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

Conditions générales :
= Lecadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigne.
= Le cadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.
= La validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois & 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 ainsi
que pour tous les actes effectués en série.
®  Encas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre & la feuille de
soins.
Pharmacie :
= Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
= Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit &tre jointe.
Radiologie et Biologie :
= La facture ainsi gu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu [sous pli confidentiel] doivent étre
jointes & l'ordonnance meédicale pour toute demande de remboursement.
= Un pli confidentiel du médecin prescripteur des analyses ou radios peut &tre demandé par le médecin conseil de
la mutuelle.
Optique :
= L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre a la feuille de soins.
Rééducation :
= L'entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations.
= Pour le rembaoursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont & joindre a la feuille de soins.
Dentaire :
= En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigng.sur la feuille de soins est
abligatoire avant le début de traitement.
»  La facture doit &tre jointe & 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 déclaration de maladie chronique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois.
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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° 08-08 relative 4 la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des données

& caractére personnel.

MUPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdeliah - Quartier de I'Horloge

Casablanca 20000 - Tél. : 05 22 20 45 45 [LG) - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com

Déclaration de Maladie

No M21- 0033266

Autres

MUPRAS

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

O Maladie O Dentaire O Optique s
Cadre réservé & l'adhérent (e) : f>d -
Matricule :........ .p42, .................... R Société : ?‘hm ............... o ¥ %; .............
O Actif &0 Pensionné(e O Autre: \ \l\
T - W W Z.Q.KBA ........... QNN L X, S S

Date de naissance -............ 6096 ..... )950 .................
Adresse ... 4 ....... ﬂ&i ..... '(\6 ..... QTEmG’kL{‘&A ........ ; BR-X

Tél.: .. oL—» 64 12.30.3% .

Nom et prénom du malade : ...

Lien de parenté : O Enfant

—
Naturedelamaladie:...... N . NAAL YN A A AN

En cas d'accident préciser les causes et CircoNStanCes M...... ... ..

Dans le cas ol la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel & I'attention du
médecin conseil de la Mutuelle.

Autorisation CNDP N° : A-A-215 /2019

J

J'atteste sur 'honneur I'exactitudeydes renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare

avoir pris naiss; deylazlause\relative 3 la protection des données sunne
Fait a: %Qfﬁ‘ Le: . 59 .. /jz /. ch 2—2-.-

Signature de l'adhérentfe]:.............




RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES
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Dates des | Naturesdes | Nombreet | Montant détaillé . | Cachet et signature du Médecin
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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.

.-»_! & = 3 -.

Dents
Traitées

Nature des

. Ceefficient
Soins

—
CCEFFICIENT
DES TRAVAUX
S —
MONTANTS
DES SOINS
, T
L
DEBUT
D'EXECUTION
D |
FIN
D'EXECUTION
DETERMINATION DU CCEFFICIENT
DENTAIRES MASTICATOIRE —
H CCEFFICIENT
25533412 | 21433552 DES TRAVAUX
00000000 | 00000000
00000000 | 00000000
35533411 | 11433553 A
B MONTANTS
DES SOINS
[Création, remont, adjonction) =
Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire a la profession
e
DATE DU
DEVIS
DATE DE
L'EXECUTION

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L’'EXECUTION
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Tél.: 0522237883 | 0698971718 - Tél Fax: 0522259987 - Urgence : slacuimed.doc@gmail com | Clinigue Longchamps



@ AKDITAL

Clinique longchamps
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BEN CHEGRA FATNA

Mme BE
Néle: 161‘12!1959 ‘
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4, Bd. Ghandi, Casablanca 20250

Tél.: 0522 97 94 94 - Fax: 05 22 94 89 39
E-mail : direction@cliniguelongchamps.ma
Site web : www.cliniquelongchamps.ma
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4, Bd. Ghandi, Casablanca 20250

Tél.: 0522 97 94 94 - Fax: 052294 89 39
E-mail : direction@cliniquelongchamps.ma
Site web : www.cdliniquelongchamps.ma
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Mme BEN CHEGRA FATNA

Né le : 16/12/1959
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i

4, Bd. Ghandi, Casablanca 20250

Tél.: 052297 94 94 - Fax: 0522 94 89 39
E-mail : direction@cliniquelongchamps.ma
Site web : www.cliniquelongchamps.ma



@ ‘ ABORATOIRE DE PATHOLOGIE BOURGOGNE

Dr. Leila BENKIRAN

DEMANDE D’EXAMEN ANATOMO-CYTOPATHOLOGIQUE
Ordonnance "Mmé E'E'E',%'}'FGRA FATNA ) .

Nom et prénor I]“llll"lll“l'“lll.l.' ................. Mr D M’?g Mﬂe D ENFD
Age e e —’é.«-é
REFEIENCE & ...t .t -§§§§ .....................................
Siege et nature du prélévement : ... é;?gg .......................................

QLSS

=

Cytologie : S
- Frottis de dépistage Vagm[:] Exocol[] - Endoc@fﬁe E ometre ]

- Date des derni@res MEQIES : ... it g

Radiographies @ ...

0522.27.85.64: (Sl 0522.27.85.48 : il . Land) 1.0 65 )3 18 ;- L LAl bian g0 s ¢ L2 14
14, Bd Ain Taoujtate - 28 étage - N° 18 - Bourgogne - Casablanca - Tél. : 0522.27.85.48 - Fax : 0522.27.85.64




CLINIQUE MEDICO-CHIRURGIGALE LONGCHAMPS

090063264

CASABLANCA Le : 11-11-2022
Facture N° 06783/22 C. Débit ",
. . Debiteur
A. Identification
N° Dossier : CLC22K11083747A N° Identifiant : 017389/22 Organisme : Payant
Nom & Prénom : Mme BEN CHEGRA FATNA
C.I.N: E103610 ICE: Adresse :
Adregse : CASA D. Période d’Hospitalisation
Date Entrée : 11-11-2022
Date Sortie : 11-11-2022
Médecin traitant : DR . SLAOUI MOHAMED Traitement : FIBRO+ COLO
Qté l Prestations | Observation ] Prix U. l L.C. Coef | Total
RADIOLOGIE
1 hOLOSCANNER l I 2 500,00 I 2 500,00
Total Rubrique : 2 500,00
PARTIE CLINIQUE : 2 500,00
PARTIE HONORAIRES ET ACTES EXTERNES : | 0,00
Arrété la présente facture a la somme de : [TOTAL GENERAL I 2 500,00

DEUX MILLE CINQ CENTS DIRHAMS
Arrété la présente facture a la somme de la part organisme de :

signature de I'assuré

Adresse : 4,Bd Ghandi, Casablanca 20250 - Tél. : 05 22 04 07 07 Fax : 05 22 94 89 39

E-mail : direction@cliniquelongchamps.ma - Site Web : www.cliniquelongchamps.ma IF : 20765943 - ICE : 001913765000051 - INPE : 090063264
RIB : 225780024607938651011642
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Clinique Longchamps
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11/11/2022

Compte-Rendu de Coloscopie

ZORBA Fatna

Indication

AMAIGRISSEMENT

DEPISTAGE

Examen

CONDITIONS TECHNIQUES: Le matériel d'endoscopie a été nettoyé aprés double brossage par un détergeant alcalin
pendant 10 minutes, puis décontaminé par un bain d'acide per acétique pendant 20minutes. Le petit matériel (pinces a
biopsies, anses,...) est a usage unique;

Aucun dérivé sanguin n'a €té administré pendant cet examen.

Machine Olympus

ANESTHESIE:Narco-analgésie, ventilation spontanée CLINIQUE LONGCHAMPS, Dr KATY
Enregistrement DVD de I'exploration

PREPARATION: Préparation colique au FORTRANS de trés mauvaise qualité . La qualité de I'exploration est bonne , la
tolérance est excellente.

Progression trés difficile du coloscope jusqu'a I'angle colique droit sur un dolichocolon++++
Imposdsible de progresser au dela, malgré les manoeuvres et changements de position++

Le temps de retrait a dépassé 30minutes

CAECUM: Non vu

COLON DROIT:Vu en enfilade, parait normal

COLO TRANSVERSE: Normal

COLON GAUCHE: Normal

COLON SIGMOIDE: Normal

RECTUM: Normal.

Conclusion 4 '
1. COLONOSCOPIE A L’ANGLE DROIT SUR UN COLON TRES MAL PREPARE(RESIDUS STERCORAUX
GENANT LA PROGRESSION++)

2 PAS DE POLYPES SUR TOUTE LA HAUTEUR DU COLON EXPLORE
3 A COMPLETER PAR UNE COLOSCOPIE VIRTUELLE

0
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4, Bd. Ghandi, Casablanca 20250

Tél. : 052297 94 94 - Fax: 05 22 94 89 39
E-mail : direction@cliniquelongchamps.ma
Site web : www.cliniquelongchamps.ma
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Clinique Longchamps
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11/11/2022

Compte-rendu de Fibroscopie Digestive Haute

ZORBA Fatna

Indication

AMATGRISSEMENT

HERNIE HIATALE CONNUE

Examen

CONDITIONS TECHNIQUES: Le matériel d'endoscopie a été nettoyé aprés double brossage par un
détergeant alcalin pendant 10 minutes,puis décontaminé par un bain d'acide per acétique pendant 20minutes. Le
petit matériel (pinces a biopsies,anses,...) est a usage unique, conformément aux recommandations de la
SNFGE. Aucun dérivé sanguin n'a été administré pendant cet examen. I.'examen est pratiqué par une
vidéo-endoscopie OLYMPUS, diamétre7,9mm

TOLERANCE : EXCELLENTE, EXAMEN PRATIQUE SOUS NARCO ANALGESIE PAR LE Dr
IDRISST, CLINIQUE ATLAS

CARDIA : CARDIA ANATOMIQUE a 37 cm des AD, se fermant mal lors des mouvements respiratoires,
sans véritable hernie hiatale ce jour, le CARDIA MUQUEUX (ligne 7)) est en situation normal,

(ESOPHAGE : LLa muqueuse cesophagienne est lisse sur toute sa hauteur, il n'y a pas d'cesophagite;

ESTOMAC : Lac muqueux clair, peu abondant;

FUNDUS : Les plis du fundus paraissent conservés, s'effagant a l'insufflation, la muqueuse fundique est
d'aspect normal, il n'y a ni bourgeons ni ulcérations; biopsies faites

ANTRE : L'ogive antrale est lisse, la muqueuse est normale sans ulcérations ni érosions, on pratique deux(2)
BIOPSIES 4 deux centimétres du pylore, a la recherche dHHELICOBACTER PYLORI ; I'angulus, les faces et
les courbures gastriques sont normaux aussi bien en vision directe qu'en retrovision ;

PYLORE : Régulier, centré, franchi ;

BULBE : La muqueuse bulbaire est normale

DUODENUM : On progresse jusqu'a DII, les plis duodénaux paraissent discrétements éffagés la muqueuse
duodénale est d’aspect granité, avec des dépots blanchatres évoquant une giardiase, 1a papille explorée en
vision axiale est d'aspect endoscopique normal , biopsies systématiques a la recherche de giardia intestinalis
Conclusion

I BEACE DU CARDIA NON COMPLIQUEE

2. ESTOMAC NORMAL BIOPSIES ANTRALES ET FUNDIQUES A LA RECHERCHE
DHELICOBACIER PYLORI
3 DUODENITE GRANITEE AVEC DEPOTS BLANCHATRES, ET PLIS DISCRETEMENTS
EFFACES BIOPSIES DUODENALES A LA RECHERCHE DE GIARDIA INTESTINATIS

T FIBROSCOPIE OESO-GASTRO-DUODENALE NORMALE PAR AILLEURS.

¥ g

4, Bd. Ghandi, Casablanca 20250

Tél.: 0522 97 94 94 - Fax: 0522 94 89 39
E-mail : direction@cliniquelongchamps.ma
Site web : www.cliniquelongchamps.ma
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Cliniqge_Lonqphamps CENTRE D'IMAGERIE MEDICALE
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 Scanner Multibarrette » Angio-Scanner e Coloscopie Virtuelle ¢ Dentascanner » Radiologie Standard Numérique » Echographie / Echo Doppler
« IRM Corps Entier / IRM Cardiaque sur RDV e Coroscanner sur RDV « Radiologie Interventionnelle

11/11/2022

PATIENT - BEN CHEGRA FATNA
PRESCRIPTEUR: SLAOUI MOHAMED

COLOSCANNER

INDICATION : ATCDS de polypes coliques et ADK rectal in situ réséqué il y a 3ans.
Ce jour : diverticulose massive sigmoidienne avec réduction de la lumiére.

TECHNIQUE:

’examen est réalisé : En low dose, coupes millimétriques Et acquisitions spiralées multiples,
en décubitus et procubitus aprés insufflation colique. Reconstructions multiplanaires et
tridimensionnelles endo- et exo-luminales.

Lecture assistée par un logiciel de détection automatique des candidats-polypes (CAD).

RESULTATS:

La préparation colique est satisfaisante.

Uinsufflation est compléte et suffisante.

Disposition normale du cadre colique dans la cavité abdominale.
Les haustrations sont harmonieuses et symétriques.

Absence de masse tumorale colique.

Absence de lésion polypoide de plus de 5 mm reconnue.

L'iléon terminal ne présente pas d’épaississement de la paroi.
L’appendice est visualisé en latéro caecal et d’aspect normal.
Absence de lésion extra-colique sous réserve de |'absence d'administration intraveineuse de
contraste et d'une technique Low-dose.

CONCLUSION:
Absence de masse tumorale colique.
Absence de lésion polypoide de plus de 5 mm reconnue.

3 {\\
Vous pouvez accéder a votre examen en consultant Ie lien sécurisé suivant: pacswebclc. net ( Logih :

HIS964442410053 Mot de passe : HIS17389 )

4, Bd. Ghandi, Casablanca 20250

Tél.: 05 22 97 94 94 - Fax : 05 22 94 89 39
E-mail : direction@cliniquelongchamps.ma
Site web : www.cliniquelongchamps.ma
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LABORATOQOIRE DE PATHO_LOGlE BOURGOG-NE

Dr. Leila BENKIRAN

Nom et prénom : Mme BEN CHEGRA
FATNA

Age : 63 ans

Prescripteur : Dr. SLAOUI MOHAMED

N° Anapath : 2211111220

Date réception : 11/11/2022

Nature du prélévement : biopsies gastriques et duodénales

Renseignements cliniques : amaigrissement. Duodénite saupoudrée et plis d’aspect
atrophique. Biopsie duodénale. Giardia? Estomac normal : HP ? |

Casablanca, le 15/11/2022

COMPTE RENDU ANATOMOPATHOLOGIQUE

L’examen histologique a porté sur 10 fragments biopsiques mesurant 2 a 3 mm de
grand axe, examinés sur des niveaux de coupe étagés.

La muqueuse gastrique est visible sur 3 fragments d’une muqueuse antrale, et 2
fragments d’une muqueuse fundigue, montrant au volume glandulaire global
préservé. Les structures épithéliales sont partout normosécrétantes et bien
différenciées sans signe de dysplasie ou de métaplasie. A noter des glandes fundiques
un peu festonnées et dystrophiques, comme observé en cas de traitement par IPP.

Le chorion est le siege d’une minime, mononucléée, associant des lymphocytes et des
plasmocytes. Pas vu d’HP évident sur le Giemsa.

La muqueuse duodénale est visible sur 5 fragments au relief villositaire préservé.
Les structures épithéliales sont normosécrétantes et bien différenciées. Absence
d’augmentation de la lymphocytose intraépithéliale.

Le chorion est dénué¢ d’infiltrat inflammatoire significatif.

Pas vu de giardia lamblia au sein du film muqueux de surface.

CONCLUSION :

- Gastrite chronique antrale et fundique, minime, non atrophique, non active,
sans signe de dysplasie ou de métaplasie intestinale, et sans HP évident.

- Muqueuse duodénale subnormale, sans atrophie villositaire et sans giardia.

Dr Benkiran Leila o

05222138, 84 Sl 020, 27.85.08: il ) 1.5 01 18 o3 2 . bl s o5 L 14

14, Bd Ain Taouitate - 28 etage - N° 18 - Bourgogne - Casablanca - Tél. : 0522.27.85.48 - Fax : 0522.27.85.64
E-mail . labpathologie.bourgogne @yahoo.fr




| LABORATOIRE DE PATHOLOGIE BOURGOGNE I

Dr. BENKIRAN Leila ICE 001689609000045 -

14, bd Ain Taoujtate, N°18, 2eme étage. Bourgogne
Tél: 0222785%8 Fax : 022278564

Patente 35615070 1F28823881

FACTURE

N°: 2211111220
Du: 11/11/2022

Nom patient: Mme  BEN CHEGRA FATNA

Examens Cotation(P) Prix Dhs
BIOPSIE GASTRIQUE 409 450,00
Total 450,00

Arrétee la présente facture a la somme de :
QUATRE CENT CINQUANTE DIRHAMS




