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

.
Conditions générales :

*  Le cadre réservé & Fadhérent doit étre diment renseigné,

" Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lui-méme notamment {a nature de la maladie.

¥ Lavalidité de la feuille de soins st limitée & 3 mois 3 compter de la premigre consultation.

" L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, scins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses 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 l'accident est 4 joindre a la feuille d¢
S0ins.

Pharmacie :

.

Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux crdonnances.

sde-hmamd} doit étre jointe.

*  Pour les médicaments sans vignette

Radiologie et Bldogle

Un pli confidentie! du médecin presc

la mutuelle. .
Optique : . E
*  Uordonnance du médecin prescriptew:‘ét‘!a.factur;‘_de I'opticien sont a joindre a la feuille de soins.

'z:,—‘ { =
f_E“ ﬁwedecm prescrlpteur est exigée avant le début des séances de

Rééducation :

®  Uentente préalable renseignée par

rééducations. E )

®  Pour le remboursement, la facture etlleréalendrier des séances effectuées sont a joindre 2 la feuille de soins.

Dentaire :
-

O e e

En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins es

obligatoire avant le début de traitement.

*  Lafacture doit &tre jointe 3 la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

®  Laradio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses cu 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.

J

—
Adresses Mails utiles

O REctamation

Prise en charge

0 Adhésion et changement de statut

contact@mupras.com
: pec@mupras.com

o

: adhesion@mupras.com

La MUPRAS garantit le respect de la loi n* 09-08 relative  la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des donnéey
a caractére personnel.
MUPRAS :

entre Allal Be sliah - 6éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Ailal Ben Abdeliah - Quart

1er de 'Horloge

Casablanta 7“60 - Téi - 05 22 20 45 45 (LG) - Fax : 05 22 22 78 1B - www.mupras.com

’

Déclaration de Maladie , '
MUPRAS : .

Mutuelle de Prévoymoe N9 w21-709262 . %

& d’Actions Sociales C W’J1

de Royal Airr Maroc o)
ﬂ Maladie C] Dentaire DOptique 4/6 Autres
Cadre

A-A-215/2019

Autorisation CNDP N°

"adhérent (e) -~

O Actif & Pensionnéle) O Autre: EQ{-V’&/f P e S
Nom & Prénom : M //ldmm ﬂ-»‘! S&#J}ﬂ_

Date de naissance : 2& /O S’/Jl.rb
Adresse - »ZI‘A‘:!‘ F‘gb‘ /'7-413 o B km.et‘ 5@’& //’/ pﬁa

-

Cadre réservé au Médecin 5 yiwre:.a 3 s 7

Nom et prénom du malade ;- FEUAL . XN AN NOMMISINLL cocviiianiiiins AR B,
Lien de parenté :

Nature de la maladie :--
En cas d'accident préciser les causes et circonstances :

Dans le cas ol la maladie aurait un caractére confidentiel, communiguer les renseignements sous pltonfidentiel a l'attention du
médecin consell de la Mutuelle.

J

Iatteste sur 'honneur l'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pns connaissance de la clause relative a la protection des données personnelies. 3 O 2,4 3 -

Faita: ujlf " -

Sisnatufe de I'adhérent(e}

b DAL A N i ks A A S L€ Skt 4 DM LA £ LA M bR 3 O A £ RAARD 068 A G 8 EEh A LA CRRAGRAGL bk 20 2 20ty

 VOLET ADHERENT

Déclaration de maladie N W21 -709262

CLB A

Mam'e L S |

Nom de 'adhérent{e) : S8 lM Llaa.:
Total des frais engagés : G? 58 4«40

~ Date de dépét :

Remplissez ce volet, découpez le et conservez le.
Il sera nécessaire de le présenter pour toute
r_éciama_rjun uitérieure.

Coupon a conserver par I'adhérent(e).




. ° »
Nombreet | Montant détaillé | Cachet et signature dufiédecin Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acta pratiqué en indiquant la nature des soins iy
Actds _ Actes Ceefficient des Honoraires | attestant le Paiement o
A M s
y < : Bk Important :
.3;;\:’ Veuilez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de I'GCOF.
Dents Nature des ) i S
Traitées Soins i
EEE—
CCEFFICIENT
DES TRAVAUX
| TR L B 4
——
MONTANTS
DES SCING
| R O———
L 4
e
DEBUT
DEXECUTION
|, SHSHSSESTISEPITTIRIETIIS
Désignation des
des Honoraires
frT——
Sy ... - L(‘_)..Z, > FIN
.................................................................... D'EXECUTION
, SEEIRTSRT BT
....................................................... AMINATION DU CCEFFICIENT
....................................................................................... : DESE MASTICATOIRE
A CCEFFICIENT
o DES TRAVAUX
Montant. détaillé -
SO AM PC iM 1V des Honoraires 0000000 | Gatop00s P
: MONTANTS
| Wafaa, N°15, Hay Al Farat ARt oy
Afﬁi‘f 4-K.OM-Salé ﬁb{ﬂg bR DES SOINS
e sy 5 L {Création, remont, adjonction)

t « NESTIOININ TAESTORAATG " 4
e T < . - Foncoonnsd ’."erag,‘e:m-,r& nacessaire a ia professon

DATE DU
DEVIS

DATE DE
LEXECLITION |
* || est entendu gue le réglement est conditionné par la fourniture de tous

les justificatifs exigés par la Mutuelle. VISA ET CACHET OU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS \ISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LEXECUTION
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Dr. EL OUAZZANI Sara ‘/ b e (5131 911 5 g3ty
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| CONTIFLO* 0D 0.4mg - 1

| Boite de 30 géfduies a libération

PPY: 108DHTO

NTlFLo’LﬁB—

“K



| CONTIFLO* 0D 0.4mg Ol

| Bottede 30, e

ql

1 6l11800101300556

PPV. 1090H70

Ot 50 peaall 2 hkw
[e)
=l
—
o
2

“(




| CONTIFLO* 0D 0.4mg Ol

| Bottede 30, e

ql

1 6l11800101300556

PPV. 1090H70

Ot 50 peaall 2 hkw
[e)
=l
—
o
2

“(




| CONTIFLO* 0D 0.4mg Ol

| Bottede 30, e

ql

1 6l11800101300556

PPV. 1090H70

Ot 50 peaall 2 hkw
[e)
=l
—
o
2

“(




| CONTIFLO* 0D 0.4mg Ol

| Bottede 30, e

ql

1 6l11800101300556

PPV. 1090H70

Ot 50 peaall 2 hkw
[e)
=l
—
o
2

“(




| CONTIFLO* 0D 0.4mg Ol

| Bottede 30, e

ql

1 6l11800101300556

PPV. 1090H70

Ot 50 peaall 2 hkw
[e)
=l
—
o
2

“(




HQ08" LS * Add
9202/10 * dX3

Lgooge + 101

1] —

EXp @ 01/2026
ppy : 57.80DH

i

8000081

N =52

LOT & 230729 .
EXP : 05/202¢6
PPV : 57,800k

LOT : 230729

EXP : 05/2026
PPV : 57.80DH

LOT & 230729
EXP : 0572026
PPV 57,800

LOT : 230729
EXP : 05/2026
PPV @ 57,800H




30 gélules a libération prolongée

VASTAREL’'8Qms -

Dichlorhydrate de trimétazidine 5
Gélule a libération prolongée
Voie orale
(] =
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PHARMACIE AL WAFAE W

DR LAHLOU ILHAM :
177,AV.MLY RACHID,LOT.AL WAFAE K.0O.M
ISALE

Tel : 0537832771

21/08/2023

| SBIAA M'HAMMED

[FACTURE ,:,_ 1557

du 21/08/2023 j

QI8 CL T U

R.C : 14856/SALE -
n

;E‘ L Désfnnat!on PrixPPV. | Montant | TVA
1 |MYCODERME CREME 36,70 3670 7%
1 | KALMAGAZ TRANSIT /30 CPS 79,90 7990  20%
6 |ZAURAC 20MG /28 GELULES 80,00 480,00 7%
"2 |ZAURAC 20MG /14 GELULES 40,00 8000 7%
7 |DIAMICRON LM 60MG/ 60 CPS 78,70 55090 0%
12 | DIAFORMINE 1000MG 21,00 252,00 7%
6  |CONTIFLO 0.4MG 30 GELULES 109,70 658,20 7%
6 | VASTAREL 80MG /30CPS 112,50 67500 7%
6  |LD NOR 10MG/30CPS 57,80 346,80 7%
| 2 |SEPGEN 500MG COMPS.10 ~*74,80 14960| 7%
5 _f; P\:’%ﬁl TTC - 330910
Diéts Py
o b Arrétée la préﬁ-nte Facture & la somme de : _
; TROIS MILLE TROIS CENT NEUF DIRHAMS ET DIX CTS :
-l — HT VA —4  TIC
2503,08 17522 | 2678,30
66,58 13.*3;: : 79,90
550,90 000} 550,90
3120,57 188,83 3309,10
INPE: LF : 36312410
RIB:




3sison
PaRa-mMeo

LE MEILLEUR POUR VOTRE QUOTIDIEN

MATERIEL MEDICAL

FACTURE

Référence : Fac-0056S2022 !

Date : 23/08/2023 3 MHAMMED SBIAA |
Eiﬁlﬁé@é@éfi@éﬁlﬁ]iﬁﬁljZIZIZréés}ér}ﬁaﬁélriﬁlillijﬁLléléﬁééﬁéitéirﬁe{ﬁf?ﬁfeﬁﬁlﬁﬁilﬁZlﬁliéiéiﬁéiﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁli?_'s
. s BDTONCALLPLUS25 i 75 _ . . 45000 | é
CTTYTTUKITONCALLPLUS E 13000 G 13000 é
Y. Y . oo b 000 g g |
_________ 0 000000
TTTF WS SR 000 EN - )™
S W A o000 i 000 i
RO Y e Teo0 o000
BN, . BT e L LR L
........ . ol = r e = UL
S 4 TG00 000

TOTALHT L a3z
TVA20% LT |
ew TTe YT 580,00

...........................................................

/l&:r';)?': FARANIE
et Al Wataa, N°45, Hag Al Faraf

Sect. £ - KQMAE3 ]
I S= s - A P
N ol / -

MAISON PARA MED : Patente: 28892846/ RC: 14297/IF: 3336484 / CNSS : 8352297 /ICE: 000077515000064
RIB: 181815212119978647001306 .
N° 79 Lot Rouad, Secteur 4 K.O.M - Salé / T¢€l: 05 37 83 23 06 - GSM: 06 61 85 18 13
E-mail: maisonparamed5@gmail.com / site web : maisonparamed.com
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laboratoire 1'hopital d'analyses medicales
' Dr. Bouchra ELKHIHAL

Honoraires
Dossier N°: 170823697

du: 17/08/2023

Assurance priveé

N°Bon de soin Mie

Patient :Mr SBIAA M'hammed

| SREEE
HEMOGRAMME

S

Médecin Dr :EL OUAZZANI SARA

il
e

96,000

80,00

VITESSE DE SEDIMENTATION 20,00 24,000
Urée 30,00 36,000
Créatinine 30,00 36,000
Glycémie a jeun 30,00 36,000
Hémoglobine glyquée 100,00 120,000
Cholestérol total 30,00 36,000
HDL-Cholestérol 50,00 60,000
LDL-Cholestérol 50,00 60,000
Triglyceride 50,00 60,000
TRANSAMINASES 100,00 120,000
TSH us 250,00 300,000
~ | Vitamine D ( 25 Hydroxycholécalciférol D2 + D3) 400,00 480,000
PSA totale 300,00 360,000
Ferritine 250,00 300,000
Micro-albuminurie de 24h 120,00 144,000
EXAMEN CYTO - BACTERIOLOGIE DES URINES 90,00 108,000
ANTIBIOGRAMME 60,00 72,000
Preléevement sang veineux 0,00 11,000
Total B 2040

APB 4400

Total 2492,00

Salé, le 22/08/2023 {

T o i

T g
08/2023

Arrétée la présente note d'honoraire a la somme de : Deux Mille Quatre Cent Quatre-Vingt-Douze Dirhams ***

Avenue Zarbia, 999, Résidence Baraka Il, kiosque N° 7 - KARIA - SALE (A c6té du nouvel Hopital provincial de salé)
Tél. 05 37 83 33 37 - labolhopital@gmail.com
Identifiant fiscale n°: 25010037 - ICE : 002031570000043 -Taxe professionnelle n° : 28860338 -INPE : 103061578 - CNSS : 5877165

laams = r"




LABORATOIRE L’HOPITAL D’ANALYSES MEDICALES

Biochimie - Hématologie - Hémostase - Hormonologie - Oncologie - Bactériologie
Virologie - Parasitologie - Mycologie - Immunologie - Spermiologie

\

LABO L'HOPITAL

Dr. Bouchra EL KHIHAL
Médecin Spécialiste
en Analyses Biologiques Médicales

Ancien Médecin résidente au centre Hospitalier
Universitaire Ibn Sina - Rabat

(100

Salé, le 17/08/2023

Jagasll (5 sy 5 ) gisal)
dpalaii) duh

Akl dpa gl o) cdiptanll B
I 38 pally Vs Aagha A
Bl g () rala

f
Dossier N° : 170823697 Pvtdu: 17/08/2023 12:53
Nom: Mr SBIAA M'hammed

Date de naissance : 01/01/1944
Prélévement : Au laboratoire

Compte 'lr'_élilduid'ﬁaiuilyses

Demandé par Dr: EL OUAZZANI SARA i
- L )
Page: 1/3 o
HEMATOLOGIE

Valeurs Usuelles Antériorité
HEMOGRAMME

(Technique : Cytometrie de Flux SYSMEX 330/ YUMIZEN 500 )

ERYTHROCYTES 4,53 M/mm3 (4,08-56) 4.61 (23/02/23)
Hémoglobine 13,90 g/dl (134-17) 13,50 (23/02/23)
Hématocrite 40,30 % (38-49) 41,00 (23/02/23)
VGM 89,10 fL (83-97) 88,90 (23/02/23)
TCMH C 30,70 pg (27-33) 2020 (23/02723)
CCMH 34,50 g/dl (32-37) 32,90 (23/02/23)
~ LEUCOCYTES 8110 /mm? (3800 - 10000) 6590 (23/02/23)
‘ FORMULE LEUCOCYTAIRE
Polynucléaires Neutrophiles 64% Soit 5190 /mm3 (2000 - 7500 ) 3822 (23/02/23)
Polynucléaires Eosinophiles . 29 Soit 162 /mm? ( Inférieur & 500 ) 330 23/02723)
Polynucléaires Basophiles . 0% Soit 0/mm?  (Inférieura 150) 0 (.2?’i(52123)
Lymphocytes 25% Soit 2028 /mm? (1070 -4100) 1911 23/02/23)
Monocytes : 9% Soit 730 /mm? (40-800) 527 {23!02/23)
PLAQUETTES 242000 /mm? (140000 - 385000 ) 215[000 (23/02/23)

" Les valeurs de référence sont en fonction de I'dge, du sexe, état physiologique du patient(e) "

-

VITESSE DE SEDIMENTATION

Lecture optique

Premiére heure 19 mm

S

Ko S
S 13 7P\
Avenue Zarbia, 999, Résidence Baraka Il, kiosque N°7-KARIA—SAL\E P
(A coté du nouvel Hopital provincial Moulay Abdellah de ‘SALE)
(4) 26 $¥ 30 i) | Adenall ) S 3y 8- 7 luugsS 2 A8 ) L) 999 el
Tél : 05-37-83-33-37 — Fax : 05-37-83-65-50 E-mail : labolhopital@gmail.com
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LABORATOIRE L’HOPITAL D’ANALYSES MEDICALES

Biochimie - Hématologie - Hémostase - Hormonologie - Oncologie - Bactériologie
Virologie - Parasitologie - Mycologie - Immunologie - Spermiologie

Dr. Bouchra EL KHIHAL \ Jasasl) o i b5y gisal)

Médecin Spécialiste ipalaidl dguh

en Analyses Biologiques Médicales dphll [ IERS | b
Ancien Médecin résidente au centre Hospitalier LA ".'u.:.:.....a;'. ' ::‘ id Li.:.. dagia ‘4.:,::
Universitaire Ibn Sina - Rabat - ) oG

By 1 i Ol el

Mr SBIAA M'hammed Dossier N°: 170823697 Page: 2/3
‘ BIOCHIMIE I
Valeurs Usuelles Antériorité
Urée : 0,36 g/ (0,18-0,5)

(Technique : Enzymatique 37°C C311/Roche )

Créatinine ) : 10 mg/l (6-14) 9 (23/02/23)
(Technique : JAFFE C311/Roche )

Glycémie a jeun P 1,56 g/l (0,7-1,15) 1,25 (28/07/22)
(Technique : Enzymatique Hexokinase C311/Roche )

A . , '
. 'Hémoglobine glyquée : 7,30 % (4-6) 7,60 (23/02123)
Technique: HPLC BioRad/D10

Valeur de référence

Sujet normoglycémigue : 4.00 & 6.00 %

Sujet diabétique équilibré : Objectif ciblé autour de 6.50 %
Diabéte mal équilibré : Taux supérieur & 8.50 %

Eholestérol total : 1,93 g/l (1,55-2) 197 (23/02/23)
(Technique : Enzymatique C311/Roche )

HDL-Cholestérol : 0,42 g/l ( Supérieur 2 0,4 ) 0,41 (23:6'2/23)
(Technique : Immunoturbidimétrie Roche C311)

LbL-Cholestérol : 1,32 g/l (Inférieura 1) 1,34 (23/02/23)

Triglyceride : 0,93 g/ (05-1,9) 1,12 (23/02/23)

(Technique : Trinder C311/Roche )

TRANSAMINASES
(Technique : UV IFCC )

ch 'SGOT ( Aspartate Aminotransférase ) : 26 UI/ ( Inféricur 235 ) 21 (23102123)
(Technique : UV IFCC C311/Roche )

‘

1 sGPT ( Alanine Aminotransférase ) : 16 UI/ ( Inférieur 245 ) 13 (23/02/23)
|
_ (Technique : UV IFCC C311/Roche ) |

\ ENDOCRINOLOGIE ]

Valeurs Usuelles 7" A)%térmnté

TSH-us : Thyréostimuline-Hormone ultra sensible 0,871 uUl/ml
Tl A
: (Technique : ECLIA/ Roche e 411) -
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VITAMINES
: Valeurs Usuelles * Antériorité
Vitamine D (25 OH Vitamine D2+D3 ¥y @ 20,22 ng/ml Lr;l:inﬂl'lsance 210229
(Technique : 3
ECLIA/ Roche e411 )

l MARQUEURS TUMORAUX I ’

Valeurs Usuelles Antériorité

PSA totale : 3,80 ng/ml (Inférieur 24 ) 4.81(23/02/23)

(Technique : ECLIA/ Roche e 411 )
Interprétation du taux de PSA total en fonction de I'dge en ng/ml:

<40 ans:< 1.4 ok
40-59, 1 <2.0
50259 :<3.1
<60-69 :<4.1
<70:<44

L'interprétation du PSA doit tenir compte de I'age du patient, de son histoire médicale et d'éventuels gestes diagnostiques ou
thérapeutiques effectués sur la prostate . Pour un taux de PSA total compris entre 4 et 10 ng/ml, il est conseillé de doser la PSA libre
pour calculer le rapport PSA libre/PSA total

IMMUNOLOGIE
P

Ferritine ‘. 97,68 ng/ml 123,10 (23/02/23)
" (Technique : ECLIA/Roche E411)

Valeurs usuelles:

“1mois: 150 a 450 ng/ml

: 2-3 mois : 80-500 ng/ml

4mois -16ans: 20 & 200ng/ml

Femmes: 13 & 150 ng/ml
: Hommes: 30 4 400 ng/ml
HH
A
% |

\

!_“. s 22y

Ve o
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ENTEROCOOUE ( Cocci Gram positif ) : ECBUR ’ -
‘ I Antibiotique | Résultats
‘Tétracyclines . - . §
Tetracycline (TERRAMYCINE) Résistant
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I CHIMIE URINAIRE I
Valeurs Usuelles . Antériorité
Micro-albuminurie de 24h
Résultat sous réserve d'un bon recueil urinaire de 24h.

Technique : Immunoturbidimétrie

Diurése de 24 heures : 1500 ml

Résultat : 17 mg/l ( Inférieur 420 ) 7.(24/07121)

Soit : 25 mg/24h ( Inférieur 2 30 ) 8 (24/07721)
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l BACTERIOLOGIE I
EXAMEN CYTO - BACTERIOLOGIE DES URINES

EXAMENS MACROSCOPIQUES:
Aspect B Trouble
Couleur : Jaune
Culot de centrifugation : Important

EXAMEN CHIMIQUE . i
pH . 5,00 (5-7) 6 (;;/07121)
Nitrites : Absence l
Glucose : Absence (Absence (24/07/21)
Albuminurie : Absence |

- EXAMEN MICROSCOPIQUE

Leucocytes : 560 /mm?® [ (Inférieur 420 )
Hématies . 12 /mm? v (Inférieur a 10 )
Cylindres P Absence

Cellules épithéliales : Rares r
Cristaux : Absence i
Parasites : Absence l
Levures : Absence

EXAMEN BACTERIOLOGIQUE

Examen direct aprés coloration de gram * Présence de cocci gram negatif

. "A\.‘:_ .-' gy A A3 u’
Numeération de germes : 1,000 000 ot adef b

‘f\‘\'f}:- st 25
BT 93Y
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Identification : ENTEROCOQUE
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‘ Antibiogramme(s) I |

ENTEROCOOQUE ( Cocci Gram positif ) : ECBUR

L Antibiotique I Résultats
‘Aminosides - ) |
Amikacine Résistant |
Gentamycine (GENTALLINE) Résistant
“ fBetaIactammes - _ , ) _|
Ampicilline (BACAMPINE TOTAPEN) SENSIBLE
Amoxi + ac. clavulanique (AUGMENTIN) SENSIBLE
Ticarcilline (TICARPEN) SENSIBLE
Pénicilline G (EXTENCILLINE, OSPEN) SENSIBLE |
Amoxicilline (CLAMOXIL, HICONCIL) SENSIBLE® (i
Imipenéme (TIENAM) SENSIBLE
Oxacilline (BRISTOPEN) Résistant
Cefalotine (KEFLIN) B Résistant
Cefoxitine (MEFOXIN) Résistant |
Ceftazidime (FORTUM) Résistant
Ceftriaxone (ROCEPHINE) Résistant
" Céfixime (OROKEN) Résistant. |
Divers _ _ 13
Chloramphénicol (THIOPHENICOL) SENSIBLE (s
Triméthoprime+sulfamides (BACTRIM) Reststant
Glycopeptides l
Vancomycine (VANCOCINE) SENSIBLE
Macrolides |
Erythromycine (ERYFLUID) Résistant
Lincomycine (LINCOCINE) - Résistant
Quinolones : p
Ciprofloxacine (CIFLOX) |SENSIBLE='%....

\‘ - g
DL =
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