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DEVIS

Objet : Devis pour dialyse.

Nom & Prénom du malade : Mme ZOUGGARI Radia.
MLLE : 0001776

Mois Février 2021 : 12 Séances d’hémodialyse

Du 01 au 06 : 03 Séances de dialyse.
Du 08 au 13 : 03 Séances de dialyse.
Du 15 au 20 : 03 Séances de dialyse.
Du 22 au 27 : 03 Séances de dialyse.

P.U (Dialyse) : 850,00 DH
P.T : 10.200,00 DH

ARRETEE LE PRESENT DEVIS A LA SOMME DE DIX MILLE
DEUX CENT DIRHAMS .

Docteur AT L»\bSi afmadi
NEPHR(
8d. 9 Avril Quarti D"E

[é1:05229949972 ;-':CI
Fax: 05229

A - AmAg

Angle Bd. du 9 Avril et Rue Mansard, Quartier Palmier. Casablanca
Tél.: 052223 3835/36-052299 49 92- Fax : 05 22 99 49 93 - E-mail : hammadiatlassi@gmail.com
e |.LF.: 01086653 * Patente : 34771662 » C.N.S.S.: 1247049 « |CE : 001635336000037




' l‘\\m LL_\lR il N L\\(\‘;\<)—A

Centre de Nephnoloqle Hemodialyse Avicenne

Dr. Hammadi ATLASSI u.u.‘.LJa‘z’lkgaLa:.ﬁ.«S_Ul
Spécialiste des Maladies des Reins K ol X
Diplémé de la Faculté o » : o
de Médecine de Marseille el ol "-"-‘-15 A
Diplomé d’Expertise Médicale dasaly dalad o dals
et de réparation Juridique culisgall] g 3 | &yl i

du dommage Corporel

Avilawall lpadl  ladll

INP: 091013912

LT T

090006263

1%" Février 2021

CERTIFICAT

Je soussigne, Dr H. ATLASSI, certifie que Mme ZOUGGARI Radia est
atteint d’insuffisance rénale chronique terminale. elle est traitée par
hémodialyse périodique a raison de trois séances par semaine. Son
traitement est a vie et ne peut étre interrompu en aucun cas.

Certificat délivré a [l'intéressé pour demande de prise en charge.
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