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**** Devis Détaillé **"*

Patiente : LAMRABTI YAMINA

Acte : CATARACTE cElL GAUCVHE pAR pHAcoEMULStFlcATtoN

COTATION : K13O+GOMPLEMENT PHAGO

Arrêtée le présent devis à la somme de : Dix Mille Sept Cent Cinquante Dirhams.
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Désignation des Prestations Nbre. PRIX UNITAIRE TOTAL

Séjour

Bloc Opératoire :

Chlrurgien

Complement phaco

Anesthésiste .

Kl30

K130

K40

400,00

25,00

30,00

30,00

400,00

3 250,00

3 900,00

2 000,00

1 200,00

TOTAL 10 750,00
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