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

Conditions générales :
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®  Lecadre réservé i 'adhérent i

®  Le cadre réservé au médecin doit étre rer otamment |a nature de la maladie.

*®  Lavalidité de |a feuille de soins est limitée H\\m“\m“\ml\‘“ t consultation.

®  LUentente préalable est exigée pour tot 221 Jrgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodonue, protneses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ains
que pour tous les actes effectués en série.

*®  Encas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est 2 joindre a la feuille d¢
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 I'ordonnance meédicale 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 :

®  LUordonnance du médecin prescripteur et la facture de I'opticien sont a joindre 3 la feuille de soins.

Rééducation :

® LUentente 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, 'accord préalable renseigné sur la feuille de soins es
obligatoire avant le début de traitement.

®  La facture doit étre jointe a |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 étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois
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Adresses Mails utiles
o Réclamation 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® 09-08 relative a la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des donnéey

a caractére personnel
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Cadre réservé au Médecin Y ' ~

- Total des frais engagés : -'Dhs

Cachet du médecin :

Date de consultation : -

2 ClR  “74
Nom et prénom du malade ;- .\lf—\f.’,\\.@\'.\gy_} \/QV\%S ...... L ....... 7T R —
Conjoint @) Enfant

O Lui-méme |

En cas d'accident préciser les causes @t CiIrCONSANCES [ ittt i s

Lien de parenté :

Nature de la maladie : &2 %

Dans le cas ol la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous plconfidentiel 3 I'attention du
médecin consell de la Mutuelle

7

J'atteste sur I'honneur ['exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connausga\ %ﬂe&a cla&e relatlve a la protection des données personnelles.
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LABORATOIRE BENJELLOUN D'ANALYSES MEDICALES
109, Boulevard Omar Al Khyam BEAUSEJOUR 20200 CASABLANCA
Tel: 05 22 39 32 84/53 - 06000 503 40 - Whatsapp Accueil 06 63 790 723
Fax: 05.22.39.33.65 www.labobenjelloun.ma
IF 51759668-CNSS 6441662- TP 36004769 - INPE Labo093001360 INP Dr097159024-ICE002980177000019

FACTURE N°: 2212282028
ORGANISME: RAM MUPRAS
Enfm YOUSSEF BENMOUSSA

Date: 28-12-2022

AR ATTAN

Récapitulatif des analyses

CN Analyse Cle Clé Total
PS Préléevement Sanguin E25 E 25.00 MAD
0370 C R P (Protéine C réactive) B100 B 134.00
MAD
0154 Ferritine B250 B 335.00
MAD|
0118 Glycémie B30 B 40.20 MAD
0146 Transaminases O (TGO) B50 B 67.00 MAD
0147 Transaminases P (TGP) B50 B 67.00 MAD|
0119 Hémoglobine glycosylée B100 B 134.00
MAD
0354 IgE totales B200 B 268.00
MAD
0216 Numération Formule (Globules rouges/Blancs/plaguettes) B80 B 107.20
MAD
0163 TSH B250 B 335.00
MAD
0439 Vitamine D B450 B 603.00
MAD
0223 VS B30 B 40.20 MAD,
MEDIWISS Panel respiratoire B400 B 536.00
MAD!
Total 2691.60
MAD|

Total des B: 1990

Montant total de la facture: 2691.6 Dirhams.

Arrétée la présente facture a la somme de deux mille six cent quatre-vingt-onze dirhams
soixante centimes.




Dr. Najib BENJELLOUN

Médecin Biologiste
= Ancien Interne des Hopitaux - Lyon
Maitrise en Cytogénétique - Grenoble

" DR RACHIDA HOUMID BENNANI
Date de I'examen: 28-12-2022

Laboratoire Benjelloun d’Analyses Médicales

Beauséjour

BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - IMMUNOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE

Enfm BENMOUSSA YOUSSEF
Date de naissance: 31-03-2010
Dossier N°: 2212282028

AT

~ HEMATOLOGIE - CYTOLOG
_ PENTRABOXL (ABX) — KX21N (SYSMEX

Numeération Formule Sanguine (NFS)

(Les valeurs de reférence sont automatiquement éditees en fonction de I'dge et du sexe)

Globules Rouges (Erythrocytes)
Hémoglobine

Hématocrite

VGM (Volume globulaire moyen)
TCMH

CCMH

Globules Blancs (Leucocytes)

Polynucléaires Neutrophiles 54,0%

Polynucléaires Eosinophiles 9,0%

Polynucléaires Basophiles 1,0%

Lymphocytes 29,0%

Monocytes 7,0%
PLAQUETTES

Soit

Soit

Soit

Soit

Soit

5,00 M/l
11.6 gL
36.1 %
72,0 fL

23.3 pg
32,2 gldL

9800 /mm3

5292/mm3

882/mm3

98/mm3

2 842/mm3

686/mm3

391000 /mma3

Conclusion Anémie hypochrome microcytaire.

(4,50-5,70)
(12,5-15,0)
(37,0-47,0)
(82,0-98,0)
(26,0-32,0)
(32,0-36,0)

(4 000-10 000)

(1 500-7 500)

(80-400)

(0-100)

(1 500-6 000)

(200-1 000)

(150 000450
000)

Frottis présentant une eosinophilie.
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Prélévement a domicile sur rendez-vous : 06 63 45 60 50

109, Boulevard Omar Al Khayam - Beauséjour - 20200 Casablanca (en face du CACF)
Té€lL.: 05 22 39 32 53/84 - 06000 503 40 - Fax : 05 22 39 33 65 - WhatsApp : 06 63 790 723
benjelloun@labobenjelloun.ma - www.labobenjelloun.ma - Tramway : Ligne 2 (Arrét Beauséjour)



Laboratoire Benjelloun d’Analyses Médicales

Beauséjour

BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - IMMUNOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE

Enfm BENMOUSSA YOUSSEF

Dr. Najib BENJELLOUN Date de naissance: 31-03-2010
Médecin Biologiste Dossier N°: 2212282028

Ancien Interne des Hopitaux - Lyon

Mlirie e Crogéniqe - Grnob AT A

" DR RACHIDA HOUMID BENNANI
Date de I'examen: 28-12-2022

Tt

Vitesse de sédimentation

VS 1ére heure 49 mm

(Technique automatisée corrélée a la méthode de Westergreen.)

VS 2éme heure 74 mm
Conclusion: VS accélerée,

Normes pour les Femmes [(Age + 10)/2] 11

Glycémieajean 0,97 gL ~(0,60-1,00)
(Technique enzymatique a lhexokinase) 5338 mmol/L (333_5‘55)
Hémoglobine glyquée (HBA1c) 5,30 % (4,00-6,00)

(Technique chomatographie haute pression - Biorad D10)
Interprétation des résultats:

% HbA1c Contréle du taux de Glucose

4-6 Intervalle non-diabétique

85~-7 Excellent équilibre glycémique

8-9 Assez bon équilibre glycémique

9-10 Equilibre glycémique médiocre (Action corrective suggérée”)
>10 Mauvais équilibre glycémique  (Action corrective nécessaire”)

*Risque élevé de développer des complications cardiovasculaires & long terme comme des rétinopathies, néphropathies, neuropathies et cardiopathies.

Conclusion: Intervalle non-diabétique. Bilan glycémique normal.
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Prélévement a domicile sur rendez-vous : 06 63 45 60 50

109, Boulevard Omar Al Khayam - Beauséjour - 20200 Casablanca (en face du CACF)
Tél.: 05 22 39 32 53/84 - 06000 503 40 - Fax : 05 22 39 33 65 - WhatsApp : 06 63 790 723
benjelloun@labobenjelloun.ma - www.labobenjelloun.ma - Tramway : Ligne2 (Arrét Beauséjour)
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@ Laboratoire Benjelloun d'’Analyses Médicales

Beauséjour
BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - IMMUNOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE

Enfm BENMOUSSA YOUSSEF

Dr. Najib BENJELLOUN ' Date de naissance: 31-03-2010
Médecin Biologiste Dossier N°: 2212282028

Ancien Interne des Hopitaux - Lyon

Milirie e Crogénéiqe - Crerob T

DR RACHIDA HOUMID BENNANI
Date de I'examen: 28-12-2022

Alanine-Amino-Transférase (GPT) 9,9 UL (0,0-41,0)
(Technique cinétique (IFCC))
Aspartate—Amino-Transférase (GOT) 15,5 Ul/L (0,0-40,0)

(Technique cinétique (IFCC))

Ferritine 17,80

Technigue immunoturbidimétrique
- s e o

s —

S,

I
I
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Thyréostimuline ultrasensible (TSHus) 1,810 pUl/m (1,010-5,090)

(Electro~Chimi-Luminescence Cobas E411) 1,810 mu/ (1,010-5,090)
Conclusion: Bilan thyroidien normal.

Valeurs de référence chez la femme enceinte :

1*frimestre 0.33 — 4.59 pUl/mL
24ms frimestre 0.35 - 4.10 pUl/mL
3% frimestre 0.21 —3.15 pUl/mL

La TSH est l'indicateur le plus sensible pour évaluer un dysfonctionnement thyroidien.
Une variation minime de la T4L provoque une réponse trés amplifiée de la TSH.
Cependant, la TSH répond au. jations de Ia T4 s de latence i
i e T i O

moins 8 semaines po

Immunoglobulines E (IgE) 2114,0 Ul/mL (<200,0)
(Electro—Chimi—Luminescence Cobas E411)
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Prélévement a domicile sur rendez-vous : 06 63 45 60 50

109, Boulevard Omar Al Khayam - Beauséjour - 20200 Casablanca (en face du CACF)
TélL.: 05 22 39 32 53/84 - 06000 503 40 - Fax : 05 22 39 33 65 - WhatsApp : 06 63 790 723
benjelloun@labobenjelloun.ma - www.labobenjelloun.ma - Tramway : Ligne2 (Arrét Beauséjour)




Laboratoire Benjelloun d’Analyses Médicales

Beauséjour
BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - IMMUNOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE

Enfm BENMOUSSA YOUSSEF

Dr. Najib BENJELLOUN Date de naissance: 31-03-2010
Médecin Biologiste Dossier N°: 2212282028

Ancien Interne des Hopitaux - Lyon

Mltis n Coginéique - Crenole AT

DR RACHIDA HOUMID BENNANI
Date de l'examen: 28-12-2022

Dépistage d'IgE spécifiques d'allergenes respiratoires (Mediwiss Respiratoire)
Résultat: P - Résultat ci-joint.
(Technique immuno-dot)

Interprétation des résultats :
Le dosage d'IgE spécifiques est exprimé en classe de 0 3 6 :

Classe Concentration (Ul/ml) Contenu en IgE spécifique
0 <0.35 Négatif
1 0.35-0.69 Bas
2 0.70-3.40 Elevé
3 3.50-17.40 Clairement élevé
4 17.50-49.90 Haut
5 50-100 Trés haut
] >100 Extrémemaent hatute

Graminées fourrageres (gx7): g1,g2,93,94,95,9g6,98,911,913,916,970,g204
Graminées céréaliéres (gcerTUN): Avoine, Orge, Blé, Mais, Seigle
Meélange de CCD (CCDx): Bromelain, Horseradish Peroxidase, Ascorbat Oxidase
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Prélevement a domicile sur rendez-vous : 06 63 45 60 50
109, Boulevard Omar Al Khayam - Beauséjour - 20200 Casablanca (en face du CACF)

Tél.: 05 22 39 32 53/84 - 06000 503 40 - Fax : 05 22 39 33 65 - WhatsApp : 06 63 790 723
benjelloun@labobenjelloun.ma - www.labobenjelloun.ma - Tramway : Ligne2 (Arrét Beauséjour)




Laboratoire Benjelloun d’Analyses Médicales

Beauséjour
BIOCHIMIE - HEMATOLOGIE - IMMUNOLOGIE - BACTERIOLOGIE - VIROLOGIE - PARASITOLOGIE - MYCOLOGIE

Enfm BENMOUSSA YOUSSEF
Dr. Najib BENJELLOUN Date de naissance: 31-03-2010

Médecin Biologiste Dossier N°: 2212282028

Ancien Interne des Hopitaux - Lyon
il n Cogénqe - Grenaie JMFOC AR

DR RACHIDA HOUMID BENNANI
Date de l'examen: 28-12-2022

ol
(30,00-100,00)

"25-OH-Vitamine D (D2+D3)

(Electro-Chimi-Luminescence Cobas E411)

Conclusion: Insuffisance en Vitamine D

Les aliments les plus riches en Vitamine D :

Aliment Vit D pour 100g Aliment Vit D pour 100g
Huile de foie de morue 10 000 - 30 000 UI Huitres (3 & 4 moyenne) 240 Ul
Huile de foie de morue officinale 8500 UI Jaune d'ceuf 400 UI
Saumon cuit 360 Ul Foie de baeuf cuit 30Ul
Hareng mariné 350 UI Beurre 60 Ul
Maguereau cuit 350 UI Fromage type emmental 40 Ul
Sardine conservée dans I'huile 300 Ul Lait 4Ul
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Prélévement a domicile sur rendez-vous : 06 63 45 60 50

109, Boulevard Omar Al Khayam - Beauséjour - 20200 Casablanca (en face du CACF)
~Tel.: 05 22 39 32 53/84 - 06000 503 40 - Fax : 05 22 39 33 65 - WhatsApp : 06 63 790 723
benjelloun@labobenjelloun.ma - www.labobenjelloun.ma - Tramway : Ligne2 (Arrét Beauséjour)




MEDIWISS
Analytic GmbH

Rapport (Patient) | e

Prénom (Patient): YOUSSEF Nom de famille (Patient): BENMOUSSA
Date de naissance (Patient): 31/03/2010 Spécifique: IgE
Identification du Patient: 2212282028 ID de I'échantillon: 2212282028

Résultat: Test Panel 30 Resp MAG, | Révision: 003

YOUSSEF

Allergene ... IU/miClass _ Allergéne plvaenniabi AN R ClasS s
Contréle [Ctrl] 316 44 Franseria acanthicarpa [W3] 000 00
Derm. pteronyssinus [D1] >100 6.0 Plantain (W9] 000 00
Derm. farinae [D2] 253 4.2 Chenopode [W10] 000 00
Cypres [T23] 000 00 Marguerite [W7] 000 00
Olivier [T9] 000 00 Aspergillus fumigatus [M3] 015 04
Mimosa [T19] 000 00 Alternaria alternata [M6] 000 00
Eucalyptus [T18] 000 00 Cladosporium herbarum [M2] 000 00
Dattier [T214] 000 0.0 Candida albicans [M5] 000 00
Fréne [T15] 000 00 Penicillium notatum [M1] 000 00
Chéne [T7] 000 00 Chat [E1] 194 40
Platane [T11] 000 0.0 Chien [E5] 000 00
Graminées fourrageres [Gx7] 020 05 Cheval [E3] 000 00
Graminées céréaliéres [GeerTUN] 006 01 Latex [K82] 006 01
Pariétaire [W21] 000 00 Blatte [I6] 000 00
Armoise [W6] 000 00 Meélange de CCD [CCDx] 000 00
Ambroise [W1] 0.00 00

Date de |'évaluation: 28/12/2022

Date d'impression: 28/12/2022 Inscrivez-vous. Assistant/médecin
Class

0: négatif [0.00-0.34 IU/ml] 1: bas [0.35-0.69 1U/ml] 2: éleve [0.70-3.49 IU/ml]

3: clairement éleve [3.50-17.49 [U/ml] 4: haut [17.5-49.9 IU/ml] 5: trés haut [50.0-100.0 IU/ml)

6: extrémement haut [>100 IU/ml]

Siége sodial: Mediwiss Analytic GmbH; Uerdinger StraBe 3; 47441 Moers vid



