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

Conditions générales :

= Le cadre réserve a l'adhérent doit étre diment renseigné

L] Le cadre réservé au medecin doit &tre renseigne par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.

= Lavalidité de la feuille de soins est limitée & 3 mois 3 compter de la premiére consultation.

= L'entente prealable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
que pour tous les actes effectués en série

»  Encasd'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre 3 la feuille de
s0INs

Pharmacie :

= Lesvignettes des medicaments doivent étre abligatoirement jointes aux ordonnances.

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

Radiologie et Biologie :

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

= Un pli confidentiel du médecin prescripteur des analyses ou radios peut étre demandé par le médecin conseil de
la mutuelle

Optique :

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

Rééducation :

= L'entente prealable renseignée par, le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
reéducations

=  Pourle remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont & joindre a la feuille de soins.

Dentaire :

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

»  la facture doit &tre jointe a la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

= |a 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 chranique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les B

maois.

Adresses Mails utiles
Réclamation : contact@mupras.com
Prise en charge . pec@mupras.com

Adhésion et changement de statut adhesion@mupras.com

_a MUPRAS garantit le respect de la loi n® 0S-08 relative & la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des donneées

3 caractere personnel

VIUPRAS : Centr

ien Abdellal

I

A MUPRAS

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

Déclaration de Maladie

N® P19- 041817

{i‘]_Maladie (JDentaire ,~ ‘_i" N (JOptique (OAutres
\ D2 ) ( J —_
Cadre réservg a l'adhérent (] \\"- z \ ‘ '/’ 5
Matricule :....L..';..‘..,:f.,)\ .............................. SOCIBLE © eoveceeenrernrenseasseeee e semes oo eeeee oo
(O Actif tf] Pensmnne[e] () Autre:

Nom & Prénom : P’} N %,M ........ ;\\ ‘\“ Lo . \“L{‘ﬂ\\(

Cadre réservé au Médecin

Cachet du médecin ;

Date de consultation ,/\‘A’uz_/lfdf

Nom et prénom du malade \F%@s\(\C\4>NALw‘*U3 BB e
Lien de parenté : JXQ Lui-méme ] Con;omt () Enfant
Nature de la maladie :............ H\ ..................... Jf..c.;ig..\f\ A‘t_\tt \-(kt:.—-ﬁﬂ

En cas d'accident préciser les causes et cnrconstancea:-: 25,

Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confidentiel, communiguer tr:,-s rgnseignements sous pli bnnl:dpnuel a l'atgention du
medecin canseil de la Mutuelle. :

'i ‘\ { ﬁ PRl s - .‘ﬁ é J
J'atteste sur 'honneur I'exactitude des r‘ense;gnements portes suag>a présente declarauon Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative & la protecﬂpn des données personnelles,
Pt e . LE_.X}/:‘}:/:A_‘(ZC)

Signature de I adher‘ent[e]

~ ~

¢ \\5';I !
P
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_ RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES
Dates c'ies Natures des I{\-.I_:Dn;fl?r‘.e et l\clilﬂnt:mt dé!?aillé Cte;chet etlsi%ngture dudMé:ECiﬂ Le praticien est prié de préciser la dent traitée, 'acte pratiqué en indiquant la nature des soins
Actes . Actes cefficient es Honoraires attestant le Paiement des Actes
8 TP . P T T o S (R — |l —— } Important :
L T | A/ Ao Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de I'C
,,,,, e ———— T
Dents Nature des
e SOINS RES | ire
................ |- enessmasanmensemsmnteiinss it P Traitées Soins i
.............. B LCR— i |
=) “CEEFICIE I”___ e
s EXECUTION DES ORDONNANCES [D‘[IS’:T'HL;J'\;LX
Date Montant de la Facture
S n Fi r o Il
—— G- -
_____ ALl i) ado S dog MAD . i
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, i MONTANTS
................................................................... Il DES SOINS
i e
............................................................ ‘
....................................................... . \
¥, | _— = e
\ DEBUT
N N e ‘
ANALYSES - RADIOGRAPHIES - O'EXECUTION S
Cachet et signature du Date Désignation des Montant 1
Laboratoire et du Radiologue Ceefficients “ Honoraires { —
'S i
,,,,,,,, r\g—"’Q | | FIN ‘ |
¥ L2 I Q. D'EXECUTION |
"""""""" O.DF DETERMINATION DU CCEFFICIERST
PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE - ———
CCEFFICIENT ‘
~ DES TRAVAUX
AUXILIAIRES MEDICAUX : .
Cachet et signature Date des Nombre Montant détaillé
du Praticien * Soins AM PC M 1V des Honoraires = -
,,,,,,,,,,,,,,,,,, MONTANTS
DES SOINS
[Création, remont, adjonction) S ————
Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire & la profe I
DATE DU
DEVIS
DATEDE . |
L'EXECUTION

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTIC




[P

MUTUELLE DE PREVOYANCE &

r‘ a
D'ACTIONS SOCIALES DE ROYAL AIR MAROC le ;{jlgé-/-J@Z@

DECLARATION DE MALADIE CHRONIQUE (v)

(A adresser au médecin conseil de la MUPRAS sous pli confidentiel)

Je soussigné:

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Certifie que M"®, M™, MQ;Qnm:A,NA“f"\A N

Présente { _}'——
£

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Nécessitant un traitement d'une durée de:

-------------------------------------------------------- U..."..:g"nn.uunu.uuu-u---.uuuu----uuuo-.---.u.....-.u.n......u.uuu- CLTTT ravens
fesesasanssessansnsseserasnsnsnsnsnsnsnsnnnsnanelronnsnansetesanesnnoress B A, RN E e e R e R s taan e a e e
L LLLEETT TR

Dont ci-joint lordonnanceC.((PkYU\f\.e.a'\of'&k\‘.... SR

(A défaut noter le traitement préscrit)

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

(V') : valable 3 mois

Contact: 05-22-91-23-36/ 05-22-91-23-76

SIEGE SOCIAL : AEROPORT CASA-ANFA-CASABLANCA
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LABORATOIRE FRANCO-MAROCAIN D’ANALYSES MEDICALES |

Docteur ALI ID HAMMOU

Médecin Biologiste

Diplomé de la Faculté de Médecine NECKER-PARIS ﬁzl.hm. 7“7]]

Ancien Interne des Hopitaux de PARIS

Diplomé d'Etudes Spécialisées & PARIS DESCARTES 0539 95 40 00

Tanger le 17 février 2020

Madame TAHIRI BENNANI NAIMA

Hématologie - Bactériologie - Virologie - Biochimie - Mycologie - Inmunologie Hormonologie - Allergologie
Gaz du sang - Spermogramme - Assurance qualité, Réglementation et droit appliqué 2 la biologie - Biologie Moléculaire PCR en temps réel

3 gle s

il wabd b
vuyly wibll AdS aus
vyl Cilgaainiaug Gilw b

MUTUELLE

FACTURE N° | 192698

Analyses :
Numération formule sanguine - B | 80
Vitesse de sédimentation B |30 3
Glycémie (a jein) - B |30 ,
Calcium ( Calcémie ) e B |30 i
Hémoglobine glyquée --- l B | 100
Bilan linidigue (ct+tg+hdi+Idl) B |170 ‘
Acide urique ( Uricémie ) B |30 E
Créatinine B |30 i
Potassium ( Kaiiémig) -~-i B |30 ;
Transaminases —--- - B | 100 :
Vitamine D ( vitamine D2 D3 ) - - B | 400 :
Protéine C réactive --- B | 100 B 1130

Prélévements : | ‘

Sang | Pe1s 5
TOTAL DOSSIER 1 524,20 DH

Lawe

Arrétée la présente facture a la somme de :

Mille Cing Cent Vingt Quatre Dirhams et Vingt Centimes

| ICE : 001606203000055 - INP : 163060593 - CNSS : 8615207 - IF : 40212838

Rue Erriche, Jamaa Mokraa, Jbel El Kbir (En face du Socco Alto - Carrefour) 90000 - Tanger

Tél: 0539 95 40 00 - Fax: 05 39 95 60 00 / E-mail : labofrancomarocain@gmail.com
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LABORATOIRE FRANCO-MAROCAIN D’ANALYSES MEDICALES

Hématologie - Bactériologie - Virologie - Biochimie - Mycologie - Inmunologie Hormonologie - Allergologie
Qf Gaz du sang - Spermogramme - Assurance qualité, Réglementation et droit appliqué a la biologie - Biologie Maléculaire PCR en temps réel

. \Y
“irg Francﬂ"“

Docteur ALI ID HAMMOU ga> 3] le giSall

Médecin Biologiste - :
Diplomé de la Faculté de Médecine NECKER-PARIS ﬂ 24h/24 7117] wilol vl L
Ancien Interne des Hopitaux de PARIS vuly whll Ads ulp
Dipldme d'Etudes Spécialisées a PARIS DESCARTES 05 39 95 40 00 vl Cibdig §ikw wiuh
Dossier ouvert le : 17/02/20 Madame TAHIRI BENNANI NAIMA
Prélevement reeu a 09:10 Docteur NAJAH CHEMAOU
Edition du : 17/02/20 Réf. : 20B1875 Page : 1/5
Rendu d *_:i;ll"- SUSN

HEMATOLOGIE

NUMERATION FORMULE SANGUINE
NE: les résultats sont exprimés en fonction de la civilité et I'age du patient Normales Antériorit
(Femme Adulte)

081012019

GLOBULES ROUGES - RED CELLS

Hématies - Red cells--- - 4,95 M/mm3 4.2-55 Sy
Hémoglobine- Hémoglobin ----meeemmneenever : 14.4 g/100 ml 12,515 A.‘
Hématocrite- Hématocrit --------=z=-smmmeenex : 44,0 % 37-46 i3
-V.G.M : 89 u3 80 - 95 5
- T.C.M.H. : 29 pg 28-32 )
- C.C.M.H. : 33 2/100 ml 32-36
GLOBULES BLANCS- WITHE BLOOD CELLS
Numération des leucocytes -Leuco count---; 7 490 /mms3 o9t
Formule leucocytaire
Polynucléaires Neutrophiles- Neutro --: 59,3 % 4442 /mms3 2000 - 750¢ 120,
Polynucléaires Eosinophiles- Eosino --: 1,9 Yo 142 /mms3 L0 - 400 127
Polynucléaires Basophiles -Baso-------- : 0.1 % 7 /mm3 < 150 7
Lymphocytes -------sammemrammmmnemoomanceen- : 30,9 % 2389 /mm? 1360 - 4061 2041
MONOCYLES ==mmmmmmmmmmmmmmmesm s m oo onoeo e g 6.8 % 509 /mmi 200 - 800 32
PLAQUETTES- PLATELES
Résultat- Résult o 451000 = /mm3 130000 - -G009U 430001
FROTTIS SANGUIN ( coloration de MGG ) : CYTOLOGIE NORMALE
VITESSE DE SEDIMENTATION
Normales Antériorice
| e heure --- 4 mm =10 !
2 eme heure 9 mm <20
9 \J
&
»
: *"

[ ICE : 001606203000055 - INP : 163060593 - CNSS : 8615207 - IF : 40212838

8 Rue Erriche, Jamaa Mokraa, Jbel EL Kbir (En face du Socco Alto - Carrefour) 90000 - Tanger
TéL: 0539 9540 00 - Fax: 05 39 95 60 00 / E-mail : labofrancomarocain@gmail.com
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LABORATOIRE FRANCO-MAROCAIN D’ANALYSES MEDICALES

Hématologie - Bactériologie - Virologie - Biochimie - Mycologie - Immunologie Hormonologie - Allergologie
Gaz du sang - Spermogramme - Assurance qualité, Réglementation et droit appliqué a la biologie - Biologie Moléculaire PCR en temps réel

Docteur ALI ID HAMMOU qa> 3 cle iyl

Médecin Biologiste ' s
Diplomé de a Faculté de Médecine NECKER-PARIS [Lz“‘m' 71’7D Wl als Lagb
Ancien Interne des Hopitaux de PARIS vuyly wibll Ads s
Diplomé d'Etudes Spécialisées a PARIS DESCARTES 0539 95 40 00 gl Cailsa ity it
Dossier ouvert le 1 17/02/20 Madame TAHIRI BENNANI NAIMA
Préfevement regu 4 09:10 Docteur NAJAH CHEMAOU
Edition du : 17/02/20 Réf. : 20B1875 Page : 2/5

EQUILIBRE GLYCEMIQUE

Normales Antériorité:
Glycémie a jeun 5 1,07 2/l 0.7-1.1 11
{ Technique - Glucose oxidase) Soit : 59 mmol/l 3.88-6.11 0.2
1.29 + = . ' 111 1.7
0,98 .98 99 "
o 1,09 + 0,93 G m
089 T B H o =
L5 0‘69 -+
0,49 t t +- t + 1
02/02/17 14/11/17 19M12/17 30/10/18  04/12/18 08/10/19  17/02/20
Dates d'antériorités
BIOCHIMIE SANGUINE
Calcium ( Calcémie )- : 109,95 « mg/l 85 - 105
( Technique : colorimétrique ) Soit : 2,74 mmol/l 2,12-2,61
Résultat vérifie.
EQUILIBRE GLYCEMIQUE
Hémoglobine glyquée----------==mmmemmmeommmoonenee : 5,90 %o 4-03

Technique : HP L C BIORAD - D 10

Technique H P L C ( High Performance Liquide Chromatography ) : La méthode de réference
Dans le cadre d'un suivi thérapeutique, un diabéte est bien équilibré lorsque le taux est inférieur 8 7 %

8 Rue Erriche, Jamaa Mokraa, Jbel EL Kbir (En face du Socco Alto - Carrefour) 90000 - Tanger J

TéL: 0539 9540 00 - Fax: 05 3995 60 00 / E-mail : labofrancomarocain@gmail.com
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LABORATOIRE FRANCO-MAROCAIN D’ANALYSES MEDICALES

Hématologie - Bactériologie - Virologie - Biochimie - Mycologie - Inmunologie Hormonologie - Allergologie
Gaz du sang - Spermogramme - Assurance qualité, Réglementation et droit appliqué 4 la biologie - Biologie Moléculaire PCR en temps réel

Dacteur AL ID HAMMOU qa> 8| e g

Médecin Biologiste =

Diplémé de (a Faculté de Médscin NECKER-PARIS UZ"MZ" 7l’7B wikal Al b
ncien Interne des Hopitaux de PARIS vyly wibll Ads a5

Diplomé d'Etudes Spécialisées a PARIS DESCARTES 0539 95 40 00 ity iy ik v

Madame TAHIRI BENNANI NAIVIA
Docteur NAJAH CHEMAOU
Réf.: 20B1875 Page : 3/5

Dossier ouvert le : 17/02/20
Prélevement regu d 09:10
Edition du : 17/02/20

IRendu d Analvses

B 1 LAN LIPIDIQUE

Aspect du sérum ----- - : Normal
Normales Antériorite
Cholesterol Total---sceemmmmmm e : 1,75 g/l 1.6-2.3 200
( Techmyue: CHOD-POD) Soit ; 4,51 mmol/l 4.16 - 3.91
4 2,29
2,62 o i 2,12
" 242 ¢ 1;9_,_ Hj‘ J 1,75
2 9e2 4 o
1.12 i i i -
02/02/17 14/11/17 30/10/18 08/10/19 17/02/20
Dates d'antériorités
Cholestérol HDL ( HDL direct ) -=---mmn-mmenaev : 0.53 « g/ = 0.6 0.3y
Soit : 1,37 mmol/| 2154 1,01
Cholestérol LDL § 0,99 g/l 130
Soit : 2,55 mmol/l 50

Interprétation
Valeurs souhaitables du LDL-Cholesterol(en g/l)en forction du nombre de facteurs de risque cardiovasculuire”

Selon 'AFSSAPS

DL < 22gl <356 mmol/l: Siabsence de facteurs de risque

ADL < 1.9gd < 4.9 mmol/l: Siprésence d'un facteur de risque

DL < 1.6g/d < 4.1 mmol/l: Siprésence de 2 facteurs de risque

DL 1.3l < 3.3 mmol/dl: Siprésence de 3 facteurs de risque

LDL < 1.0g/d < 2.5 mmol/l: Si Présence d'antecedent de maladie cardiovasculaire.

* Jos facteurs de risque sont :l'dge,antécedents familiaux de maladie coronaire précoce,

Tabagisme,Obésité , HTA,Diabéte de type 2 et HDL < 0.40 g/
1,14 g/l <15
Soit : 1.3 mmaol/l < 1,7

Triglycérides
( Techmgue - GPO-POD )

BIOCHIMIE SANGUINE

--------- : 45,49 mg/l 26 - 60

Soit : v 2T pmaol/l 150 - 35

Acide UrQUE =====nrsmmmmmmsmmemmmnaae

( techmigue = Uricase-peroxiease)

[ ICE : 001606203000055 - INP : 163060593 - CNSS : 8615207 - IF : 40212838 A

8 Rue'Erriche. Jamaa Mokraa, Jbel ELKbir (En face du Socco Alto - Carrefour) 90000 - Tangef*'y,
TéL: 05 39 95 40 00 - Fax: 05 39 95 60 00 / E-mail : labofrancomarocain@gmail.com —¥ Q‘é}
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LABORATOIRE FRANCO-MAROCAIN D’ANALYSES MEDICALES

Hématologie - Bactériologie - Virologie - Biochimie - Mycologie - Inmunologie Hormonologie - Allergologie
Gaz du sang - Spermogramme - Assurance gualité, Réglementation et droit appliqué & la biologie - Biologie Moléculaire PCR en temps réel

Dacteur ALI ID HAMMOU ga> 3 cle iyl

Médecin Biologiste ol : _
Diplomé de la Faculté de Médecine NECKER-PARIS ﬂﬂ'hm 7117J wilial ol Ligh
Ancien Interne des Hopitaux de PARIS vuyly wihll Ads 8
Diplomé d'Etudes Spécialisées a PARIS DESCARTES 05 39 95 40 00 wuply Cilgddiiag @il b
Dossier ouvert le : 17/02/20 Madame TAHIRI BENNANI NAIMA
Prélévement regu 4 09:10 Docteur NAJAH CHEMAOU A
Edition du : 17/02/20 Réf. : 20B1875 Page : 4/5
temidu d '-,Jl.lh\t‘\

FONCTION RENALE

Normales Antériorité
04/12/2018
Créatinine plasmatique---------=======---c=zsmse-nn : 7.9 mg/l 6-11 9.0
( technigue = Jaffé. colorimétrique) Soit : 70 umol/l 33-97.2 80
IONOGRAMME SANGUIN
Potassium ( Kaliémie ) ] 3,74 mmol/l 35 =50
B 1 LAN HEPATIQUE
30/102018
: . ; / 8
Transaminases SGOT/ASAT ------smnmmmmemmmmms ] 19 Ul <3l i
40 35
, T B s 19
0 I
, 2 moH
4 10
0+ t t
14/11/17 30/10/18 17/02/20
Dates d'antériorités
I'ransaminases SGPT/ ALAT----ermmemmmemomenees : 20 ul/l <32
(Technigue: NADH Cinétique - Normes IFCC)
40 +
| 24
; 30 0 21 20
, 2T |
Boo10 +
0 t T

14/11/17 30/10/18 17/02/20

Dates d'antériorités

4
>
o
Fe
o’ '
I
Jev

oo 4
[ ICE : 001606203000055 - INP : 163060593 - CNSS : 8615207 - IF : A0212$‘Jzﬂ]° _@#
8 Rue Erriche, Jamaa Mokraa, Jbel EL Kbir (En face du Socco Alto - Carrefour) 90000 -%'nger

Tél: 0539 954000 - Fax: 05 39 95 60 00 / E-mail : labofrancomarocain@gmail.com
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LABORATOIRE FRANCO-MAROCAIN D’ANALYSES MEDICALES

Diplémé de la Faculté de Médecine NECKER-PARIS

Ancien Interne des Hdpitaux de PARIS
Diplomé d'Etudes Spécialisées 3 PARIS DESCARTES 05 39 95 40 00

Madame TAHIRI BENNANI NAIMA
Docteur NAJAH CHEMAOU
Réf. : 20B1875

Dossier ouvert le : 17/02/20
Prétevement regu a 09:10
Edition du : 17/02/20

ite Rendu d'Analyses

VITAMINES

Normales
25 OH-Vitamine D Totale ( D2 + D3 )-------- ; 49,2 ng/ml 20- 100
Soit : 123.2 nmol/l 50-250

(Technique - Chimiluminescence Architect Plus, Abbot)

Interprétation

- <20 ng/ mi o Deficient

- 20-29ng/ml : Insuffisant

- 30-100ng/ml : Suffisant

- = 100 ng/ ml . Toxicité potentielle

MARQUEURS

Proteine C Réactive ( CRP ) ----=mememmmmcmmaeene- : 0.47 mg/|

(Technique: Turbidimétrie )

~‘:.

[ICE : 001606203000055 - INP : 163060593 - CNSS : 8615207 - IF : 40212838
8 Rue Erriche, Jamaa Mokraa, Jbel EL Kbir (En face du Socco Alto - Carrefour) 90000 - Tanger
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Rapport de patient

Bio-Rad DATE : 17/02/2020
D-10 HEURE : 14:48
N° Série: #DC2D697419 Version Logiciel : 3.60
Id. de I'echantillon : SE20B1875
Date d'injection 17/02/2020 11:56
N° d'injection : 2 Méthode : HbA1c
N° de portoir : --- Position du portoir : 2
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Table des pics - ID: SE20B1875

Pic Tps.Ret Hauteur Aire % Aire

Unknown  0.13 2919 4798 0.2

Ala 0.20 5733 21479 0.9

A1b 0.28 6525 18790 0.8

Unknown  0.35 2068 6011 0.3

F 0.42 2100 9466 0.4 &

Unknown  0.50 1137 4152 02 ,S'Q}*Q

LA1c/CHb-1 0.67 4366 38668 1.7 &000",“

Alc 0.87 9930 103558 5.9 T o

P3 138 31769 145481 6.2 OQ' No a

AO 1.45 598920 1982934 84.9 QEr

Aire totale: 2335338 T -2
\I“Q',_v

Concentration: [% |




