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"ROMEIEUR LE MEDECHH CON
Cher Confrére.

Je vous prie de hien vouloir trauver ci-joint les renseignements cliniques
concarnant @ MrHdve ELP\QQGDQGQQQWuayant droit a la couveriue
édicale par l'organisme dont vous assurez 12 conseil,

Je vous écris pour informalion 2 an vuc de démarches administratives pour vie

Lsz en charge ou accord de principea.

Avec mes remerciements, veuillez ¢ oive, Cher Confrére, & mes considérations
Ias meillsures
i E-:\lbl_!GI\'E[VIENTS CLINIQUES :

Relsenk AN, A WA L Qe

UL '\5 - x\.\\.\.‘{a‘.‘.\\&....ii&.\at.fﬂ.ﬁr....)i;(:\\x\m-a ;&?\)v.).[l?.&.??..;:z‘..‘f SRR oy ¢
S TS L CACI S IR \)\}1 A el \L}h\‘&“%u s

TRAITEMENT PROPOSE » Sl () N \s&x c “‘ RO " \ o \v ’
\lk‘- ’5& ‘“Q\\.X\V\\\ ...................... \5“»* ‘ ........ \J '~"'~.. ...... \EWIM
‘\,“&&L‘......_..H........n\»&x\\\mﬂ,\ ... (;l ............ Yo«k QL® ..................
P\\u\s&&—\w\)‘&. (SN Ly AR g\\n\‘&. QA\»\M\»CW &\rhs :

Observations : Des modifications du traitement pourraient survenir en fonction Jdes

avalualions et de I'évolulion de la malad.e.

Casablanca, le 93 IAN../.. IS

Cachet et Signalurs du Médecin




HOPITAL CHEIKH KHALIFA IBN ZAID

Nom patient

EL ABBOUBI REDOUAN

Prise en charge : MUPRAS

Traitements

HOSPITALISATION

29/11/2019

Date
N° :191129135724LA

PRESTATIONS Nombre Lettre clé Prix Unitaire  Montant
CONSULTATION 5 200,00 1 000,00
CONSULTATION ENDOCRINO 1 200,00 200,00
BIOLOGIE 1 4 500,00 4 500,00
SEJOUR 5 |Jour 550,00 2 750,00

Y ECHO DOPPLER CARDIAQUE 1 |F 800,00 800,00
ECHOCARDIOGRAPHIE DE STRESS 1 2 200,00 2 200,00
Sous-Total | 11 450,00

MEDICAMENTS Nombre Lettre clé Prix Unitaire  Montant

PHARMACIE 1 [KC ]— 5 000,00 5 000,00
| Sous-Total 5 000,00
Arrété le présent devis 2 la somme de : Total devis 16 450,C0

SEIZE MILLE QUATRE CENT CINQUANTE DIRHAMS

T ~CNSS N° 9779309, ID Fiscal 40127291 Boulevard Mohamed Taich Naciri, BP 82403 Oum Rabii,
Hay Hassani Tel: 05 29 03 53 45 Fax: 05 22 89 28 54 N° INP 090061862, N°ICE 001740003000026
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Gonjoint(s):
MAATAOU) HAYAT
'
Enfant(s):
: EL ABBOURI ZINEB
T EL ansoum HIBATA Al LAM
EL ABBOUBI KAWTAR
CNSS Salané 1543267432 CIMR Salané 0292805
Qrganizme Asaweur AT SAHAM ASSURANCE Asslatance Mbdicale 0522938300
Slége Social Roynl Air Maroe Boulavard Abdeliah Benchrif Abropon Casa Antas Cossblancy
Aflation CNSS 1213727
Catta cane do travall ast Ia propridts da Royal Alr Maroo
Ella gat sricloment personnalic et non cessibla
Toute uilgation abuaive et panglbis de sonctions discplinalres
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