Dr. SEKNAJI NAWAL
Rh{hﬁologue

Maladies des os, des articulations
’ et de la colonne vertébrale.

Médecine manuelle-ostéopathie.
Echographie ostéoarticulaire.
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BELYAMANI RYAD

SYNDROME fémoro patellaire prédominant a droite+
TENDINOPATHIE ROTULIENNE DROITE

Physiothérapie antalgique : infrarouges, massages
décontracturants, ionisation et lazer++++

e ATIREMENT des quadriceps

¢ Renforcement du vaste interne+++++
« rééducation proprioceptive

¢« Assounlissement des ischiojambiers
e initiation & I'auto rééducatior

e Nombre de séances: 20 séances
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Prénom & Nom Mr Belyamani Ryad
- Diagnostic R ééducation genou Drt
_ Médecin traitant . Dr Seknajl Nawal
_ Désignations des actes suivant nomenclature - 20 A
_ Nombre de seances : 20
_ Montant total des honoraires 4000 Dhs
_ Arréterle présent devis a la somme de : Quatre Mille Dirhams
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EMPLIR PAR LE PRATICIEN
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Une hospitalisation de (QOPIORMAL) . e S T

Cachet, date et signature du
praticien

Décision :
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“N.B. cette demande d'accord prealable doit tre adressée, mailée ou faxée a la MUPRAS le premier jour
ouvrable. Dans le cas contraire, |a MUPRAS se réserve le droit de la rejeter.
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