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

Conditions générales :
= Le cadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné.
= Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lukméme notamment la nature de la maladie.
= Lavalidité de la feuille de soins est limitée & 3 mois a 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.
=  En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est & joindre a la feuille de
s0ins.
Pharmacie :
= L|es 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 I'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
la mutuelle.
Optique :
= L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre & la feuille de soins.
Rééducation :
=  L'entente préa!able' 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 & la feuille de soins.
Dentaire :
= En cas de prothéses ou de traitement canalaires, 'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement.
=  La facture doit &tre jointe & |a 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 déclaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6
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 & la protection des personnes physiques 3 I'égard du traitement des données

a caractére personnel.

MUPRAS : Centr

Autorisation CNDP N° : A-A-215 /2019

MUPRAS

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

R Maladie () Dentaire
Cadre resewe ] I/a,dherent (e)

L' ..... (’fk ............................ Société :

Pensionné(e)

Déclaration de Maladie

. L]

M22- 0053239 , -
L
}/Dﬁltres

‘) Optiyue ,I !I/l

Matricule :.

(O Actif

Date de naissance ;

- 33 %

Cadre réservé au Médecin

MIKUU ~.
E DOCRINOLOGlEDIAB E

INI - CASA
BD. RAHAL EL MESK
\%? 8.022 31 16 30 - FAX:022 310674

Cachet du médecin :

/ I
Date de consultation : L’JJQ/'./ 2 5 ..... — '
; ) n
Nom et prénom du malade :.... J&%ﬁ ........... ]l‘—\ 25 )Ch ,,,,,,,,,, Bl sy
Lien de parenté : () Lui-méme Cun]ulnt () Enfant

Nature de la maladie : f \(-ﬂ.fv(,;—"; .................. /(..!...l..{-. ..........................................
PatholO@e ? < coswumssamunmsmsmmmsmnassimmos
En cas d'accident préciser |es causes BE CIPCONSEANCES : ......iiiiiiiiieiieeeis earieeeiieeeeenaeeeeseeseasaeeeseeeesanaenans

Dans le cas ol la maladie aurait un caractére ponfidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel a l'attention du
meédecin conseil de la Mutuelle.

J

Jatteste sur 'honneur 'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connajssance de la clause relative & la protection des dunnées pe Eonnelles

Faita: \_f’?/ | M —— . S BF o o B0 EAE AN XD/ L8A4... L. ‘&, -l 3’
Signature de I'adhérent(e) : ..... /T‘ ............................




RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Dates des Natures des
* Actes* Actes

Nombre et
Ceefficient

Montant détaillé
des Honoraires

Cachet et si r@tu‘l‘;

EXECUTION DES ORDONNANC

uc\.’kp‘.-“ / =)

TN

Cachet du Pharmacien
ou du Fournisseur

O RER
Date %@&Egﬁl‘é\la Facture "
<

N

ANALYSES - RADIOGRAPHIES

Cachet et signature du
Laboratoire et du Radiologue

] Désignation des

Date i
[ Ceefficients

“Montant
des Honoraires

=
AUXILIAIRES MEDICAUX
Cachet et signature Date des Nombre Montant détaillé
du Praticien Soins AM PC M des Honoraires

Yo
)

RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Important :

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

Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de 'ODF.

SOINS DENTAIRES

Dents

Nature des | i
8 . Ceefficient
Traitées Soins |

CCEFFICIENT
DES TRAVAUX

D

MONTANTS |
DES SOINS

O0DF
PROTHESES DENTAIRES

DETERMINATION DU CCEFFICIENT
MASTICATOIRE

(Création, remont, adjonction)
Thera ssaire & la profe

dpeutique

) fr———,
DEBUT ‘
DEXECUTION
FIN
DEXECUTION
CCEFFICENT | |
DES TRAVAUX |

MONTANTS |
DESSONS |

DATE DU ( \!
DEVIS

DATE DE \'
LEXECUTION |

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTION




Docteur MIKOU Abdelhaq u“,{f S )/glj)‘:.o,

Diplémé de la faculté de

Médecine de Toulouse ;Ea‘&',ﬁg; 385 R S o -
Spécialiste en c,e;;'hous'::%g, B ol
Endocrinologie - Diabdte VY g cpogy s = )
Maladies de la nutrition 5//1’;”;/#],7"7/;,’”‘?“3" SSedl g2 3l ol
00y My,
Obésité - Maigreur - Maladies du Cholesic.. 31 // ik
- O+ J 3 mad 3SI 21 ol g Brannd)
Sur Rendez-vous . A gl
Membre de :
- SFD Societé Francophone du Diabéte
-EASD Association Européenne pour I'Etude du Diabéte. _
-MGSD Groupe Méditerranéen pour I'Etude du Diabeéte
Casablanca, le}ﬂy’ﬁl ................................................

) (} . AQL_Q' e :
Joudot 2SR

\ v ¢ ; ), ‘ N

Y} OV e L b D" MIKOU A.
ﬂ ﬁ Vo ENDOCRINQLOGIE DIABETE
'// 20 E o, BD. RAHAL EL MESKINI - CA

Tl 8,022 3146 W0 - FAX:0223) 0674
0522310674 ; oS@ 5 isla . 0522 31 16 30: (33e) atlgd) - pliasd) jlali . (2)&@1.“;’;&4‘ Jay &JL&J‘)

39, Bd Rahal El Meskini - 2* étage - Casablanca - Tél : 05 22 31 16 30 - Tél./Fax :05 22 31 06 74
E-mail:famillemikou2gmail.com - INPE: 091113076




Docteur MIKOU Abdelhagq J/l g ,Qu,'zﬁl \

+  Diplomé de la faculté de

Médecine de Toulouse S5 RIS >
Spécialiste en < i . b calassi
Endocrinologie - Diabete ! S .
Maladies de la nutrition Sl g2 0 3l o)
Obésité - Maigreur - Maladies du Cholestérol £ .5
<Gaitie= JJH)Q|J|).¢|JM|
Sur Rendez-vous A ol
Membre de : .
-ALFEDIAM Association de Langue Frangaise pour I'Etude du Diabéte et des Maladies Métaboliques
- EASD Association Européenne pour I'Etude du Diabéte
-MGSD Groupe Méditerranéen pour I'Etude du Diabéte
T Casablanca, le............ -.Ag,“}!‘%,' 0.
N i@-/o’ 1
Qé\-d—b /
glycémie a jeun /@ TSHus
glycémie Poste-Prandiale Q T4L .
(2 heures apres le repas) CF T3L

O Anticorps anti TPO
Q Anticorps anti re

Hémoglobine glyquée (Hb A1C)

Triglycerides O Ciitisol e o
6‘5
Choleste:_rlgl Ifotal 0 Co '%1'. e\‘\ c?(:v
\,;lDL e
Urée a Pé@{éﬂmﬁﬁlea 10h
FSH - LH
Créatinine /)-FC{* g GF1. -
E Eﬂclg:éﬂbummune sur les urines de 24h g T ——

3 17 OH Progesterone
QO Dérivés methoxylés
P Calcémie (1 Phophoremie

@ TGOMGP/GGT
[ Sérologie Hepatite B et C

§> ErFi(?émie d Thyroglobuline
% CRP P’ MIKOU A.
' INOLOGIE DIABETE
=l Fer Serique E:‘ eg.c HAL EL MESKINI - CASA
Q Vs TEL:B.022 31 16 30 - FAX:022 31 0678
3 PSA (
P VIT D3

0522310674: ustd 9 83 -0522 3116 30: (3le) B! - s Ldaall ylall = (2) Gallall - JuSuwall Jla g 5L 39
39, Bd Rahal El Meskini - 2¢™M¢ étage - Casablanca - TéL. : 05 22 31 16 30-TéL/Fax :05 22 31 06 74
e-mail:famillemikou@gmail.com

&n cas d’Ungence contacter le 0522 85 92 20



! LABORATOIRE Dr ENNACIRI D'ANALYSES MEDICALES
Bd Al Qods. Rue 205, Résidence Qods II. RDC N° 73. Hay My Abdellah. Ain Chock. Casa

05.22.21.01.12 - Fax: 05.22.52.71.51

Casablanca le: 14/01/2023 FACTURE N° 47150/2023

Médecin

Nom du patient MME JOUDAT KHADIJA

Examens - GLY- URE- NFS- CREAT- CRP- CHOt- HDL-

LDL- TRI- AU- GOT- GPT- GGT- HbG- VITD3-
TSH- CAL- CCMDRD- MIALB

Cotation B 1875
Montant 2 200,00 DH

Arrétée la présente note d'honoraires a la somme de: DEUX MILLE
DEUX CENT DIRHAMS

TVP- 043060¢ 94

\CE: 001648657000046
1=. 51016077
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LABORATOIRE DR. ENNACIRI D ANALYSES MEDICALES

Docteur Mohamed Ennaciri JI
Médecin Biologiste ’L.;»! ._....ﬁrs
rsh & gobass]

Spécialiste en
Biochimie - Hématologie - Ba'ctérioloéie - Parasitologie ol - MI - fnJ..H - il e LoSJ!
pddl 3l pleg delipll - wlugpuall Db lad)!

Mycologie - Viologie - Inmunologie et Transfusion Sanguine

008-14A23
Prélévement du : 14/01/2023 ‘ MME JOUDAT KHADIJA
Résultats édités le: 16/01/2023 ‘ Dossier N° 14D465 |
|
Page: 1/5
HEMOGRAMME
Valeurs de référence
NUMERATION Femme 14/06/21-08:37
GLOBULES BLANCS. ... vtvnrteeeenns 7 340 /mm? 4 000 a 10 000 8 000
GLOBULES ROUGES. . susmws & % ¢ # wumsvacs v s 4,8 M/mm 3 3,8 a 5,4 4,6
HEMOGLOBINE.....cvetecroroanssnes 12,8 g/dL 12 a 16 12,2
HEMATOORETTE: 3 5 s aseses & » § 5 enloes 37,2 % 37 a 47 38
7 7e) (*) 78,0 p? 82 a 98 83
PEMHcow oouww v s 4t drwmasss o 5 3 4 suans o 27,0 pg 27 a 33 27
SR s 6 45§ § & 9 Fase § 3 § 5 SRS 34,0 g/dL 31 a 36 32
EEATIOETIRE ¢ & soosaads 55 § 5 beares 388 103/mm3 150 a 400 363
FORMULE
POLYNUCLEAIRES NEUTROPHILES..... 48 % 64
Soit 3523 /mm?3 1 800 a 7 500 5120
POLYNUCLEAIRES EOSINOPHILES..... 2 % 1
Soit 147 /mm?3 40 a 700 80
POLYNUCLEAIRES BASOPHILES....... 0 % 0
Soit 0 /mm3 0 a 100 0
LYMPHOCYTES . ¢t vt et eeeeeensenenns 43 3 27
Soit 3156 /mm? 1 000 & 4 500 2160
MO0 RS o mcs s s s s 5 5 aieiaais & 5 5 6 &5is 7 < 8
Seit 514 /mm 3 200 a 1 000 640

Bd. AlQods, Rue 205, Résidence Qods IT, RDC N°73 - Hay Mly Abdellah Ain Chok - Casa 9'..‘43.]1 - d.&“ s i s g‘i’l s 73 ‘JJ I u.ui!l SJL..G 205 &)” U’"‘m &Lb

Tél.: 0522 2101 12 - Fax: 05 22 52 71 51 - Email.: labo22ennaciri@gmail.com
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LABORATOIRE DR. ENNACIRI D ANALYSES MEDICALES
Docteur Mohamed Ennaciri ‘L..a-l wﬁ 5,.5_,.] f

Médecin Biologiste
~ rsl‘ & golazs

Spécialiste en
Biochimie - Hématologiclz - Bactériologie - Parasitologie uu.\n.hﬂ =L ‘r.\i.J - JJ |- ML@Y] r,Lu.SJ'
ra.\.]l RE]CH “J.s, uL..JI - Slug )l Obyladll

Mycologie - Viologie - Immunologie et Transfusion Sanguine

008 -14A23
Prélévement du : 14/01/2023 MME JOUDAT KHADIJA
Résultats édités le: 16/01/2023 Dossier N°® 14D465
Page: 2/5
BIOCHIMIE SANGUINE
GLYCEMIE A JEUN.......euoveunennnnnnnns : 3,70 g/l () 0,70 & 1,10 g/1
20,57 mmol/1 3,89 a4 6,12 mmol/1
Antécédent du 27/10/21 - 09:49 : 3,40 g/1
UREE . oo« oo o mom w0 m mim o o & 5,08 5 B8 6 8 W08 5 W0 # 5 0 8 : 0,30 g/l 0,15 a 0,50 g/1
4,98 mmol/1 2,49 a 8,30 mmol/1
Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 0,25 g/l
CREATININE. ....vvcoctesssnnssassssnsanss : 9,0 mg/1l 5,00 & 12,00 mg/1
79,7 pmol/1 44,25 a 106,20 pmol/1l
Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 8,0 mg/1
CRTCTIM. won o mim momm v 88 55 508 5 56 § 9% & § 508 & 0w & 3 : 90,00 mg/1 86 a 103 mg/1
2525 mmol/1 2,15 a 2,58 mmol/1
Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 89,00 mg/l
CHOLESTEROL TOTAL. . . v oo v vvencnnnnnannns : 2,60 g/l e 1,50 & 2,00 g/1
6,71 mmol/1l 3,87 &4 5,16 mmol/1
Antécédent du 27/10/21 - 09:49 : 2,00 g/l
CHOLESTEROL HDL....::tcceeenerososarons : 0,67 g/l Sup a 0,40 g/1
1,73 mmol/1 1,03 & 4,90 mmol/1

Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 0,56 g/1

CHOLESTEROL LDL......cvtveoenonunnaeens z 1,589 g/l *) 0,00 & 1,30
4,10 mmol/1 0,00 & 3,35

Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 0,83 g/1

Bd. AlQods, Rue 205, Résidence Qods II, RDC N°73 - Hay Mly Abdellah Ain Chok - Casa 5 Lawd| - 34J (as Al b g?,& & 73 3,11 ooodl] 3ylas 205 d&)l eadl! &L&
Tél.: 0522210112 - Fax: 05 22 52 71 51 - Email.: labo22ennaciri@gmail.com
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LABORATOIRE DR. ENNACIRI D ANALYSES MEDICALES

Docteur Mohamed Ennaciri JI
Médecin Biologiste ‘L..a-l w..lgys
HJ-‘ & gobass

Spécialiste en .
Biochimie - Hématologie - Bactériologie - Parasitologie ».JL.L..n.Inﬂ - |..3_’~S.J| - .a.:Jl - ML;YI el.qﬁl
,a..\.” u&l:u [..sz asLlyl- s_aLujﬁ.n” ulg,‘ﬂ-ﬂ”

Mycologie - Vio]ogie - Immunologie et Transfusion Sanguine

008-14A23
S e = s |
Prélévement du : 14/01/2023 | MME JOUDAT KHADIJA |
Résultats édités le: 16/01/2023 Dossier N° 14D465
| S S _ .
Page: 3/5
PR TGEYCERIDES. . . « o0« 006 s 505 § 5 55 & @e b &6 8§ « 1,70 g/l %) 0,60 a 1,50 g/1
1,94 mmol/1 0,68 a 1,71 mmol/1
Antécédent du 27/10/21 - 09:49 : 1,46 g/1
ACIDE URIQUE. .. ...ttt tettnnnnnnnnnnnnas : 46 mg/1 24,00 & 57,00 mg/1
274 pmol/1 142,80 a 339,15 pmol/l
Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 45 mg/1
HEMOGLOBINE GLYQUEE HbAlc.............. : 10,30 % (*) 4,50 a 6,50
Antécédent du 27/10/21 - 09:49 : 12,30 %
IMMUNOLOGIE
C- REACTIVE PROTEINE: CRP.............. : 4,00 mg/1l Inf ou égal a 5,00 mg/l

Technique: Turbidimeétrie

Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 5,00 mg/l1

ENZYMES SERIQUES

TRANSAMINASE GOT. .. ..o overeceenansnnnan : 25 UI/1 0 & 40 UI/1
Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 20 UI/1

TRANSAMINASE GPT. .. .o oot eeeneenannnnns : 23 UI/1 0 a 40 UI/1
Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 18 UI/1

GAMMA GLUTAMYL TRANSFERASE: GGT........ ;12 UI/1 6 a 42 UI/1
Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 24 UI/1

Bd. AIQods, Rue 205, Résidence Qods II, RDC N°73 - Hay Mly Abdellah Ain Chok - Casa s Lawd| - J-‘J'! N il kv g?,& & 73 p-iJ Il w..\.ilf 3)les 205 W)JI u.uﬁ'» tﬁb
Tél.: 0522 2101 12 - Fax: 05 22 52 71 51 - Email.: labo22ennaciri@gmail.com
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LABORATOIRE DR. ENNACIRI D ANALYSES MEDICALES

Docteur Mohamed Ennaciri 0 3J1
Médecin Blologlste . ).o ‘Lo-1 .....33‘5
f# P golazs

Spécialiste en
uabiuidl—Qru$J1—P¢”—¢uh>Y|9L¢U|

Biochimie - Hématologie - Bactériologie - Parasitologie
Mycologie - Viologie - Inmunologie et Transfusion Sanguine f”‘” u_pl,._, f"L‘S sl - '-‘Ln-'j;-‘” “"Lﬂfh"”

' ' 008-14A23
Prélévement du : 14/01/2023 MME JOUDAT KHADIJA ‘
Résultats édités le: 16/01/2023 Dossier N° 14D465
. Page: 4/5
HORMONES SANG

VITAMINES D : D2 + D3
Technique: EIA

Résultat: 28,00 pg/l (*) 30,00 & 80,00

Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 14,00 ng/1

Concentrations recommandées dans la littérature(enfants et adulte): > 30 pg/l
Statut vitaminique considéré insuffisant entre 10-30 pg/1l

Etat carentiel endessous de 10 pg/l )

Un potentiel effet toxique est évoqué pour des valeurs > 100 ng/l

A confroner aux données cliniques et thérapeutiques.

TSH ultrasensible
Technique: Vidas Biomérieux

Résultat: 0,80 pUI/ml 0,25 a 5,00 pUI/ml
Antécédent du 14/06/21 - 08:37 : 2,02 puI/ml

clairance creatinine MDRD

CLAIRANCE DE LA CREATININE

RO 5 wwreaimesies & 5§ 8 o 8 SRBERS S 5455 57 Années
FEHE L wvavasrwesanr & & % » 4 SleTeTRE £ & 4 Fémini#i ou F
creatinine sanguine............ 9 mg/1

2] o s iy PR 79,65 pmol/1l
Clairance FemmMe. ....cveweuneeas 68,59 ml/min

Valeur normale:80 a 120 ml/min
I.R.légére:60 a 80 ml/min
I.R.modérée:30 & 60 ml/min

I.R.séveére: < a 30 ml/min

Bd. AlQods, Rue 205, Résidence Qods II, RDC N°73 - Hay Mly Abdellah Ain Chok - Casa sl - 341 pas i s Vg £ 73 o8y 11 sl 5,las 205 45! adll gl
Tél: 05222101 12 - Fax: 05 22 52 71 51 - Email.: labo22ennaciri@gmail.com
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LABORATOIRE DR. ENNACIRI D ANALYSES MEDICALES
Docteur Mohamed Ennaciri - Sy ‘La-1 ._,...ﬁ 5,.5_;] |

Médecin Blologlste
| il it

Spécialiste en
Biochimie - Hématologie - Bactériologie - Para‘sitologie s.au.;.a.h.” L J.u.SaJ |- ,n.}.” LSL..:YI GL.QS.H
2l 3 wleg dsliad! - coluog il ilyladl

Mycologie - Viologie - Immunolggie et Transfusion Sanguine

008-14A23
-
Prélévement du : 14/01/2023 MME JOUDAT KHADIJA ‘
Résultats édités le: 16/01/2023 | Dossier N° 14D465
Page: 5/5
CHIMIE DES URINES
Volume Urinaire....eeeeeeeeennes 3600 ml/24h
7= o ol 12 1 0= 1 of - S v 2,8 ml/min
MICROALBUMINURIE. i s & wwravens & ¢ 5 & % a 11 mg/1
39,6 mg/24h N: Inf & 25 mg/24H

Total de pages: 5
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