dates des
fActes

Nombre et Montant détaillé

Ceefficiet™ v—Ha# Honoraires

pCachet et signature du Médecin
ffeelqpt le Paiement des Actes

Cachet du Phar&‘tﬁen
e

ou du Fo ur 2
v -
o
o -
o
\ \Q ,k‘.
P
ARG
o P
'f. J
ANALYSES - RADIOGRAPHIES
Cachet et signature du Date Désignation des Montant
Laboratoire et du Radiologue Ceefficients des Honoraires
J
3 AUXILIAIRES MEDICAUX
Cachet et s'gnature Date des Nombre Montant détaillé
du Prat zien Soins AM PC 1M 1V des Honoraires

RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

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'ODF

SOINS DENTAIRES

Nature des
Soins

Dents

S Ceefficient
Traitées

CCEFFI@ENT

«| DES TRAVAUX

e ——
MONTANTS }
DES SOINS '
DEBUT
D'EXECUTION
S .
FIN
D'EXECUTION
ODF DETERMINATION DU CCEFFICIENT
PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE =
CCEFFICIENT
DES TRAVAUX
MONTANTS
DES SOINS
(Création, remont, adjonction)
Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire a la prafession
—_—
DATE DU
DEVIS
DATE DE | "
L'EXECUTION
, R ————

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTION




Docteur Saad SOULAMI /e L el daw ygiss )

Professeur de Cardiologie ol | 1ol cdadt Autss Lasba 3l

Spécialiste des maladies du Ceeur et des vaisseaux

Lgall due ¥l g il ua'l_).ni gﬁg.ml.mlxl
Diplomé de la Faculté de Médecine de Paris '

ol ool dds mys
Sl simal) gl A0 s

Echo Doppler Cot&-{ol e ; \%q}\/
Patient:_ ¥ \_\\B\_’k@gz_ 5 S—— Casab'lanca, le ;"\_?g ______
A>adhee

\ [
O J&/Z [ | *
'BE_JIM— G 3) o Shaell lanened
35¢, Rue Mpstafa Fl Matini (coté Rue d'Agadir) - 1% étage - Casablanca - E-ma: cabinetsoulami@gmail.com
Téj 0 221884 /06 62 889091 -Tél./Fax: 0522 26 13 36 - Urgence: 06 65 14 69 96

CNSS : 2700608 - IF : 41802254 - |CE : 001755076000067 - IPN : 091130922




9
-lrasn

008lLlL
a2y, p Sl

il

a9buojoid uonesaqr e
sana||jad sawudwo) gg

od L

J0YYW HIIAHIS

1 - JAIAIAS SAUIOJEIOQET] §:

BIUE

= *

¥ HIVS 101 '00VA3Z W

HIIAHIS

921001
BIUBIGESED 08102 INOWLL
Ww(plLX0Z2x0s)

Ul

JONVNNOGHO HNS INININDINN

c 2 i
=% by o

Koy o7 A.‘..a) Mad

ey @}:xw..._j ¥ 1=ve jrrive o s i T
s 08 ¢ e e o0 =t wr laalll < _.n.rn.J:. e

=5 <=0 K

FIUDEXT P

IMPRIMEPEL

INDAPAMIDE 1,5 MG

90-0€00025¥2

30 comprimés pelliculés a Libération Prolongée

*Ih'

= SERVIER

Compasition : Mise en garde :

Indapamide hémihydrate.................1,5 mg Ladministration du produit doit étre interrompue en cas
Excipients q.5.p............. .1 comprimé b d'atteinte hépatique.

Voie orale ! Ne pas laisser 4 la portée des enfants.

1 comprimé le matin A conserver a une température ne dépassant pas + 30°C.
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-omposition :

cétate de flécainide .
xcipient g.s.p. ....ccoceeee
et étui contient 30 comprimés sécables dosés

hacun a 100 mg, soit 3000 mg d'acétate de flécainide.

vant toute utilisation, lire attentivement la notice
térieure.

ki1 00 ma
.1 comprimé sécable.

Tambocor® 100 mg
30 comprimés sécables

ey

Se PER: 04202
PPY%:100,70 DH

AMM N° 348 DMP / 21 / NNP
Fabriqué sous licence MEDAPHARMA
par les laboratoires Steripharma
Z.1 Lina n° 347 Sidi Maarouf - Casablanca
Amine TAHIRI, Pharmacien Responsable
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Lire attentivement la notice avant utilisation.

Tenir hors de la portée et de la vue ants

récautions particuliéres de conservation Respecter les doses prescrites
Pas de p pa el it o

y T I c:E:a:_n:. sur ordonnance
Jlaaioa¥ 1 LE 5 paall ey 18] 5 91 s

Jakh gl pay Jgtia &y J_u_am.._ A (Liste 1)

y 2ty - T s
Lial Toals silblial sasy

Glucophage’)

Comprimé pelliculé

Chlorhydrate de metformine y
Voie orale

50 Comprimés pelliculés & MERRCK
i

Composition :
Glucophage® mooauo Chlorhydrate de metformine ......................500 mg

50 Comprimés pelliculés correspondant a 390 mg de metformine base.

EXCIPIENtS .. oovs csvsvmminiiinss q.s.p un comprime pelliculé
¢ At )2l
(] -
080626

67118000 0 Bucls Gaesiiaall o pa 390 Julas Le
Calie ualy eyl d o lel g

sablanca
oudi
- France

g sias

e diij 47

LOT 220308
EXP 03/2027]
PPV 20.80DH

U sl

o ey
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Menarini International
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Composition, indications et n R
posologie: N ILBI LET
Voir notice a l'intérieur nebivolol 5 mg

A conserver entre 15 et 30°C

Ne pas laisser a la portée des *
ovhin] " VIGNETTE
Excipient a effet notoire: NEBILET® 5mg -

lactose. ;

A demander l'avis du médecin 28 comprimés O
ou du pharmacien ou de PPV 87DH50
consulter un médecin en cas de

probléme lié a l'utilisation du

produit.
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