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NB: cette demande d’accord préalable doit étre adressée oy faxée a la MUPRAS le premier jour
ouvrable, sinon la MUPRAS se réserve le droit de la rejeter.

Contact: 05-22-91-23-36/ 05-22-91-23-76
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Nom & Prénom : LACH-GAR FATIMA
Mutuelle : MUPRAS
Vicdecin traitant DR CHAHBI

FORFAIT K130 (OD) 8000.00 DHS

TOTAL 8000.00 DHS
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LA PRISE EN CHARGE DOIT ETRE AUNOM DE LA CLINIQUE DE LEIL
CALIFORNIE

MAILL : pec.clinicocil@gmail.com
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