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

——

Conditions générales :

®  Lecadre réservé A I'adhérent doit étre diment renseigné,

®  Lecadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien lui-méme notamment la nature de la maladie.

®  Lavalidité de la feuille de soins est limitée & 3 mois 3 compter de la premiére consultation.

- L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ains
que pour tous les actes effectués en série.

L ]

En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est 3 joindre 2 la feuille dd
soins.

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 :

®  La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel) doivent étre
jointes a '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

Optique :

®  Lordonnance du médecin prescripteur et la facture de I'opticien sont a joindre a la feuille de soins.

Rééducation :

. L'entente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations.

" Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soins.

Dentaire :

- En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins es
obligatoire avant le début de traitement.

®  La facture doit étre jointe a la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

L]

La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.
Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

*  La déclaration de maladie chronigue doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6
mois. )
-
Adresses Mails utiles
0 Réclamation contact@mupras.com
o

Prise en charge pec@mupras.com

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

La MUPRAS garantit le respect de |a loi n* 09-08 relative a la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des donnéeq
a caractere personnel

MUPRAS :Centr

6eme Etage Angle Rue Moh

05 22 20 45 45 (LG)

amed Fakir

0522227818

et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier

Allal Ben Abdel de I'Horloge

2000 él

Fax WWW

mupras.cc

MUPRAS

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

‘&Maladie ODentaire

Déclaration de Maladie,

N? w21-68971

O Optique

Cadre réservé a I'adhérent (e)

Matricule ;=

O Actif &) Pensionné(e)

Date de naissance : QZ — /1 2» —
Adresse ?/j é -ﬁ’t.‘h.«\.
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J'atteste sur I'honneur I'exactitudesdes renseignements portés sur la gr€sente declacatlon Je déclare ¢

avoir pri éonnams tde la clause relative a la protection des donnees ;:uqr-sonn.sellel (, /

Fait a =
Signature de I'adhérent(e) :
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RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES )

Dates des
Actes

Natures des

Montant détaillé
des Honoraires

Nombre et

Eachet et signature du Médecin
attestant le Paiement des Actes
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EXECUTION DES ORDONNANGESY | =
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ANALYSES - RADIOGRAPHI
Cachet et signature du Date Désignaﬁo[ﬁ
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Montant détaillé

des Honoraires
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RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des soins

o

Fo

(Création, remont, adjonction)

ctonnel, Thérapeutique, nécessaire a

la professior

DES SOINS

DATE DU
DEVIS

DATE Dt
L'EXECUTION

Important :
Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de 0D
Ne: L | | |
SOINS DENTAIRES Dents | Naturedes | o e | wve:l L L1 11111}
Traitées Soins
e —————
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A
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0.DF DETERMINATION DU CCEFFICIENT
PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE — e
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H
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VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTION




r

' : "
Dr . Mohamed BENJELLOUN Ol dans .o
Chirurgien Urologue - Andrologue Al g Ad o) CULL) )y
Ancien Interne des hopitaux de Paris oy iliinns Gylas Il cagd
d’Urologie et de Sexologie Al llladl Al od g yg¥1 Bunan| guine
Diplémé en Cancers Uro-Génitaux Aol g et clladl oo s 2 a5k

0y

O ¢ kmtin TR EB

LABORATOIRE D'ANALYSES
MEDICALES BACHKOU

/_____er. TAYEB Kenza
MieNecim Biologiste
Hay Bachkou Rece Atias 2 N3

g q%_\j Casabiagfca - 76] : GS.;._'..:'_,..,...SO
g—

|

I * . ’
Membre de I’Association Européenne
|

i

elaa b W1l = oy 3oelina \AL&‘ - hn‘ﬂ_l;\—.i' -1 ( -‘."; AgENe 1aY1 aallall oyl l}_.ri ).2.\ §-J~L:..-\ 21
el ) - o - (DL L EL5 i £

21, Bd. Bir Anzarane 1* Etage, Appt 1 Maarif-en face de la poste - Casablanca
Tel: 0522 98 04 04 - Urgence : 0662 11 48 02 - E-mail : benjelloun.uro@gmail.com




1

Dr . Mohamed BENJELLOUN O sans .0
Chirurgien Urologue - Andrologue ALLET g Al g ) CULLL) 1y
Ancien Interne des hopitaux de Paris gy i ey Ll 15l i

Membre de I’Association Européenne

d’Urologie et de Sexologie Al gl clleall anlpond 2gy9¥! dsaanll gune
Diplomé en Cancers Uro-Génitaux ; Aalolall g adsd! bl Gls ,u 2 aglis
Y

M\

ME craLte TAYER

o1 (&)
Mo Sel b o ‘0\%

eliand) Sl = Loyl Ambias alal — Cayslall = 1 @3y aaad! Jo¥ Gallall o135

21, Bd. Bir Anzarane 1* Etage, Appt 1 Maarif-en face de la poste - Casablanca
Tél : 0522 98 04 04 - Urgence : 0662 11 48 02 - E-mail : benjelloun.uro@gmail.com
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FACTURE

LE:21/10/2022

Mr : SKALLI HOSSEIN TAYEB

consultation: 300DH

<
\- “\‘;:;'
ECHOGRAPHIE : 200DH

TOTAL : CINQ CENT DH

slanl) 1l = &l dalaa alaf = 1 a8, 4AR&N (Jg¥) @Uall (o) 30 b g LE 21

21, Bd Bir Anzarane 1 étage, Appt 1 - En face de la poste - Casablanca
Tél. : 0522 98 04 04 - Urgence : 0662 11 48 02 - E-mail : m.benjelloun.uro@gmail.com
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Laboratoire d'Analyses Médicales Bachkou

FACTURE N°

Mr SKALLI HOUSSEINI Tayeb

Docteur Kenza TAYEB
Médecin Biologiste

* Hématologie
* Bactériologie
e Virologie

Médicales

BACHKOU } Parskioge
Analyses * Mycologie
: 000014754

CASABLANCA le 27-10-2022

Récapitulatif des analyses
CN Analyse Val Clefs
9105 Prélévement sanguin BE25 E
pott E35 E
0119 Hémoglobine glycosylée B100 B
0216 INumération formule B8O B
0241 Cytologie, culture, identification B90O B
0370 CRP B100 B
PSA Libre + Total B600 B

Total des B : 970

TOTAL DOSSIER : 1500.00 DH

Arrétée la présente facture & la somme de : mille cinq cents dirhams .

ABORATOIR
A MEDICALES B

Hay B
Casablanca -

E D'ANALYSES
ACHKGU

nza

= '\‘j°3
1kou RC e-N'S
Tel 05.22.8‘3.63.5.0

Hay Bachkou, N°70 Rés. Atlas 2 N°3 Lot. Bachkou - Casablanca
Tél: 05 22 85 65 50 - Fax: 05 22 81 73 44 - labobachkou70@gmail.com
ICE: 001917124000053 - Patente: 36375554 - R.C : 422272 - IF. 18755413

Codes INPE Dr Kenza TAYEB: 097163620 - Codes INPE Laboratoire: 093061307
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Laboratoue d Analyses Mednc&les Buchkou

Date du prélévement : 27-10-2022 4 10:19
Code patient : 2002260009
Né(e) le : 02-12-1963 (58 ans)

/EB

w
o e
= Docteur Kenza TAY
8 Médecin Biologiste
.- e Hématologie
© e Bactériologie
N * Virologie
BA Pee1l e immunologie
- fﬁghﬁgu o ¢ Parasitologie
Anclyses = Mycologie
Mr SKALLI HOUSSEINI Tayeb ]
Dossier N° : 2210270014

Prescripteur : Dr BENJELLOUN MOHAMED
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HEMOGRAMME (Sysmex XS; Fluorescence en Cytométrie de flux)

Hemoglobine
Hématocrite :
VGM :
TCMH :
CCMH :

R B o ey

Polynucléaires Neutrophiles :

Soit:

Lymphocytes :
Soit:

Monocytes :
Soit:

Polynucléaires Eosinophiles :

Soit:

Polynucléaires Basophiles :
Soit:

 Plaquettes :

Conclusion :

4.62
13.3
39.1
85
29
34.0

3780

64.0
2419

299
1130

51
193

05
19

0.5
19

131 000

Leucopénie

Thrombopénie.

%
/mm3

%
/mm3

%
/mm3

%
/mm3

/mm3

26-05-2022

(4.50-5.90) 494

(13.0-18.0) 14.3

(39.0-53.0) .7

(78-96) 84

(26-34) 29
(31.0-37.0) 343

(4 000-11 000) 2930

57.0

{1 400-7 700) 1670

355

{900-4 800) 1040

6.1

(180-1 000) 179

0.7

{0-600) 21

0.7

(0-150) 21

(150 000-445 000) 138 000

e i o e T P T TR A R

Hay Buchkou N°70 Res Atlas 2 N°3 Lot. Bachkou - Casablanca

Tél: 05 22 85 45 50 - Fax: 05 22 81 73 44 - iabobachkou70@gmail.com

ICE: 001917124000053 - Patente: 34375554 - R.C : 422272 - IF: 18755413
Codes INPE Dr Kenza TAYEB: 0971463620 - Codes INPE Laboratoire: 093061307

“Les valeurs de référence sont automatiquement éditées en fonction de I'4ge, du sexe, de I'élat physiologique du patient(e) et de I'4ge de

grossesse”
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Docteur Kenza TAYER
Médecin Biologiste

oS ibl o) ;o) yizses

* Hématologie
* Bactériologie
¢ Virologie

* immunologie
= Parasitologie
Analyses » Mycologie

Laboratoire d’ Analyses Médicales Bachkou

2210270014 - Mr Tayeb SKALLI HOUSSEINI BACHKOU

Médicales

150 {1430 14.40 s 1430
L e ——

- ha: =

e 0421

150 o , ) " ,
gﬁn,?—m—m"{ e 33000 293000 378000

ARGt S o e e S o0

-3
026786 4 142000.00 130000.00 : 138000.00 131000

16-09-2F =i L e ié;"n?-'g;-;_'-.-—_—_--zéoh;_gz---- SRR

Hay Bachkou N°70 Res Atlas 2 N°3 Lot. Bachkou - Casablanca
Tel: 05 22 85 65 50 - Fax: 05 22 81 73 44 - labobachkou70@gmail.com
ICE: 001917124000053 - Patente: 36375554 - R.C : 422272 - IF: 18755413
Codes INPE Dr Kenza TAYEB: 09714634620 - Codes INPE Laboratoire: 093061307
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Docteur Kenza TAYEB
g.S_u.’L: d.u.b." UM'JA.DUO Médecin Biologiste

» Hématologie
» Bactériologie

Laboratoire d' Analyses Médicales Bachkou

Médicales

* Virologie
A LI « Immunologie
2210270014 - Mr Tayeb SKALLI HOUSSEINI a;“.‘“’ 1 ﬁ{:}u ¢ Parasitologie
Analyses « Mycologie

Protéine C-réactive (CRP) 05 mg/L {0.0-6.0) 05
(Immunoturbidimétrie, Roche Diagnostic Cobas C111)

b
: 3:6 >
3 pso 050 050
e - e S — o e e e
17-12-20 09N e e e e 27-10-22

La CRP est un marqueur d'inflammation a cinétique rapide:
—Augumente 6 a 7h aprés l'agression

—Atteint son maximum au bout de 72h

—Retourne a la normale aprés environ une semaine.

16-09-2021
Hemoglobine glycosylée 580 % (4.00-6.30) 5.20
(HPLC GX TOSOH)

Interprétation Absence de variant d'hémoglobine.

Interprétation des résultats selon la standardisationdu NGSP:

- 456 3% ......ccoue...n. Intervalle non—diabétique. (Sujet normal)

- <85 Youiiininiinnnnn Excelleméquilibre glycémique (DNID)

- <7 %.... .: Excellent équilibre glycémique (DID)

- 8-10 % ..................... : Equilibre glycémique médiocre, action corrective suggérée
- 10 %...c0oevvveeennnt. Mauvais équilibre glycémique, action corrective nécessaire

Note:Le résultat est sous réservede I'interférence de paramétres suivant:

PSA Totale 0.56 ng/mi (0.00-4.00)
(Technique ECLIA, Roche) -

PSA Libre 0.19 ng/mL
(Technique ECLIA. Roche)

Rapport PSA Libre/Totale 339 %

Recommandations:

e e e D TR RIS

Hay Bachkou, N°70 Rés. Aﬁas 2 N°3 !.oi Bochkou Casablcnca
Tél: 05 22 85 45 50 - Fax: 05 22 81 73 44 - labobachkou70@gmail.com
ICE: 001917124000053 - Patente: 36375554 - R.C : 422272 - IF: 18755413 Page 3/5
Codes INPE Dr Kenza TAYEB: 0971634620 - Codes INPE Laboratoire: 093061307



Docteur Kenza TAYEB
Médecin Biologiste
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Laboratoire d’Analyses Médicales Bachkou

* Hématologie
* Bactériologie
* Virologie

Médicales

2210270014 - Mr Tayeb SKALLI HOUSSEINI ¢ Immunologie
Y BACHKOU * Parasitologie
Analyses s Mycologie

Pour un PSA total compris entre 4 et 10 ng/ml, le ratio PSA libre/PSA total est :

—Ratio > a 25% dans 95% des HBP
—Ratio < & 25% dans 95% des carcinomes de la prostate.
Pour un PSA total inférieur & 4 ng/ml, le ratio PSA libre/PSA fotal est :

—Ratio < & 10% dans 60% des carcinomes de la prostate.

¥ RAPPORT D’ ANALYSE*

L'ABO BACHKOU

2022/10/27 14:12 -
TOSOH V01,22
NO: 0009 TB 0001 - 09
ID: 402210270014
CAL(N) = 1.1200X + 0.9013
TP 921
NOM % TEMPS AIRE
FP 0.0 0.00 0.00
ATA 0.7 0.23 8.20
A1B 0.7 0.32 8.17
F g:3 0.45 3.73
LAICH 2.1 0.54 24.70
SA1C 5.8 0.66 52.08
AD 91.8 1.03 1087.72
AIRE TOTALE 1184.860
HobA 1o 5. 8%
IFCC 40 mmol/mal
HbA1 7.2 % HbF 0.3 %
0% 15%
B
ol f N
S
S

Hay Bachkou, N°70 Rés. Atlas 2 N°3 Lot. Bachkou - Casablanca
Tél: 05 22 85 65 50 - Fax: 05 22 81 73 44 - labobachkou70@gmail.com
ICE: 001917124000053 - Patente: 36375554 - R.C : 422272 - IF: 18755413
Codes INPE Dr Kenza TAYEB: 097163620 - Codes INPE Laboratoire: 093061307
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D‘T‘ft' ur Kenza "i"ﬂ'\i;‘; &,
Médecin Biologiste

= Hématologie
* Bactériologie
» Virologie

« Immunologie
¢ Parasitologie
e Mycologie

Luboratoure d Anolyses Medlcales Bochkou

Médicales

2210270014 - Mr Tayeb SKALLI HOUSSEINI

EXAMEN CYTOBACTERIOLOGIQUE DES URINES
(Cultures sur milieux : CLED et Milieu Chromogénes OXOQID)

Recueil : Milieu du jet
Aspect : Clair
Couleur Jaune

Examen chimique:

04-11-2021
pH: 6.0 (6.0-7.5) 6.0
Sucre: Négative
Albumine: Négative
Sang: Négative
Urobilinogéne Négative
Bilirubine Négative
Acétone: Négative
Nitrites: Négative
Examen cytologique:
Leucocytes : 2 /mm3 (0-10) 4
2000 /ml {0-10 000)
Hématies : 1 /mm3 (0-10) 2
1000 /mi (0-10 000)
Cellules épithéliales : Rares
Levures Absence
Cylindres : Absence
cristaux: Absence
Examen direct : Absence de germes
Examen bactériologique
Cultures : Culture stérile < 10*3 UFC/ml
Conclusion: Leucocyturie négative, bactériurie négative : absence

d'infection urinaire. y
by

Valide par Dr. TAYEB Kenza

S B e P

Hay Bachkou N°70 Rés. Atlas 2 N°3 !.of Bachkou - Casoblancc
Tél: 05 22 85 45 50 - Fax: 05 22 81 73 44 - labobachkou70@gmail.com
ICE: 001917124000053 - Patente: 36375554 - R.C : 422272 - IF. 18755413 Page 5/ 5
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Dr. Mohamed BENJELLOUN

Chirurgien Urologue - Andrologue

Ancien Interne des Hopitaux de Paris
Membre de I’ Association Européenne
d’Urologie et de Sexologie
Diplomé en Cancers Uro-Génitaux
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Compte Rendu Echographique

-

Le testicule gauche: est de taille normale, de contours réguliers,

d’échostructure homogeéne. Absence d’anomalies décelables par
ailleurs. li 0’ y a pas d’anomalie épididymaire décelables. Présence
d’épanchement de Ila vaginale, ni d’anomalies du cordon

spermatique. On trouve , par ailleurs, une hernie inguinale gauche

Le testicuie droit: est de taille normale, de contours réguliers,

d’échostructure homogeéne. Absence d’anomalie épididymaire , sans
épanchement de la vaginale sans anomalies du cordon spermatique
décelables. Avec une HERNIE TRES PROBABLEMENT CRURALE

AU TOTAL HERNIE INGUINALE BILATERALE HYPERTHOPHIE
PROSTATIQUE

slanll al) = 4l dalaas alal = 1 a8, 4BG&Y (Je¥) GUall (o) 380 i £ L& 21
21, Bd Bir Anzarane 1¢ étage, Appt 1 - En face de la poste - Casablanca
Tél. : 0522 98 04 04 - Urgence : 0662 11 48 02

- E-mail : m.benjelloun.uro@email.com
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