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

t
Condition‘s générales : ]
=  Lecadre réservé a ladhérent doit &tre dament renseigneé.
= lec E : édecin doit & igné ici i-mé
adre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien lur-méme notamment la nature de la maladie.
= Lavalidité de Ia feuille de soins est limitée 4 3 mois a compter de la premiére consultation.
= L'entel : E i adi
nte prealable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
r 5 iples i
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
qu}; pour tous les actes effectués en série.
[] = : > i 5
Enpas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est & joindre a la feuille de
s0ins.
Pharmacie :
- ; 4 ;
Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
-

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

= lafac i 1 : :
ture ainsi qu'une copie des reésultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel] doivent étre

Jointes a l'ordonnance médicale pour toute demande de remboursement.

*  Un pli confidentiel du médecin prescripteur des analyses ou radios peut &tre demandé par le médecin conseil de
I mutuelle.
Dptiqtfe :

= L'ordo sdeci , : -
nnance du medecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre & la feuille de sains.

Rééducation :

. L 2 )
entefite préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de

réédufations.
= Pourler : ; ; ;
: e remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soins
Dentaire :
- En cas deps ; . " "
| 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 & la feuille de soins pour toute demande de remboursement

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

. déd . A .
La dedlaration de maladie chronique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois.
—
Adr‘r,sses Mails utiles w
0 " 4
o Réclafnation : contact@mupras:Som .
o Prise en charge : pec@mupras.com )

Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

La MUpP
RAS garantit le respect de la loi n° 09-08 relathrq a la protection des personnes physiques a rlm@rd du tratement des données
a Caractére personnel. -

MUP : Centre Allal
RAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue

Casablanca 20000 - Tél.: 05 22 20 45 45 (LG) - Fax: 05 22 22 78 18

Allal Ben Abdellah - Quartier de I'Horloge
www.mupras.com J

Autorisation CNDP N° : A-A-215 /20189

Déclaration de Maladie ' -

M22- 0017852
(JOptique

MUPRAS

Mutuelle de Prévoyance
& d’Actions Sociales

' de Royal Air Maroc
mllaladie (DDentaire
Cadre réservé al'adhérent (€]
Matmcule..............ébtff .......................... Société : ......
O Actif @Pensmnne[e] OAutre :
Nom & Prénom :.... m A A’JTM HMWQT__D .......... A’"}'} M o

Date de naissance

Adr‘esse;#ﬁ' ............ Cxﬂ_ A"&,/yé 6‘#}sz mw 7.

065)1‘60(:\3% Total des frais engageés :

Cadre réservé au Médecin N

Cachet du médecin :

Date de consultation : .........z~:

Nom et prénom du malade

‘DCUn]mnt (JEnfant

,D L mémeﬁ 2,62

s il M& .......................................................................

Affection longue durée ou chronique :(J ALD (J ALC

Lien de parenté .

Nature de la maladie :....

PathplOgie :..ecoeceimriarinsnmeeeesc et
En cas d'accident préciser |es Causes Bt CIFCONSLANCES | ...

Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confidentiel, communiguer les renseignements sous pli confidentiel & 'attention du

médecin conseil de la Mutuelle
M,

Jatteste sur I'honneur I'exactitude des renpelgnements portes sur la présente déclaration. Je déclare

avoir pris We de la clause relatiy ratection des données personnelles. .
Fait & ... SR 23D e 7%..... 724 KU

Signature de l'adhérent(e] : ...........
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Dr. Darif Abdellatif

Médecin spécialiste
en maladies Cardiovasculaires
et I'hypertension artérielle
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Dr Darif Abdellatif adalldie i pd jgiSl
Médecin spécialiste ol ol
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en maladies Cardiovasculaires
et I'hypertension arterielle

lanca, le .. 15 DE.C 10?1

Aaed 4 b ) BILAN

K Glycémie
B HBA1C
Glycémie Post-pradiale
(2H aprés ingestion de 75g de glucose)
Creatinine
Uree )

Ac urique

GOT/GPT
Sérologie Hépatite B et C
Cholestérol T, LDL, HDL
TG

NFS

Ferritinemie

Do REODONONO

- 5
bk ‘1’\1
[J Vitamine /f' 3 PN

P
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LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES STENDHAL

37, Rue GEORGE SAND (RDC) VAL FLEURI. CASABLANCA . Tél. : 0522 25 59 77 / 76.
0522984351
PATENTE N: 35803767 - CNSS : 6644109 . INPE: 093001329

IGR: 42200812 - ICE: 001714856000092

MIYA CHRAIBI

I*harmacien Biologiste

(‘asablanca le 19 décembre 2022 Monsieur AIT M HAMED AHMED =
[ PACTUREN® 4247
\nalyvses :
;\umcra.nic-)_n formule sanguing ------- -~ -- B 80 - __._“_
Hémoglobine glyquée - - : Bi 100
Glycémie (@ jen) ------------ Bi 30
O T ——— B i 30 ¢
| . CHOIESIEro] total ==msmmmmmme e e B i 30
| ? O i L T ——————— Bi 50
| ! B s ——— -~ Bi 50: o
| PN CErTAEs mmmmmm e B 60 :
I ANCIUC UFTQUE = mmmm e e B 30 -
j’ 'S monnemussstntnss et S n o e mr e m e e e Bi 250: Total : B710
Prélévements :
| T e s e S K 2.5
‘ =
| TOTAL DOSSIER 976,40 DH

\irétée la présente facture a la somme de :

Neul Cent Soixante Seize Dirhams et Quarante Centimes




Stendhal

Miya CHRAIBI

" Pharmacien Biologiste
Diplémée de I'Université de Montpellier
8 Ancienne Interne au CHU de Montpellier

Dassicr ouvert le : 19/12/22
Prélevement effectué a 09:05
Edition du s 19/12/22

. D.U. d’Assurance Qualité de la Faculté de Pharmacie Paris V

Parasitologie - Mycologie - Hematologue

Monsieur AIT M HAMED AHMED

Docteur ABDELLATIF DARIF

Réf. : 221252

Syodd J1B J1ailiiw A cdall OM_donid| o Cidna
LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES STENDHAL VAL FLEURI

Bactériologie - Virologie - Biochimie - - Immunologie

CIN/Passeport :
| Page @ 1/6
|
Compte Rendu d'Analyses o
HEMATOLOGIE
NUMERATION FORMULE SANGUINE
(SYSMEX XN - 550)
Normales Antériorité
(Homme Adulte) N
0712721
HEMATIES
Globules rouges 4,34 * 109mm? 44-57 4,47
Hémaoglobine 13,3 g/100 ml 13-16,5 13.9
Hématocrite 38,9 * 9% 40 - 54 41.0
VGM 9 TS 77-95
'CMH 31 pg 27-33
CCMH 34 % 30-36
GLOBULES BLANCS 7 050 /mm3 4000 - 10000 6460
FORMULE LEUCOCYTAIRE
Polynucléaires neutrophiles 57 % 4019 /mm? 2000 - 7500 3asBiior 1
Polynucléaires éosinophiles 8 % 564 /mm? 40 - 300 581
Polynuctéaires basophiles 0 % 0 /mm? < 100 0
Lymphocytes 25 % 1763 /mm? 1500 - 4000 1744
Monocytes 10 % 705 /mm? 40 - 800 381
NUMERATION DES PLAQUETTES 240 103/mm? 150 - 400 234
phafmacien Biologiste
Préléevement a domicile sur rendez-vous
37, Rue George Sand - Val Fleuri Maérif - Casablanca - Tél. : 0522 2559 76 / 77 - 05 22 98 43 51
E-mail : labostendhal@gmail.com - Patente : 35803767 - CN.S.S. : 6644109 - |F. : 42200812 - |.C.E. : 001714856000092
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Stendhal Bacteriologie - Virologie - Biochimie - Parasitologie - Mycologie - Hématologue - Immunologie

Miya CHRAIBI
Pharmacien Biologiste
Diplémée de I'Université de Montpellier

Ancienne Interne au CHU de Montpellier
D.U. d'Assurance Qualité de la Faculté de Pharmacie Paris V

19/12/22 Monsieur AIT M HAMED AHMED
Docteur ABDELLATIF DARIF
Réf. : 221252

Dassicr ouvert le :
Prélevement effectué a 09:05
Fdition du: 19/12/22

CIN/Passeport :
Page : 2/6
Compte Rendu d'Analyses ) o
Normales Antériorité
HEMOGLOBINE GLYQUEE (HBAIC)
(HPLC BIORAD)
RESULTAT : 6,5 Yo 44-65 6.0
Interpretation
I quilibre glveemique excellent 44-66
Fuilibre elyeémique moyen : 6,6-10 i
Lquilibre lveémique mauvais : >10
ms:fon}ou-em”
£ HBALC (%) » 64 65 # Résmas
BTG B M a4
6 /H 57 5W .:m-lj":
\aierior i
1
. T 'la,,,nli\h.llil’],nb.‘ls.ju‘ll’h;nfl]..ﬂﬂﬁf\il‘lnﬂm i
W
BIOCHIMIE '
GIEYCEMIE AJEUN ; LIS * gl 0,7- 1,1 1,09
(Cobas Roche diagnostics) Soit : 6,4 mmol/| 39-6.1 6
HISTORIQUE
1% GLY (g/) & Résulats
115 .',"J’.’ B Min:0,7g0
T W1

N L 11 109 49 400 1S
A

0,75

0.6
0,45

0,3
0,15

| L M -
195199, 1021384 101V 331 33 106135y 12135, 424307 4212 g U 22 Pharmacen '|0|og|st=€

Préléevement & domicile sur rendez-vous

37 Rue George Sand - Val Fleuri Maérif - Casablanca - Tel. : 05 22 2559 76 / 77 - 05 22 98 43 51
E-mail : labostendnhal@gmail.com - Patente : 35803767 - C.N.S.S. : 6644109 - |.F.: 42200812 - |.C.E. : 001714856000092
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Stendhal Bact - Biochimie - Parasitologie - Mycologie - Hématologue - Immunologie

pactericlogie VIFrOIO( J\

Miya CHRAIBI

Pharmacien Biologiste

Diplémée de I'Université de Montpellier

Ancienne Interne au CHU de Montpellier

D.U. d'Assurance Qualité de la Faculté de Pharmacie Paris V

Dossier ouvert le : 19/12/22 Monsieur AIT M HAMED AHMED
Prélevement effectué i 09:05 Docteur ABDELLATIF DARIF

Fdition du : 19/12/22 Réf. : 221252

CIN/Passeport :

Page . 3/6

Compte Rendu d'Analyses

19/12720
CREATININE SANGUINE : 7,8 mg/l 7-12 6.8
(Cobas Roche diagnostics) Soit : 69 umol/l 62 - 106 60
HISTORIQUE
4 CRE (mg/1) & Risass
W Mz 7 mgn
W M 12 mgn
" %
N gesnT et g g oy
07/12721
CHOBESTEROL TOTAL : 1,75 g/l 1,5-2 1,61
(¢ oubas Roche diagnostics) Soit : 4,51 mmol/| 39-52 4,15
HISTORIQUE
-
= 197 H—-—
Ly L5 L7 175 Hve2o
il G

nL'N'“' 1600913 gaodt® a8 it gl

M@mn
Pharmacien Biologiste

Prélevement a domicile sur rendez-vous

37 Rue George Sand - Val Fleuri Madrif - Casablanca - Tél. : 0522 2559 76 /77 - 05 22 98 43 51
E-mail : labostendhal@gmail.com - Patente : 35803767 - CN.S.S 6644109 - |L.F. : 42200812 - I.CE. : 001714856000092
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Stendhgl Bacteriologie - Virologie - Biochimie - Parasitologie - Mycologie - Hematologue - Immunologie

Miya CHRAIBI

Pharmacien Biologiste

Diplémée de I'Université de Montpellier

Ancienne Interne au CHU de Montpellier

D.U. d'Assurance Qualité de la Faculté de Pharmacie Paris V

Dossicr ouvert le s 19/12/22 Monsieur AIT M HAMED AHMED
Pretevement effectué a 09:05 Docteur ABDELLATIF DARIF
I dition du : 19/12/22 Réf. : 221.252
CIN/Passeport :
Page : 4/6
Compte Renduo d"Analyses S
CHOLESTEROL HDL : 0,65 g/l > 0,4 0,70
Soit : 1,68 mmol/Il > 1,03 1,80
HISTORIQUE
s H0L (g 07 07 o Rewn
\M B Min 0.4 mmol/l
0g a
J./
& ones
T CTL PT TEL YL S T P T TE L TEC T E ST Pe T2
CHOIPESTEROL LDL : 0,98 g/l 0.82
Soit : 2,53 mmol/| 2,11
Vileurs souhantables du LDL en fonction du nombre de tacluurs de risque cardiovasculaire selon I'AFSSAPS:
vhseniee de facteur de risque :<22¢g1
I"resence d'un facteur de risque : <1,9gl
I"resence de 2 facteurs de risque c <16 gl
I"resence de plus de 2 facteurs de risque s <13g
Iresence d'antécédents de maladie cardiovasculaire @ <1 g/l
Selon FAFSSAPS les facteurs de risque sont : 'dge, les antécédents familiaux de maladie coronaire précoce, tabagisme, HTA. diabéte de type 2 et HDL < 0.40 g/l
HISTORIQUE

& Résultats

Dates

PARCIELINY 15 SRt SAL RPN 1f LROTTT 1L Re 1 ]
MIXA—%
Pharmacien Biologiste

Préléevement a domicile sur rendez-vous

37, Rue George Sand - Val Fleuri Madrif - Cosobfonco - Tel.: 0522255976 /77 - 0522 98 43 51
E-mail : labostendhal@gmail.com - Patente : 35803767 - C.N.S.S. : 6644109 - |F. : 42200812 - |.C.E. : 001714856000092
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Stendhal Bacteriologie - Virologie - Biochimie - Parasitologie - Mycologie - Hematologue - Immunologie

Miya CHRAIBI

Pharmacien Biologiste

Diplémée de I'Université de Montpellier

Ancienne Interne au CHU de Montpellier

D.U. d’Assurance Qualité de la Faculté de Pharmacie Paris V
Dossicr ouvert le : 19/12/22 Monsieur AIT M HAMED AHMED
Prelevement effectué i 09:05 Docteur ABDELLATIF DARIF

Edition du : 19/12/22 Réf. : 221252

CIN/Passeport :
Page - 5/6
Compte Rendu d'Analyses . -
IRIGLYCERIDES : 0,61 ol 0,5-1.5 0.43
(Cabas Roche diagnostics) Soit : 0,7 mmol/l 0,57 - 1,71 0.5
HISTORIQUE
1.5 TRIG{a/h : * Résultats
1,35 B Mn0sen
. B Max 1,500
‘L;,‘)
0,75
0,15
R ST gt o031 ol gy gpafB i
19712/20
ACIDE URIQUE SANGUIN : 50 mg/l 34-70 45
{ Cobas Roche diagnostics) Soit : 298 pmol/l 202 -416 268
HISTORIQUE
* Résutats
e = B Min ;34 mg/
1B rax 70 mg/l
18 ¥
R
30
rapeniV? onfo3*? 10733120 rertai?? BT

+ [ 8
“f—/].-’.en 81%\09‘?“‘

\
pharma

Prélévement a domicile sur rendez-vous

37 Rue George Sand - Val Fleuri Madarif - Casablanca - Tel. : 0522 25 59 76 /77 - 05 22 98 43 51
E-mail : labostendhal@gmail.com - Patente : 35803767 - C.N.S.S. : 6644109 - |.F. : 42200812 - I.C.E. : 001714856000Q92
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Stendhal Bactériologie - Virologie - Biochimie - Parasitologie - Mycologie - Hématologue - Immunologie

Val Fleur

Miya CHRAIBI

Pharmacien Biologiste
Diplémée de I'Université de Montpellier
Ancienne Interne au CHU de Montpellier
! D.U. d'Assurance Qualité de la Faculté de Pharmacie Paris V

Dossicr auvert le 0 19/12/22 Monsieur AI'T M HAMED AHMED
Pretey ement effectué 4 09:058 Docteur ABDELLATIF DARIF

Edition du s 19/12/22 Réf, : 221L.252

CIN/Passeport :

Page : 6/6

Compte Rendu d'Analyses s

HORMONOLOGIE

07/12/21
THYRFOSTIMULINE (TSH us)
Clecdhmigue ELFA Vidas Biomérieux )
REESULTAT ; 1,82 uUl/ml 0.15-49 131

EaESE estPindicateur le plus sensible pour évaluer un dysfonctionnement thyroidien. Une variation minime de la T4L provoque une réponse trés amplifice de la
PSEHE Cependant. fa TSH répond aux variations de la T4L avec un temps de latence important, au moins 8 semaines pour une réponse compléte.

HISTORIQUE
* Resuitats
sl i BB M0 0,15 pUlimi
B Max 45 WUT/ml
2,06 i
I,.iS 3 4
1,26 —
7d
e oL
WL 16108133 19113130 g PATRETES

MIYA C Bi

- ogisl‘

Prélevement a domicile sur rendez-vous

37 Rue George Sand - Val Fleuri Maarif - Casablanca - Tél. : 0522 2559 76 / 77 - 05 22 98 43 51
E-mail : labostendhal@gmail.com - Patente : 35803767 - CN.SS. : 6644109 - |.F. : 42200812 - |.C.E. : 001714856000092




ECG

Cabinet Dr DARIF /} L‘ ( 7
Nom : AIT MHAMED 8#MED Male Age :ﬂé) Clinique N : Section :
SN: 0027905 Case No. : Lit No. : Date:  15/12/2022 10:55:17

00:23

 ACIIR 50HzZDFT/EMG

Prompt:

Fréquence: 1000Hz | PR Interval: 144 ms
Temps d'écha 34s| QT Interval: 361 ms ' A

-
FC: 75bpm | QTc Interval: 402 ms yocl
P Interval: 89ms | P Axis: 69.300b et

-:_;\:'\"
QRS Interval: 91 ms | QRS Axis: -18.40Cb
T Interval: 226 ms | T Axis: 72.20Cb
Signature Medecin :

Pagel




