RECOMMANDATIONS IMPORTANTES A LIRE POUR
ACTIVER LES REMBOURSEMENTS ET EVITER LES REJETS

)

Conditions générales

. Le cadre réservé a 'adhérent doit étre diment renseigné

= Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lui-méme notamment la nature de la maladie

" La validité de la feuille de soins est limitée a 3 mois 3 compter de la premiere consultation

. L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation medicale, chirurgicale, soins dentaires speéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ains
gue pour tous les actes effectués en série

L]

En cas d’accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre a la feuille d4
soins,
Pharmacie :

Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances
-

Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe

Radiologie et Biologie :

. La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel) doivent étre
jointes a F'ordonnance médicale pour toute demande de remboursement

- Un pli confidentie! du médecin prescripteur des analyses ou radios peut étre demandé par le médecin conseil de
la mutuelle

Optique :

e L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de |'opticien sont a joindre a la feuille de soins

Rééducation :

. U'entente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations

" Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soins

Dentaire :

®  En cas de prothéses ou de traitement canalaires, 'accord préalable renseigné sur la feuille de soins es
obligatoire avant le début de traitement.

L]

La facture doit étre jointe a |a feuille de soins pour toute demande de remboursement
La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires
Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

La déclaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois. .

]

Adresses Mails utiles

o Réclamation contact@mupras.com

o

Prise en charge pec@mupras.com

0 Adhésion et changement de statut adhesion@mupras.com

2 MUPRAS garantit le respect de la loi n* 09-08 relative a la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des donné

2 Caractere personnel

MUPRAS

A-A-215/2019

Autorisation CNDP N°

S,

@ Maladie

AT T ; Déclaration de Maladie
MUPRAS

Mutuelle de Prévoyance
& d’Actions Sociales
de Royal Air Maroc

No w21-812721

U pentaire GOptique

— Cadre rewr 9 I'adhérent (e) —

Matricule éJ Société /QA M

Actif (O Ppensionné(e) O Autre

MERZAK, RACHID -
Date de naissance : 26/05/26)-2&3 f I

- /

Adresse s RSO . aviormalsrvimniiib crsspall

Nom & Prénom :

Tél “Total des frais engagés Dhs

Cachet du médecin : |

Date de consultation T e

Nom et prénom du malade .-

~EOBTAt

Lien de parenté : D Lui-méme

Nature de la maladie ;-
En cas d'accident préciser les causes et circonslanﬁ
i

Dans le cas oU la maladie aurait un caractere confidentiel,

e e o= N\

Cadre réservé au Médecin )

médecin conseil de la Mutuelle i

tection des drmnees nelles
L3
e : 7 £OF /,2 3

Fait a :
Signature de !adhérent(e)




Conditions Générales
POUR LE PRATICIEN

»>
L'acte médical est désigné par I'une des mentions suivantes :

Cc = Consultation au Cabmet du meéx mnipraticien SF = Actes pratiqués par la sage Femme
CS = Consufation au Cabinet par le médecin specialiste ou et relevent de sa compétence

qualifie (autre que le meédecin neu SFlI = Soins infirmiers pratiqués par la sage femme

e AMM = Actes pratiqués par le masseur ou

v = Visite de jour au domicile de par le médecin le kinsithérapeute
VN = Visite de nuit au domicile du malade par le médecin AMI = Actes pratiqués par |'infirmier ou l'infirmiére
VD = Visite du dimanche par le médecin au domicile du malade AP = Actes pratiqués par un orthophoniste
VD = Visite de jour au domicile du malade par un spécialiste qualific | AMY =  Actes pratiqués par un aide- orthophoniste
PC = Acte de pratique médicale couvrant el de pelite chirurgie R-Z = Electro - Radiologie
K = Actes de chirurgie et de specialistes B = Analyses

POUR LADHERENT

— La mutuelle ne participe aux frais résultant de certains actes que si aprés avis du contréle
médical, elle a préalablement accepté de les prendre en charge.

— Pour les actes soumis a cette formalité, le malade est tenu, avant I'’exécution de ces actes
d’adresser au service de la Mutuelle une demande d'entente préalable remplie et signée par son
médecin traitant.

— Ce bulletin doit mentionner les raisons pour lesquelles I'application de tel acte ou tel traitement
est proposé pour permettre au médecin controleur de donner son accord ou de présenter ses
observations

— Le bulletin d’entente préalable peut étre demandé auprés du service Mutuelle, il sera remi sous
pli confidentiel au médecin contréleur diment rempli par le médecin traitant.

LES ACTES SOUMIS A ACCORD PREALABLE

- L'HOSPITALISATION EN CLINIQUE

- L'HOSPITALISATION EN HOPITAL

- LHOSPITALISATION EN SANATORIUM OU

- PREVENTORIUM

- SEJOUR EN MAISON DE REPOS

- LES ACTES EFFECTUES EN SERIE, il s'agit

- d’actes répétés en plusieurs séances ou actes

- globaux comportant un ou plusieurs échelonnes
- dans le temps.

- LES INTERVENTIONS CHIRURGICALES
- L'ORTHOPEDIE
- LA REEDUCATION

-LES ACCOUCHEMENTS

-LES CURES THERMALES

- LA CIRCONCISION

- LE TRANSPORT EN AMBULANCE

EN CAS D’URGENCE

Les actes d'urgence échappant a la procédure d'entente préalable, I'intéressé doit
prévenir dans les 24 heures le Service Mutuelle qui donnera ou non son accord

Cette feuille complétée par le praticien, a I'occasion de
chaque visite ou I'exécution de chaque ordonnance médicale
ne doit étre utilisée que pour un seul malade

DATE DE DEPOT

AEROPORT CASA ANFA
CASABLANCA
TEL : 052291 26 46/ 2648 / 2649/ 2857 / 2883

&7 MUPRAS

Mutdelle de Prevoyance et d’Aetions Sociales
v, &% de Hoyal Alr Mamc ;'-Er:;s:::rﬁgggshg:;yamlrMaroc.coma

.FEUI"L'LE DE SOINS 1621651

A REMPLIR PAR L’ ADHERENT

Nom & Prenom MWK /Qc?-é./; ud
Fonction w

AdIrESSE & oot

.- Co 9’2/1.2:21%

Signature Adhérent ...

AREMPLIR PAR LE MEDECIN TRAITANT

% e, [--
Nom & Prénomy e ZAK Mbamoe,  nge |12 99108 |
Confdint'{:] Enfant M

Lien de parenté avec l'adhérent : Adhér_entl:]

Date de la premiere visite du médecin : .........
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RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Natures des
7 Actes

Dates des
Acteg

Nombre et
Ceefficient

Montant détaillé
des Honoraires

SOINS ET PROTHESES DENTAIRES

Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué et indiquer la nature des soins.

Important : Veuillez joindre les radiographies en cas

ainsi que le bilan de 'ODF

4

de protheses ou de traitement canalaires,

-

SOINS DENTAIRES

Nature des
Soins

E Dents
t Traitées

Ceefficient

EXECUTION DES ORDONNANCES

Cachet du Pharmacien

mm. N° 26 Magasin
q ASA![!N(“.‘i'. 053N 129314
tail: ichrak pharmacie@gmail cem

ou du Fournisseur Date Montant de la Facture
MARMACIE ICHRAKCENTER L. OB [oyl2523 f A L8, 5.
PARAP MACHE
Lot. Diamant VeprCaptepichrak R :
Lissasfa

ANALYSES - RADIOGRAPHIES

Cachet et Signature du
Laboratoire et du Radiologue

Désignation des

Ccefficients H

Montant des
Honoraires

I (473 # 7o MAY.Y, W8

CCEFFICIENT
DES TRAVAUX

. 0 4.

_ AUXILIAIRES MEDICAUX

Cachet &\Signalure
du praticicn

Dates des
Soins

Nombre

Montant détaillé

AM PC

1M v des Honoraires

MONTANT
DES SOINS
DEBUT
D'’EXECUTION
n

FIN
D'EXECUTION

It *

ODF
DETERMINATION DU CCEFFICIENT
MASTICATOIRE
H CCEFFICIENT
H 25533412 21433552 DES TRAVAUX
<O 00000000 | 00000000
- MONTANT
) F G 00000000 00000000 DES SOINS
35533411 11433553
8
: DATE DU
(Création, remont, adjonction)
Fonctionnel, Thérapeutique ”\th-‘E;Si re a la profession DEVIS

DATE DE
L'EXECUTION




Professeur Abdelilah EL MADANI _ ol adil asc Atiw il

Professeur agrégé au CHU, Avicenne de Rabat 5 k;L._»_;JL._l dasalg . | Gul4s 3l 1
+ Specialiste des Maladies des Enfants 5 X . hraze
i
des Nourissons et des Nouveau - Nés C ; ) JL“_bm '-p'_J"’l L, ALY
- Consultation de Neuro-pédiotrie Galigl LH239 \‘-‘-'0%’[9 )
EEG - EMG (/ \) Jan aic dusach géipoli -
EEG Vidéo ; éloall JUpasl nfaail

3

... 1cno budl




Docteur Ouafa Mouti

Ex professeur A.au CHU

Avicenne de Rabat

Spécialiste en Neurologie

EEG-EMG-EEG vidéo

61bis,Rue Oukaimden,(Rez de chaussée)Appt.1-Agdal-Rabat

Tel: 05 37 77 27 37

INP: 101 107 654
ICE: 001707712000047

IF: 34339726

LE: 03/07/2023
Notes D'HONORAIRES

Nom : MERZAK MAMOUN

Eleceroencéphalogramme ( EEG VIDEO K 70 )
prix: 1700.00dh




Professeur Abdelilah EL MADANI

Professeur agrégé ou CHU, Avicenne de Rabat

- Speécioliste des Maladies des Enfonts
des Nourissons et des Nouveou - Nés
- Consultation de Neuro-peédiatrie
EEG - EMG
EEG Vidéo
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natus.

neurology

Rapport EEG VIDEO : 03/07/2023

Nom : MERZAK, MAMOUN Date enreg. : 03/07/2023
Néle: 12/05/2008 Médecin : DR EL MADAN!I
Patient n° : Technicien :

Type d'examen : EEG VIDEO
Remarque : Origine :

Nom de fichier : 230703A-B

Enregistrement EEG vidéo intercritique de veille

Activité de fond alpha postérieure réactive a
l'ouverture/fermeture des yeux.

Absence d' anomalies intercritiques
SLI sans effets.

Conclusion:

Enregistrement EEG vidéo intercritique de veille sans
anomalies.




o | ,i‘ - _al " Radiologie Numérisée | Echo Doppler
Q d H Az 7/ 7 Echographie Obstétricale 3D-4D | Mammographie Numérisée

i:} RAD l O LOG I E AN O UAL Sénologie interventionnelle | Scanner multibarrettes
Oncologie & Diagnostic du Maroc Ponctions guidées (Scanner, Echo) | Ostéodensitométrie
0 IRM Haut Champ 1.5T

Casablanca, le 10 Juillet 2023
PR. A. EL MADANI

MR. MARZAK MAMOUN

COMPTE RENDU

SCANNER CEREBRAL
Technique :

Examen réalisé en acquisition hélicoidale de 1,25mm d'épaisseur sans injection de
contraste.

Résultat :

- Les structures médianes sont en place.
- Les cavités ventriculaires sont de taille et de situation normales.
- Les sillons corticaux ainsi que les espaces cisternaux sont de largeur conservée.

- Absence d'anomalie parenchymateuse identifiable a I'étage sus tentoriel ainsi qu'au
niveau de la fosse postérieure.

—Epaississement de la muqueuse de la paroi antéro inférieure du sinus maxillaire
droit.

—~Comblement total du sinus sphénoidal,
—Comblement de quelques cellules ethmoidales bilatérales.

Au total :

- TDM cérébrale ne révélant pas d'anomalie notable.

- Sinusite sphénoidale associée a une sinusite chronique maxillaire droite et des
cellules ethmoidales antérieures bilatérales.
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www.anoual.ma | E-mail : contact@anoual.ma

Q 111, Boulevard Anoual | Casablanca | & 0522 86 09 99 - 0522 86 09 89 - 0522 86 09 79 - 0522 86 29 00
. 0663574260 & 066357 42 60



e
QOL” .i’ o ..;yl % s Radiologie Numérisée | Echo Doppler

Echographie Obstétricale 3D-4D | Mammographie Numérisée

ﬁ&i’ RAD I OLOG I E ANOUAL Sénologie interventionnelle | Scanner multibarrettes
Oncologie & Diagnostic du Maroc Ponctions guidées (Scanner, Echo) | Ostéodensitométrie
IRM Haut Champ 1.5T

FACTURE

N° de I'admission 123005918 N° Facture : 23005772 Date facturation : 10/07/2023
Nom et prénom du patient : MAMOUN MARZAK
Convention : PAYANT MUPRAS (RAM)
Fraltemant . Examen radiologie Entrée: 10/07/2023 Sortie: 10/07/2023
| PRESTATIONS Nombre  Prix unitaire Montant
TDM CEREBRALE 832.00
Sous-Total 832.00
; PRESTATIONS EXTERNES Nombre Prix unitaire Montant |
| DR LAHLOU NEZHA 208.00
) Sous-Total 208.00
RETENU HONO-Ii){IRE : _ o “ ” |
MEDECIN - N - Taux (%)_ VMontant Montarilt;é;etenu_i
DR LAHLOU NEZHA 10 208.00 20.80/
| S B Sous-Total _ 20.80
arrétée la présente facture a la somme de :
Mille qua;‘ante dirhams Total ; 1 040.00
Part patient _ 1040.00

Notre compte bancaire -

Adhérent
Mle
PC N°

www.anoual.ma | E-mail : contact@anoual.ma

Q 111, Boulevard Anoual | Casablanca | & 0522 86 09 99 - 0522 86 09 89 - 0522 86 09 79 - 0522 86 29 00

8. 0663574260 @ 0663574260
TP : 36362330 | IF : 01084158 | CNSS : 2103844 | ICE :001614 006 0000 58 | RIB Banque Populaire :190 780 21211 1158467 000 921
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