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FACTURE : 23/N/028704

Hépital El Ayachi
Date création : 19/06/2023

Couverture médicale : Payant (espéce/chéque)

CASABLANCA - Maroc

Adresse : 19 RUE IMPASSE ESSAOUSANE HAY RAHA - -

Béneficiaire Adhérent
IP: 01187766 Nom et Prénom: EL BOUNI , IBTISSAM
Nom et Prénom : EL BOUNI , IBTISSAM N° CIN:
N° CIN : AB111251

N® Immatriculation:

Date Examen Service Acte Description Qte. Prix  Montant
19/06/2023 Kinésithérapie HEY KINE ACTES PARAMEDICAUX- Acte Kinesitherapie 10,00 40,00 400.00
Date Début: 19/06/2023 TOTAL : 400,00 DH

Date fin:

Quatre Cents Dirhams
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A versé au compte n°310810100012400042620154 & la trésorerie générale de RABAT au nom de I'Hopital El Ayachi
Adresse : Avenue Ibn Rochd -BP 6542 Rabat Instituts- standard du CHUIS : 0537676464
Imprimé le:19/06/2023 9:51 ICE : 002056603000048 / INPE : 100004803 Page 1de 1
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Cotation B: 450

Prélevement : 0,00 DH

Montant Net : 45000 DH

ARRETEE LA PRESENTE FACTURE A LA SOMME DE :
QUATRE CENT CINQUANTE DHS

~ 401769619000062

IF: 34180309 INPE: 103061644 N° de patente : 29196

i LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES LE CADUCEE
Dr. Mohamed Taoufik FELLAHI - Médecin Biologiste
95/ Bd Med V, Hay Karima Salé, Tabriquet
TEL - 05.37.85.25.88
\. i
FACTURE N°: B20230605532

Sale Le :05/06/2023

Date des analyses - 05/06/2023

Nom du Patient -Mme. EL BOUNI IBTISSAM

Prescripteur
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Acte de Biologie demandé Cotation B Prix en DH
250H B450 603
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