RECDMMANDATIDNQ&:_/}PDRTANTES A LIRE POUR
ACTIVER LES REMBOURSEMENTS ET EVITER LES REJETS

Conditions générales :

Le cadre réservé a I'adhérent doit étre dament renseigné

Le cadre réservé au médecin doit &tre renseigne par le praticien lui-méme notamment la nature de la maladie

La validité de Ia feuille de soins est limitée &8 3 mojs 3 compter de la premiére consultation.

® L'entente prealable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,

extractions multiples, parodontie orthodontie, protheses dentaires, protheses aud

tives ou orthopédiques ainsi
Que pour tous les actes effectuss en série

En cas d'accident, une déclaration précisant les Causes et circonstances de |'

accident est & joindre 3 la feuille de
s0ins.

Pharmacie :

®  Les vignettes des meédicaments doivent étre obli

gatoirement jointes aux ordonnances
=  Pour

les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe.
Radiologie et Biologie :

®  Lafacture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu

(sous pli confidentiel) doivent &tre
jointes & I'ordonnance médicale pour toute

demande de remboursement.
Un pli confidentiel du médecin prescripteur des anal
la mutuelle

YS€S ou radios peut étre demandé par le médecin conseil de

Optique :
®=  L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de I'opticien sont & joindre a la feuille
Rééducation :

de soins

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

L Pour le remboursement, la facture et le calendrier des

séances effectuées sont 3 joindre 3 la feuille de soins.
Dentaire :

En cas de prothéses ou de traitement canalaires, ['accord préalable renseigné sur la feuille de s0ins est

obligatoire avant le début de traitement.

La facture doit étre Jointe & la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

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

Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :
= la

Zéclaration de maladie chronique doit étre rensei

gnée par le médecin prescripteur et renouvelé
mois

Adresses Mails utiles

O 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 la loi n° 09-08 relative a la protect

ion des personnes phy
8 caractere personnel

MUPRAS :

autorisation CNDP N° : A-A-215 /2019
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@ W CLNIQUE D'ONCOLOGIE LE LITTORAL o

RADIOTHERAPIE CONFORMATIONNELLE ET DOSIMETRIE 3D « RADIOTHERAPIE PAR MODULATION D'INTENSITE : IMRT « RAPID-ARC *
RADIO-CHIRURGIE STEREOTAXIQUE « CURIETHERAPIE HAUT DEBIT » MEDECINE NUCLEAIRE « ONCOLOGIE MEDICALE * ONCO.HEMATOLOGIE
GREFFE DE MOELLE OSSEUSE * RADIOLOGIE * CHIRURGIE CARCINOLOGIQUE * CHIRURGIE REPARATRICE ET ESTHETIQUE » SOINS INTENSIFS

REANIMATION ET TRAITEMENT DE LA DOULEUR * SOINS PALLIATIFS « RADIOFREQUENCE » DEPISTAGE ET DIAGNOSTIC DES TUMEURS

NOM & PRENOM ; 6(\LHIHVC (]OHK\(\&Q BE:x..

’ s H /M 20&2/.‘
ORGANISME GESTIONNAIRE : e N ADMISSION
BILANS BIOLOGIQUES
- HEMOGRAMME:  NFS+plg [ )
BILAN D'HEMOSTASE : TP[] PDF[] TCK[] Flbrmoger‘leclb PR D-diméres[]
S5 &

BILAN BIOCHIMIQUE :

lonogramme Complet [] Na+[] Mg+[]
Reserve alcaline [] K+ [ Ca++[] Albumlne D~ & F&ﬂtme O Cl- Ph ]
EPP [ Triglycerides [] Cholest.total [] HQL ‘r,\ LDL Urée + creat m

Glycémie a jeun []

~ Clairance de la créatinine [] Bilirub. totale ] |rLShfne w'?ecte [l ALAT [] ASAT []
Ph. alcalines [] LDH [ GammaGT [] vi Hemoculture [] ECBU [
CRP [] PCT{ ] CPK [ CPKmb [] TROPONINE []
MARQUEURS TUMORAUX
ACE [ CA19-9 (] CA15-3[] CA125 [] AFP[] Thyroglobuline []
PSA ] Calcitonine [] NSE [] A2 microglibuline [] A-HCG []

AUTRES :

MEDECIN

Salaj 3, Bd la Grande Ceinture Ain Diab, 20180 Casablanca, Maroc www.cliniquelelittoral.ma

Pour accéder : Tram ligne1, direction Ain Diab, station Le Littoral
o (+212)520666890/91/92 ﬂ (+212)522797594/(+212)522 79 86 96+ (@ contact@cliniquelelittoral.ma




.~ ‘-'J‘J‘ e
e CAl ) ~0\
. 4 1t R /= ",\J:o
Docteur: o552 W S e
Y‘oﬁ e el ot \CoxC
BRY-T0 ORI o |
'-.-«._:" e [

WP
Casablanca,le:  \f.\\. 0%

RECU 070290 : .
| DeMr-M.fe: i BDname . TRoRabed

La somme de :

Correspondante a @ ...




Centre de Médecine Nucléaire le Littoral
Jaluwll sggill cnll j$po .

Dr. Shimi Younes Casablanca, le 17/11/2022

Médecin Nucléai
léaire EXAMEN TEP - FDG

Nom et prénom : Mr BALMANE Mohamed N°Dossier :21113076/21
DDN :01/01/1941 Adressé par : Pr H. JOUHADI

INDICATION :

e Carcinome épidermoide parotidien droit avec adénopathies cervicales homolatérale
T3N2Mx.

e Opérée le 10/11/2021, exérese fragmentée avec résidu tumoral et 2N+/4N.

« ATCD de néoplasie prostatique traite.

e« TEP-FDG initiale du 29/11/2021 : Lésion tissulaire hypermétaboliques de la loge de
parotidectomie droite associée a une atteinte ganglionnaire hypermétabolique cervicale
droite et médiastinale d’allure secondaire et a de multiples nodules pulmonaires bilatéraux
infracentimétriques, a surveiller.

e A recu une radiochimiothérapie fin de traitement le 12/02/2022.

e TEP-FDG du 28/03/2022 : Réponse métabolique quasi-complete.

e« TEP-FDG d’évaluation.

e Poids : 78 kg, glycémie capillaire avant injection : 0.99 g/1.

TECHNIQUE :
e Réalisé sur une TEP-TDM GE Discovery 1Q 3 Rings mise en service en Novembre 2018,

o Injection : 08 :38 au dos de la main gauche par 201 MBq de '*FDG.
e Acquisition : 09 :42 /DLP :968.05 mGy.cm/CTDI : 8.65 mGy/SUV hépatique : 3,4

RESULTAT : Comparativement a la TEP-FDG du 28/03/2022 (Nadir) :

A I’étage cérébro-cervical:

e Absence d’hypo ou d’hypermétabolisme suspect cérébral.

« Poursuite de l'atténuation métabolique compléte de la lésion de la loge de la parotidectomie
droite. Poursuite de la disparition de 'envahissement du muscle masséter droit.

¢ Disparition des deux adénopathies contigués jugulaires supérieures droites.

« Poursuite de la diminution en activit¢ métabolique de l'adénopathie jugulaire inférieure
droite (SUV max 3,7 vs 4,7 vs 13,7 soit _75% : mesurant 3 mm vs 5 mm vs 13 mm de petit
axe soit -70%).

A l'étage thoracique:

e Stabilitt en nombre et en taille des multiples nodules infracentimétriques pulmonaires
bilatéraux non hypermeétaboliques nous comptant trois 4 gauche et huit a droite. Le nodule
le plus volumineux est lobaire moyen mesurant toujours 5 mm.

e Atténuation métabolique compléte de I'adénopathie sous-carinaire.

e Absence d’hypermétabolisme suspect au niveau des aires ganglionnaires axillaires.

A l'étage abdomino-pelvien:

e Absence d’hypermétabolisme suspect prostatique ou des vésicules séminales.

« Rein droit ectopique pelvien normo-captant.

« Absence d’hypermétabolisme suspect au niveau hépatique et splénique.

Absence d’hypermétabolisme suspect au niveau surrénalien.,

e Absence d’hypermétabolisme suspect au niveau des aires ganglionnaires coelio-
mésentériques, lombo-aortiques, iliaques et inguinales.

Sur le plan ostéomédullaire :

e Apparition de deux lésions hypermétaboliques ostéocondensantes siégeant a larc
postérieur de la 6¢ cote gauche (SUVmax 6,5) et le versant iliaque de la sacro-iliaque droite
(SUVmax 5,1).

Salaj 3, Bd la Grande Ceinture Ain Diab, 20180, Casablanca, Maroc +212 5 20 66 68 88 www.medecinenucleairelelittoral.com

RC: 92755 - IF : 01086961 - CNSS : 6016069 - Patente : 35607154 - ICE : 001527293000020 - CB : 190780212115956082001541



Centre de Médecine Nucléaire le Littoral
Joabuwll sggill adnall j$yo ;

Dr. Shimi Younes
Médecin Nucléaire

| CONCLUSION:Comparativement a la TEP-FDG du 28/03/2022 (Nadir):

| « Réponse métabolique quasi-compléte:
~ Poursuite de 'atténuation métabolique compléte de la lésion tissulaire

de la loge de parotidectomie droite.
Atténuation métabolique compléte de I'atteinte ganglionnaire cervicale

droite et médiastinale.
Stabilité en nombre et en taille des multiples nodules pulmonaires

bilatéraux infracentimétriques toujours non hypermétaboliques.
. Apparition de deux lésions osseuses hypermétaboliques ostéocondensantes : Oligo-

progression.

O

En vous remerciant de votre confiance,
Dr Y.Shimi

Salaj 3, Bd la Grande Ceinture Ain Diab, 20180, Casablanca, Maroc +212 5 20 66 68 88 www.medecinenucleairelelittoral.com

RC: 92755 - IF : 01086961 - CNSS : 6016069 - Patente : 35607154 - ICE : 001527293000020 - CB : 190780212115956082001541
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@ W CLNQUE D'ONCOLOGIE LE LITTORAL

090003906

RADIOTHERAPIE CONFORMATIONNELLE ET DOSIMETRIE 3D * RADIOTHERAPIE PAR MODULATION D'INTENSITE : IMRT ¢ RAPID-ARC » RADIO-CHIRURGIE STEREOTAXIQUE »
CURIETHERAPIE HAUT DEBIT  MEDECINE NUCLEAIRE » ONCOLOGIE MEDICALE » ONCO.HEMATOLOGIE * GREFFE DE MOELLE OSSEUSE * RADIOLOGIE »
CHIRURGIE CARCINOLOGIQUE » CHIRURGIE REPARATRICE ET ESTHETIQUE  SOINS INTENSIFS ¢ REANIMATION ET TRAITEMENT DE LA DOULEUR »
SOINS PALLIATIFS » RADIOFREQUENCE * DEPISTAGE ET DIAGNOSTIC DES TUMEURS
o ~ Casablanca Le: 17/11/2022
Etablie par CHAIMAA NUCLEAIRE ~ Page n

‘ Fé;ure N° 2155é/iz'—

| Identfication

N° Dossier :  X2K172148 N° Identifiant :  21113076/21

Nom & Prénom : BALMANE MOHAMED
l C.IN @ B526456 Date Entrée ;.  17/11/2022 Date Sortie ©:  17/11/2022

Adresse :
| Traitement:  Medecine nucleaire Médecin :  JOUHADI HASSAN
I Prestations lNombre| Prix U. )L.C. | Coef ’ Montant
IMAGERIE MEDICALE 7 - S _

Petscan littoral - - _ - | 1 8 000,007” ] | 8 QO0,00
| B | wotal wabziqua : 8 000,00
| PARTIE CLINIQUE : 8 000,00
Encaissement : . ) ‘ TOTAL FACTURE 8 000,00

Espece : Cheque : Solde :

| 8000

Arrétée la présente Facture a la somme de :

Huit mille Dirhams

Cachet et signature

Salaj 3, Bd la Grande Ceinture Ain Diab, 20180 Casablanca, Maroc, Pour accéder : Tram ligne1, direction Ain Diab, station Le Littoral
D (+212)520666890/91/92« [, (+212)522797594/(+212) 52279 86 96 * @ contact@cliniquelelittoral.ma [ AAam R

R.C.92755-|F. 01086961+ CN.S.S. 6016069 « PATENTE 35607154 « ICE 001527293000020 « C.B: 190780212115956082001541 BQ. Populaire ELHANA CASABLANCA
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CENTRE DE RADIOLOGIE LE LITTORAL

Dr. Alae MRANI ZENTAR
Spécialiste en Imagerie Médicale
090003906

Radiologie Interventionnelle
Cancérologique et Vasculaire
Lauréat de l'université de Versailles-
Saint-Quentin-en-Yvelines

Casablanca, le 19/11/2022

Nom - Mr BALMANE

Prénom : MOHAMED

Médecin traitant : PrJOUHADI HASSAN
S

IRM CEREBRALE

Indication :
81 ans. recherche d une atteinte secondaire.

Technique :
Examen de ['encéphale effectué sur un appareil GE EXPLORER (1,5 Tesla)

comportant les acquisitions suivantes : séries sagittale T1, axiales Flair et T2*
coronale T2, imagerie de diffusion avec cartographie ADC. Acquisition T1 dans les 3
plans apres injection de Gadolinium.

Résultats :

Fosse postérieure :

Absence d’anomalie de signal du parenchyme cérébelleux et du trone cérébral.
Le 4eme ventricule est en place de volume normal.

Respect des espaces sous-arachnoidiens.

Etage sus-tentoriel :

Respect du signal de la substance blanche et des noyaux gris centraux.
Absence de processus occupant intra ou extra-parenchy mateux.

Systéme ventriculaire de taille et de morphologie normales.

Respect des espaces sous-arachnoidiens pour I"dge du patient.

Conclusion :
Absence de Iésion secondaire a I'étage cérébral.

ZENTAR Alae

jaliste cnl—nmo ogie

http.//l97.230.162.55.8081/|mages Login :36465 Mot de Passe : N382

«IRM 15T

» Scanner Multibarrettes

+ Radiologie Conventionnelle
« Mammographie

« Tomosynthese

» Echographie Doppler

* Radiologie Interventionnelle g5 3 Bd (a Grande Ceinture Ain Diab, 20180 Casablanca, Maroc - Pour accéder : Tram (D) @ direction Ain Diab,
Diagnostic et Thérapeutique  Station Le Littoral & 05206668 89 #0522797594/0522798696 & Radiologie.lelittoral@gmail.com

www.radiologielelittoral.com
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RADIOTHERAPIE CONFORMATIONNELLE ET DOSIMETRIE 3D » RADIOTHERAPIE PAR MODULATION D'INTENSITE : IMRT * RAPID-ARC * RADIO-CHIRURGIE STEREOTAXIQUE
CURIETHERAPIE HAUT DEBIT « MEDECINE NUCLEAIRE ® ONCOLOGIE MEDICALE ® ONCO.HEMATOLOGIE * GREFFE DE MOELLE OSSEUSE * RADIOLOGIE
CHIRURGIE CARCINOLOGIQUE ¢ CHIRURGIE REPARATRICE ET ESTHETIQUE = SOINS INTENSIFS * REANIMATION ET TRAITEMENT DE LA DOULEUR =

SOINS PALLIATIFS » RADIOFREQUENCE = DEPISTAGE ET DIAGNOSTIC DES TUMEURS

Casablanca Le: 24/11/2022

Facture N° 21982/22 Ftablic par WIIDANE RADIOLOGIE  Page 111
| aenttiontion N° Identifiant : 21113076/21
N° Dossier ;. X2K212161
Nom & Prénom : BALMANE MOHAMED - 3
C.IN.: B526456 Date Entrée :  19/11/2022 Date Sortie . 19/11/20
| Do Médecin . JOUHADI HASSAN
i : Bilan radiologique
e i Prestations Nombre | Prix U. %L.C. ‘ Coef 1 Montant
| re . ) i = - - : i ,

MEDICALE - T -
e o 1 | sowoo] | | 3000
(m cerebrale . | otal Rubrique : 3 000,00
- PHARRAEE 7 o - 7 ' 1 392,00 R 392,00
Pramece ’ - R - o Total Rubrique : 392,00

3 392,00
P ARTIE CLINIQUE :
: tQ - TOTAL FACTURE 3 392,00
Encaissement : F/
Espeéce : Cheque : Solde :
i |
| 3392 ) _\ -
Arrétée la présente Facture a la somme de :
Trois mille trois cent quatre-vingt douze Dirhanis
Cachet et signature

Salaj 3, Bd la Grande Ceinture Ain Diab, 20180 Casablanca, Maroc, Pour accéder : Tram ligne1, direction Ain Diab, station Le Littoral

B (+212) 5206668 90/91/92+ 3, (+212) 522797594/ (+212) 5 2279 86 96 * @ contact@cliniquelelittoral.ma
R.C.92755-1F. 01086961+ CN.S.S. 6016069 + PATENTE 35607154 « ICE 001527293000020 + C.B: 190780212115956082001541 BQ. Populaire ELHANA CASABLANCA
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. . CLINIQUE D’ONCOLOGIE LE LITTORAL

090003906

RADIOTHERAPIE CONFORMATIONNELLE ET DOSIMETRIE 3D « RADIOTHERAPIE PAR MODULATION DINTENSITE : IMRT @ RAPID-ARC » RADIO-CHIRURGIE STEREOTAXIQUE s *
CURIETHERAPIE HAUT DEBIT » MEDECINE NUCLEAIRE * ONCOLOGIE MEDICALE » ONCO.HEMATOLOGIE » GREFFE DE MOELLE OSSEUSE * RADIOLOGIE »
CHIRURGIE CARCINOLOGIQUE » CHIRURGIE REPARATRICE ET ESTHETIQUE = SOINS INTENSIFS « REANIMATION ET TRAITEMENT DE LA DOULEUR »
SOINS PALLIATIFS » RADIOFREQUENCE » DEPISTAGE ET DIAGNOSTIC DES TUMEURS

Page : mnm
DATE: 24/11/2022

Détail de la pharmacie consommée

Patient Dossier N° X2K212161
Date Produit consommé { Quantité I Prix Unit. Montant
Pharmacie 7
- - T — — — g N == - == |
24/11/ ‘ B [ - 00
1 20227 | GAD(?VIST Z‘iML IV INJ ) B ) 1 392,00 392,00
| Total 392,0()‘
[ Total journée 24/11/2022 392,00
Total produits consommés : 392,00

Salaj 3, Bd la Grande Ceinture Ain Diab, 20180 Casablanca, Maroc, Pour accéder : Tram ligne1, direction Ain Diab, station Le Littoral
T (+212) 52066 6890/91/92+ By, (+212) 522797594/ (+212) 5 22 79 86 96 » @ contact@cliniquelelittoral.ma

R.C.92755-IF. 01086961+ CN.S.S. 6016069 « PATENTE 35607154 « ICE 001527293000020 + C.B:190780212115956082001541BQ. Populaire ELHANA CASABLANCA




LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES EL FIRDAOUS
BIOCHIMIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - HEMATOLOGIE - IMMUNOLOGIE
Jamila 7, Rue 14, N°90 Cité Djemaa 20450 -Casablanca (04).

Tél : 0522 57 64 21 - Fax : 0522 55 33 42

Dr Souad EL HAIMER

Médecin Spécialiste en Biologie Médicale
Lauréat de I'Université Hassan Il -Faculté de Médecine de Casablanca

Date du prelevement : 17-11-2022 4 10:30 E Mr BALMANE Mohamed
Code patient : 2002110082 | Dossier N° : 2211170048
i

Né(e) le : 01-01-1941 (81 ans) Prescripteur :
AT
or st BIOCHIMIE SANGUINE
25-01-2022
Urée 0.39 g/l (0.15-0.50) 0.28
; 6.50 mmoliL (2.50-8.33)
f 25-01-2022
‘Créatinine 9.44 mg/L (6.00-13.00) 9.92
83.4 umollL (53.0-114.9)
i
£
5 9 e
Validé par : Dr. Souac( E%,’FgﬂlM?

<L)

O3 o
N - 3
o, 20

¥ Page1/1



LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES EL FIRDAOUS
BIOCHIMIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - HEMATOLOGIE - IMMUNOLOGIE
Jamila 7, Rue 14, N°90 Cité Djemaa 20450 -Casablanca (04).
Tél : 0522 57 64 21 - Fax : 0522 55 33 42

Dr Souad EL HAIMER

Médecin Spécialiste en Biologie Médicale
Lauréat de I'Université Hassan |l -Faculté de Médecine de Casablanca

Domiciliation Bancaire : Banque populaire -Agence Oued Eddahab
Compte N° : 178 780 21 211 36 24 330 000 346
Identifiant commun de I'entreprise : 001660300000062

Patente : 57432824 INP : 093 000909 CNSS : 6418976

FACTURE N° :221100264

CASABLANCA le 17-11-2022
Mr BALMANE Mohamed

Récapitulatif des analyses
CN Analyse Val Clefs
9105 [Prélévement sanguin E25 E
0111 Créatinine B30 B
135 Urée B30 B

Total des B : 60

TOTAL DOSSIER : 105.40 DH

Arrétée la présente facture a la somme de : cent cing dirhams quarante centimes.




