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CLINIQUE IBNOU ROCHD RABAT SARL

™~ 18, AV.IBNOU ROCHD AGDAL

Tel: 0537 67 24 21
Fax : 05 37 67 45 97

l DEVIS I

Date 15/04/2024
IN° :240415112556MA

Nom patient : BICHA JILALI
Prise en charge : MUPRAS

Traitements CATARACTE OEIL DROIT

PRESTATIONS Nombre Lettre clé Prix Unitaire  Montant
| SEJOUR MEDECINE 1 400,00 400,00
| BLOC OPERATOIRE 130 | K130 25,00 3 250,00
|
Sous-Total\ 3 650,00
HONORAIRES Nombre Lettre clé Prix Unitaire Montant
Dr. ARAQI HOUSSAINI FATIMA ZAHRA (ophtal 130 | K130 30,00 \ 3 900,00
Dr. BENNANI MOHCINE (reanimateur) 40 | KAREC 30,00 1 200,00
Sous-Total 5 100,00
MEDICAMENTS Nombre Lettre clé Prix Unitaire Montant
PHARMACIE 130 | K130 10,00 1 300,00
Sous-Total 1 300,00
Arrété le présent devis a la somme de : Total devis 10 050,00

DIX MILLE CINQUANTE DIRHAMS
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