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

Conditions générales :
®  Le cadre réservé a 'adhérent doit &tre dOment renseigné.
=  |e cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.
»  Lavalidité de la feuille de soins est limitée & 3 mois 8 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 orthopédigues ainsi
gue pour tous les actes effectués en série.
» En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre 4 la feuille de
soins.
Pharmacie :
= Les vignettes des medicaments 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 :
=  |'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de |'opticien sont & joindre a la feuille de soins.
Rééducation :
= L'entente 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, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
abligatoire avant le début de traitement.
= La facture doit &tre jointe a la 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 B

mois.
Adresses Mails utiles W
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 a la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des données

& caractére personnel.

e Angle Rue Mohamed Fakir et R

20 45 45 [LG) - Fax : 05 22 22

a2 Allal Ben Abdellah - Quartier de 'Horloge

3 18 - www.mupras.com

Autorisation CNDP N° ; A-A-215 /2019

=lZ~MUPRAS Déclaration de Maladie
M23-002328

(O Optique

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

/@/Maladie () Dentaire

(JAutres

Cair"e réservé.a l'adhérent (e)
Matricule bﬁpg"ga ..............................

(O Actif Pensionné(e)

LIRSS b lisseagiot .

Nom & Prénom :..2s gqﬁéﬁ&'ﬂg‘/kq,@

Cadre réservé au Médecin

Cachet du médecin :

Nom et prénom du malade :.

Lien de parenté : () Lui-méme

Affection longue durée ou chronique : (] ALD

meédecin conseil de la Mutuelle.

O

Dans le cas ou la maladie aurait un caractére conhdentwaycom unique Iesrlell

En cas d'accident préciser les causes et circonstarices Q................ s

A

eignem

Lot LR .+, TR
—

i




SOINS DENTAIRES 3 Ceefficient
raitée
== ;. — — X o g 7 ™\ N N -
L ___ EXECUTION DES ORDONNANCES & ¢ & ; R
EMMERAE 11 S I Date Montant de la Facture K J - — )
ou du Fﬂl' sseur e e e A
i _
r - e (R e S| S—
[ «————» G — - —
i o ANALYSES - RADIOGRAPHIES T o T o] CERERAIINEE | e
Cacheret sngnawre du : Désignation des : Montant \ ] 5 B — |
Date . | Y
Laboratoire et clﬁhadluioc ue Hlments des Honoraires i d —l ES— S— =
- A i \ il .
{ [ { ‘ E JTION
RIS 270 A Vo— e —
,,,,, 52 (—D R ‘ = ‘ s
: 2?/ 4;] 5 M{OA P(- ; \A Oai N O.DF DETERMINATION DU CCEFFICIENT
\ '/\ S i j PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE 7 p———
J H L
N ) JES TRAVAUX |
AUXILIAIRES MEDICAUX et Tl W
Cachet et signature ! Date des Nombre Montant détaillé D e 3 '
du Praticien [ Soins AM PC M 1V des Honoraires ) -
[ e ACHRNY R (R SE——. L MONTANTS
DES SOINS
Vi | || (. Y (A IR i [Cr‘eatmn remunt ad]onctmn] e S
‘} ssvevassansia i e DATE DU
. DEVIS
VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTION




,§‘ 0@. [y [P OSN[RS - [ N PSP
CLINIQUE Cardiologique Casa-Oasis

Cardiologie / Cardiologie Interventionnelle / Radiologie Vasculaire Interventionnelle
Chirurgie Cardio Vasculaire et Thoracique

C \° /
A5 . ONS Coro-Scanner / 128 barrettes@Cj )/W 93

T GRS DAEA %%ﬁw

,.w
€

~al e 1 SpIN? 4\0 & o
~0O% ¢ eartail O & et O
v . o A

‘?‘ ,_"-"."“ aa

s S
2‘?///’ 4 80 } S %jc; 6%
o\b\-'

20. Rue France Ville - Oasis - CASABLANCA 20000 Lzl i) - esly = Jod sl B i ;.20
Tél. : 052298 7575/0522980706/0522994972-Fax:0522988325-GSM:0672294514-0672294713-0672294872
E-mail : Clinique_cardiologiquc@hotmail.coni - Patente : 34788311 - C.N.S.S : 7379622 - L.F. : 01006967 - I.C.E : 001750502000084
N° Cpte : 190 780 21211 430 4969 0009 74 Banque Centrale Populaire - Casablanca




Laboratoire d’ Analyses Médicales Sentissi

N

Dr A. SENTISSI
Pharmacien Biologiste

Ancien Interme CHU de Toulouse
Spécialisé en Hématologie, Biochimie

Bactériologie, Parasitologie, Pathologie Medicale

D.U. Assurance Qualité en B.M.

L

FACTURE N° : 2311270009

ICE :001578364000055

Mme Nadia SALADIN EP SEKKAT

Demande N° 2311270009
Date de I'examen : 27-11-2023

Casablanca le 27-11-2023

Analyses :
Récapitulatif des analyses
CN Analyse Val Clefs

0119 IHémoglobine glycosylée B100 B

PS IPrélevement sang adulte E25 E
ALAT (transaminase TGP) B50 B
ASAT (transaminase TGO) B50 B
URICEMIE B30 B
ICalcium B30 B
Chlore B30 B
CRP4 B100 B
Potassium B30 B
Cholestérol-LDL B40 B
Sodium B30 B
INF B80 B
[Bicarbonates B30 B
[TSH B250 B
Vitamine D 25-OH (D2+D3) B450 B
Urée plasmatique: B30 B
Glycémie a jeun B30 B
CHOLESTEROL B30 B
TRIGLYCERIDES B60 B
Cholestérol-HDL B40 B
Créatininémie B30 B

ROTEINES B30 B

Total des B : 1550

TOTAL DOSSIER : 2102 DH

Arrétée la présente facture a la somme de : deux mille cent deux dirhams s

NP L

af #
~ annni\y T \
afs Jaouve’ b

1 j‘:f.

R.C N° 200220 - C.N.S.S.: 1256503 - ID.Fiscale : 40803780 - ICE : 001578364000055

Rés Romandie 2 - Tour 2 - Apt 3 - Boulevard Bir Anzarane - Casablanca. Tél.: 05 22 36 62 50 / 05 22 39 64 15~Patente : N° 35802477




§ /0% ‘ﬁ.j‘}“ = ;lﬁ;ﬂ_&_".‘ )\.U\ g.,_l_ﬁ.‘\ U"’\J"Tm
CLINIQUE Cardiologique Casa-Oasis

Cardiologie / Cardiologie Interventiohnelle / Radiologie Vasculaire Interventionnelle
Chirurgie Cardio Vasculaire et Thoracique

sy 0‘\3\" Coro-Scanner / 128 barrettes

Casablanca, le 09 Novembre 2023

Mme SALADIN Nadia Ep SEKKAT

FACTURE N° 012066/2023

Date Désignation QT Montant
09/11/2023|Echographie Cardiaque 1 700,00
0,00
0,00
0,00
700,00

Arrétée la présent facture a la somme de :

Sept cents Dirhams (700,00 dhs)

20, Rue France Ville - Oasis - CASABLANCA 20000 (Ll i) - )y = Jod ool 3 43 20
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E-mail : clinique cardiologique@hotmail.com - Patente : 34788311 - C.N.8.S : 7379622 - LF. : 01006967 - I.C.E : 001750502000084
N° Cpte : 190 780 21211 430 4969 0009 74 Banque Centrale Populaire - Casablanca
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CLINIQUE DU COEUR CASA-OASIS

Date 09/11/2023
Nom saladin sekkat, nadia
Diagnostic
X MNon-interprétable () B Oyskinétique (4.0)
B romal (1.0) Bl Anévrysmal (5.0)
2 Hypokinétique (2.0) . Akinétigue avec cicatrice (3.0)
- Akinétigue (3.0) 7 Dyskinétique avec cicatrice  (4.0)
2D M-Mode Doppler
OG Surf 11.1cm? VM E Vit 0.86m/s
OD Surf 8.0cm? VM Tdéc 194 ms
VGd Long (A4C) 7.2cm VM Pente Déc 4.4 m/s?
VG Vol tD (A4C 48 ml VM A Vit 0.83m/s
sim) VM E/A Ratio 1.04
VGs Long (A4C) 5.4cm E' 0.11m/s
VG Vol tS (A4C 15 E/E 7.65
. ml
sim) . IA Vmax 4.30m/s
FE VG (A4C sim) 68 % IA GDmax 73.80 mmHg
Véjec (A4C sim) 32ml IAT1/2 440 ms
VGd Long (A2C) 6.4cm IA Temps Dec 1519 ms
.:s/i?n)vm tD (A2C 31 ml IA Pente Dec 2.8m/s?
VGs Long (A2C) 4.7cm
VG Vol tS (A2C 12 ml
sim)
FE VG (A2C sim) 60 %
Veéjec (A2C sim) 18 ml
FE (BP) 64 %
VG Vol tD (BP
sim) 40 ml
VG Vol tS (BP
sim) 14 ml
Resultats

- VG non dilaté, non remodelé, non hypertrophié, de contractilite globale et segmentaire
conservées, FEVG 64%

Print Date: 09/11/2023



saladin sekkat, nadia SALADNA_17795 .

pressions de remplissage basses

absence d'anevrysme absence de thrombus

- OG non dilatée, libre déchos

- VM souple , siege d'une microfuite sans stenose

- VAo souple, Ao minime

- Cavités droites non dilatées, bonne fonction systolique longituidinale
- Absence d'HTAP

- Péricarde sec

- VClI non dilatée

Conclusion

1. Bonne fonction systolique biventriculaire, FEVG 64%
IAo minime

Pas d HTP

PEricarde sec

09/11/2023

Page 2 of 2

Print Date: 09/11/2023
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Laboratoire d’ Analyses Médicales Sentissi

Dr A. SENTISSI
Pharmacien Biologiste ’

Ancien Interme CHU de Toulouse
Spécialisé en Hématologie, Biochimie ’
Bactériologie, Parasitologie, Pathologie Médicale <
D.U. Assurance Qualité en B.M.

Code Patient : 1406160014 Mme Nadia SALADIN EP SEKKAT
Date de l'examen :27-11-2023 Réf : 2311270009
Prescription : Dr Hosni SEFRIOUI

HEMATOLOGIE
HEMOGRAMME (Sysmex XN-1000)
18-08-2023
Globules Blancs : 3870 /mm3 (4 000-10 000) 4 890
Globules Rouges : 417 /mm3 (3.85-5.20) 4.31
Hémoglobine : 12.7 g/dL (11.8-15.8) 13.4
Hématocrite : 37.8 % (35.0-45.5) 38.7
VGM : 90.6 fL (80.0-101.0) 89.8
TCMH : 30.5 pg (27.0-34.0) 31.1
CCMH : 33.6 % (30.0-35.0) 34.6
Polynucléaires Neutrophiles : 60.7 % (40.0-75.0) 57.1
Soit: 21349.1 /mm3 (1 500.0-7 700.0) 2792.2
Polynucléaires Eosinophiles : 4.4 % (<5.0) 2.2
Soit: 170.3 /mm3 (20.0-1 100.0) 107.6
Polynucléaires Basophiles : 0.8 % (0.0-1.0) 0.8
Soit: 31.0 /mm3 (<350.0) 39.1
Lymphocytes : 25.6 % (20.0-45.0) 32.7
Soit: 990.7 /mm3 (1 000.0-4 000.0) 1 599.0
Monocytes : 8.5 % (2.0-12.0) 7.2
Soit: 329.0 /mm3 (100.0-2 700.0) 352.1
Plaquettes : 174 000 /mm3 810500) 000-500 205 000
[ BIOCHIMIE SANGUINE GENERALE ET SPECIALISEE
04-10-2021
Protéine C-réactive (ultrasensible) 1.12 mg/| (<5.00) 0.60
(Immunoturbidimétrie)
17-01-2023
Sodium (Na) 141.0 mmol/l (135.0-145.0f ‘ 143.0
(Electrode sélective ) j /

SE] !f‘. &

A
\/ \
Rés Romandie 2 - Tour 2 - Apt 3 - Boulevard Bir Anzarane - Casablanca. Tél.: 05 22 36 62 50/ 05 22 39 64 15 - Patente : N° 35802477
R.C N° 200220 - C.N.S.S.: 1256503 - ID.Fiscale : 40803780 - ICE : 001578364000055



Laboratoire d’ Analyses Médicales Sentissi

Dr A. SENTISSI )
Pharmacien Biologiste

Ancien Interme CHU de Toulouse
Spécialisé en Hématologie, Biochimie ’
Bactériologie, Parasitologie, Pathologie Médicale g
D.U. Assurance Qualité en B.M.

27-11-2023 - Mme Nadia SALADIN EP SEKKAT

Potassium (K) 4.5 mmol/L (3.5-5.0)
(Electrode sélective )

Chlore (Cl) 106.3 mmol/l (94.0-108.0)

(Electrode sélective.)

Bicarbonates 29.6 mmol/ | (20.0-30.0)

(Dosage enzymatique )

Protidémie 72.1 gl (60.0-80.0)
Calcium 95.4 mg/| (88.0-107.0)
(Arsenazo III) 2.39 mmol/l (2.20-2.68)
Glycémie 1.06 g/l (0.70-1.10)
(glycose—Héxokinase) 5.88 mmol/l (3.89-6.11)
HBA1c 57 % (4.2-7.0)
(Cobas C111)
- L'Hbaic d'un sujet normal ou d'un diabéte equilibré estde 4.22 7%

e HBA1C

- ... —5.70

26-10-18 a5 |I|—18 17 IJ'I-’H ?T-I‘l-:’.‘!
Urée plasmatique: 0.29 g/ (0.15-0.50)
(enzymatique) 4.84 mmol/l (2.51-8.35)

Rés Romandie 2 - Tour 2 - Apt 3 - Boulevard Bir Anzarane - Casablanca. Tél.: 05 22 36 62 50 / 05 22 39 64 15~ Patenté N9 35802477

R.C N° 200220 - C.N.S.S.: 1256503 - ID.Fiscale : 40803780 - ICE : 001578364000055
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Laboratoire d’ Analyses Médicales Sentissi

Dr A. SENTISSI
Pharmacien Biologiste ’

Ancien Interme CHU de Toulouse
Spécialisé en Hématologie, Biochimie ’
Bactériologie, Parasitologie, Pathologie Médicale g
D.U. Assurance Qualité en B.M.

27-11-2023 - Mme Nadia SALADIN EP SEKKAT

Créatinine 7.6 mg/l (7.0-13.0)
(enzymatique) 67.2 upmol/| (61.9-114.9)
Acide Urique 35.0 mg/l (25.0-60.0)
(Dosage enzymatique) 210.00 pmol/ (150.00-360.00)
Cholestérol total 1.93 ¢/l (1.30-2.00)
(Enzymatique) 5.0 mmol/l (3.4-5.2)
HDL-Cholestérol 0.44 g/l (>0.40)

1.14 mmol/l (>1.04)
LDL-Cholestérol 1.30 ¢/l (<1.50)
(calculé selon la formule de Friedwald) 3.37 mmol/| (<3.89)

Interprétation du LDL-Cholestérol:

- LDL-Cholestérol 0.70 & 1,00 g/l : valeur optimale,
— LDL-Cholestérol entre 1,00 et 1,60 g/I: valeur limite ,
— LDL-Cholestérol > a 1,60 g/l: valeur a risque éleveé.

Triglycérides 1.04 g/l (0.40-1.50)
1.19 mmol/l (0.46-1.71)

Transaminases GOT (ASAT) 129 UI/L (5.0-40.0)

(Dosage enzymatique)

Transaminases GPT (ALAT) 13.4 UI/L (5.0-49.0)

(Dosage enzymatique)

25-OH-Vitamine D (D2+D3) 13.3 ng/ml
(LIAISON-DIASORIN) 33.3 nmoll
Déficience en vitamine D si taux < a 10 ng/ml
Taux minimal pour la santé osseuse entre 20 et 30 ng/ml
Taux souhaitable pour la santé osseuse de 30 a 100 ng/ml
Toxicité si supérieur a 100 ng/ml.

Rés Romandie 2 - Tour 2 - Apt 3 - Boulevard Bir Anzarane - Casablanca. Tél.: 05 22 36 62 50 / 05 22 39 64 15 - Patente : N° 35802477

R.C N° 200220 - C.N.S.S.: 1256503 - ID Fiscale : 40803780 - ICE : 001578364000055
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Laboratoire d’ Analyses Médicales Sentissi

Dr A. SENTISSI
Pharmacien Biologiste d

Ancien Interme CHU de Toulouse
Spécialisé en Hématologie, Biochimie )
Bactériologie, Parasitologie, Pathologie Médicale ~
D.U. Assurance Qualité en B.M.

27-11-2023 - Mme Nadia SALADIN EP SEKKAT

BILAN ENDOCRINIEN

05-10-2021

TSH ultrasensible 2.540 mUl/L (0.270-4.200) 3.850
(E 411 ( ECLIA)

Demande validée biologiquement par : Dr. SENTISSI Abdelfattal

Rés Romandie 2 - Tour 2 - Apt 3 - Boulevard Bir Anzarane - Casablanca. Tél.: 05 22 36 62 50 / 05 22 39 64 15 - Patente : N° 35802477
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