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| F ACTURE I

N° 6336 / 2019 du 29/09/2019
‘ Entrée | Sortie
Nom patient BENCHERIFA ZINEB 29/09/2019 |29/09/2019
Prise en charge PAYANTS
| Nombre | Lettre Clé | Prix Unitaire Montant
| I |
PRESTATIONS INTERNES
il bt bl ol A W N WS W——
\
dr harti _ 1,00 u nuit , 400,00 400,00
- - } Sous-Total | 400,00
Total Frais Clinique | 400,00
|
' Total général 400,00
Arrétée la présente facture a la somme de : '
QUATRE CENTS DIRHAMS
| chequel | | Totalencaissé, Solde
Encaissements | \ 400,00 | | 400,00 | 0,00

Ref Chq : attijari n 547554/
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