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ARCHE CHAMA

Prise en charge : RAM - MUPRAS

Traitements

CHIMIOTHERAPIE AMBULATOIRE

PRESTATIONS Nombre Lettre clé Prix Unitaire  Montant
- N
FORFAIT CHIMIOTHERAPIE / JOUR 1 1 000,00 1 000,00
Sous-Total 1 000,00
MEDICAMENTS Nombre Lettre clé Prix Unitaire  Montant
PERIJETA 420mg/14m INJECTA (01) 1 25 400,00 25 400,00
TRAZUVA 150 MG INJECTA (c1) 4 3 003,00 12 012,00
ONSET 8 MG INJECTA (01) 1 56,40 56,40
ONSET 8 MG COMPRIM (10) 1 214,00 214,00
METHYL PREDNISOLONE 40 mg INJECTA (01) 3 13,70 41,10
OMEPRAZOL NORMON 40 mg INJECTA (01) 1 29,90 29,90
Sous-Total 37 753,40
Arrété le présent devis & la somme de - Total devis 38 753,40
TRENTE-HUIT MILLE SEPT CENT CINQUANTE-TROIS DIRHAMS QUARANTE
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Professeur A.ACHARKI

Onco-Radiothérapeute

Docteur H. EL BOUSSAIRI
Onco-Radiothérapeute

Docteur O. ALAMI
Onco-Radiothérapeute

SCP au Capital de 2.000.000 Dhs =
: : i Opi Extension - Casablanca
N° 15 Allée du Persée, Bd Anoual - Quartier des Hopitaux ‘
Tél. : 05 22 86 27 00(LG) / 86 25 31 - Fax : 05 22 86 25 56 -www.oncologieryad.com |

GSM : 066199 67 26 - 06 62 26 66 66 - 06 62 79 02 26

LC-E—-001741149000027 -
N°15 Rue Allée du Persée / 'Tel- 0522862700 (L) 7 GSM 066 19965 / Fax: 0522862556

T P._: 37990430 -

I.F. : 40229787 - C.N.S.S : 8587919

TP: 37990430 / IF: 40229787 / CNSS: 8587919/ ICE: 001741149000027
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PROTOCOLE DE C'HIKI+IIO THERAPIE

Mon Cher Confrére,

Je vous prie de bien vouloir trouver, C/'—jb/}Lz: les renseignements cliniques
concernant :

MME. ARCHE CHAJ#A

Indlication de la pathologie : NEOPLASIE DU SEIN

Prodluits injectés :
o PERJETA 420MG INJ ENJT
o TRAZUVA 570MG INJ f EN J7
* METHYL PRDNISOLONE 400MG INJ | ENJT
o OMEPRAZOL 40MG INJ EN JT
o ONSET 8MG INJ ENJT
o ONSET 8MG CP 071B0ITE

Nombre de séance prévues : 01JOUR/CURFE

Modalité de la mise en ceuvre : .

Professeur A, ACHARKI
Onco-Radiothérapeute
SCP au Capital de 2.000.000 Dhs
N° 15 Allée du Persée, Bd Anoual - Quartier des Hépitaux Extension - Casablanca
Tél. : 05 22 86 27 00(LG) /|86 25 31 - Fax : 05 22 86 25 56 -www.oncologieryad.com
Docteur O. ALAMI GSM : 0661 99 67 26 - 06 62 26 66 66 - 06 62 79 02 26 .
Onco-Radiothérapeute I.C.E. : 001741149000027 - T.P. : 37990430 - I.F. : 40229787 - C.N.S.S : 8587919

Docteur H. EL BOUSSAIRI
Onco-Radiothérapeute
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Cher Confreére.

|

Monsieur Le Médecin Chef
| RAM-MUPRAS
' CASABLANCA

Je vous prie de bien vouloir trouver ci —joint les renseignements cliniques

Concernant :

MME. ARCHE CW

Ayant le droit & La couverture médicale par l’orga#isme dont vous assurez le conseil

Je vous écris pour informations et en vue de démirrches administrative pour prise en

charge.

Avec mes remerciements. Veuillez croire. Cher confrére 4 mes considérations les

meilleurs

CHIMIOTHERAPIE AMBULATOIRE

Renseignements clinique : NEOPLASIE DU SEIN

Des modifications du traitement pourraient surven’ir en fonction des

Evaluations et de I’évoluti

a maiade.
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Professeur A LACHARKI
Onco-Radiothérapeute

Docteur H. EL BOUSSAIRI
Onco-Radiothérapeute

Docteur O. ALAMI
Onco-Radiothérapeute

SCP au Capital de 2.000.000 Dhs
N° 15 Allée du Persée, Bd Anoual - Quartier des Hépitaux Extension - Cgsablanca
Tél. 1 0522 86 27 00(LG)|/ 86 25 31 - Fax : 05 22 86 25 56 -www.oncologieryad.com
GSM : 0661 99 67 26 - 06 62 26 66 66 - 06 62 79 02 26
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