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

Conditions générales :

= Le cadre réservé a 'adhérent doit étre diment renseigne.

=  Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lui-méme notamment la nature de la maladie.

= La validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois a compter de la premiére consultation. |

= L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation meédicale, chirurgicale, soins dentaires spéclaux,!
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ain5|i
que pour tous les actes effectués en série. :

= En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre 3 la feuille de
soins.

Pharmacie : ‘

= Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances. |

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

Radiologie et Biologie : |

= La facture ainsi qu'une copie 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 : I

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

Rééducation :

= L'entente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des seances de |
rééducations .

= Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont & joindre & 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 étre jointe a la feuille de soins pour toute demande de remboursement. ‘
= La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires. ‘
Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC : 1
= La déclaration de maladie chronique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6 [

mois. ]

Adresses Mails utiles
O  Reclamation : contact@mupras.com
O  Prise en charge : pec@mupras.com |
O Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com
La MUPRAS garantit le respect de la loi n® 09-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données

a caractere personnel

MUPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdeliah - Guartier de
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Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel a I'attention du
médecin conseil de la Mutuelle.

J'atteste sur 'honneur I'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des données personnelles.

Eai....... VA N U

Signature de I'adhérentf~" -




, RELEVE DES FRAIS ET Homonﬁaﬁﬁﬁ RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES L4
:" Dates des | Natures des | Nombreet | Montant detaillg, hy frs g Jent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des soin ‘
8§ Actes | _Actes | Coeffisient _l_d_' s Honoraie ~"’_J‘ tLesys
0:\5 -G tk = C \ \ b : Important :
- ﬂ"r \ . \/ | \_)—/ o / = S e 3 er 3 ; ueil £} DF
tois =
L i : ents ature des :
\ ,7\ \‘\ | C - /7)9_-;{ a\,\. SOINS DENTAIRES Faonl Soing | Ceefficient

| j: E __LLE & SR S—— | £ =t —

o EXECUTION DES DRDONNMGE@‘W«.,_,L ; ., - E

Cachet du Pharmacien ; | — |

Date ; :JM gie la’Fadamd “S.U, H | I [
ou du Fournisseur Taj e A0 A
‘kﬁﬁ TN = ‘

4 1 [ OO l —
1 Fogn-yl —— —_—
» 05 __.:‘r BT = MONTANTS
> ‘ ok o DES SOINS [
] i O, | o
\

| )
| DEBUT !
1 D'EXECUTION |
‘ ‘

7 ANALYSES - RADIOGRAPHIES

X s & 5 I T
= RIS R Y z‘\ [ o - ——
CdcheF et signat r@h & Date Desngnc_:t_mn des Monta@ = | |
Laboratoire et du @blog@ Ceefficients deg Hcﬁ@res & B I'
B | —
A ey P - f ‘ FIN ‘
2 JS vl . s DEXECUTION |
0.D.F DETERMINATION DU CCEFFICIENT
L | PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE — -
V’? ‘1 (ve A\ of H CCEFFICIENT " |
AUXlLl’“ééé’rTné’nl | 2530412 | 2143958 matecc ! NN
Cachciiﬁj;ﬁ atqre“ _Jc\& te des Nombre ¢ Montant détaillé I : :
£f 5 . H |
duPraf: i -.,'),-‘7551!!'!15 AM PC l M 1V des Honoraires ‘ sagskess R 7 -
22 5o Hayp, VB Y f 2 i : MONTANTS '
-W" oI NON i = - DES SOINS
el oY e (Création, remont, adjonction) e
. € 10 : —— _—
- | ._h o i——_ S e - _ ; )
¥) | ¥ C
) ¢ S DEVIS
XA ] | T
- |
v — s

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




CABINET D’EXPLORATIONS CARDIO-VASCULAIRES
Dr Chadia BENCHEQROUN
Cardiologue

Ancienne externe des hopitaux de Paris
Ancienne interne des hopitaux de Bordeaux
Diplomée de la faculté de médecine de Bordeaux
CES des maladies du ceur et vaisseaux
Diplomée d’écho-doppler cardiaque et vasculaire
Membre de la Société Francaise de Cardiologie
Filiale Pédiatrique et Filiale d’Echocardiographie

MADAME BOUNACEUR NAHAS ZOHRA

- CHOLESTEROL TOTAL + HDL + LDL
- TRIGLYCERIDES

- TRANSAMINASES SGOT+SGPT.

- CPK

63, Boulevard d’Anfa, Angle Rue Washington — Casablanca-
Tél/Fax : 052229 3349/05222941 71




CABINET D’EXPLORATIONS CARDIO-VASCULAIRES
Dr Chadia BENCHEQROUN
Cardiologue

R

Ancienne externe des hopitaux de Paris
Ancienne interne des hopitaux de Bordeaux
Diplomée de la faculté de médecine de Bordeaux
CES des maladies du ceeur et vaisseaux
Diplomée d’écho-doppler cardiaque et vasculaire
Membre de la Société Francaise de Cardiologie
Filiale Pédiatrique et Filiale d’Echocardiographie

'-

b
CASABLANCA, LE 11 MARS 2024

|

MADAME NAHAS ZOHRA Wt ?3“3)9 > ACEL L

1/- GLYCEMIE A JEUN.
- HEMOGLOBINE GLYCOSYLEE Al1C.
- CHOLESTEROL TOTAL + HDL + LDL

- TRIGLYCERIDES RRE ot
- UREE ET CREATININE SANGUINES. _ 0\ (i
- URICEMIE. e

- IONOGRAMME SANGUIN.

- TRANSAMINASES SGOT+SGPT+GAMMA GT.
- TSH ULTRA-SENSIBLE.

- NUMERATION FORMULE SANGUINE

- VS. CRP.

- VITAMINE D2-D3.

2/ - RECHERCHE SUR ECHANTILLON D’UNE PROTEINURIE.

63, Boulevard d’Anfa, Angle Rue Washington — Casablanca-
Tél/Fax : 0522 29 3349/05222941 71
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LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES PORTE GHANDI
Docteur TAZI KENZA
Médecin Biologiste
” Bactério-Virologie-Parasito-Mycologie-Hématologie-Biochimie-Immunologie

g " Casablanca, le 13/03/2024
‘ Note D'honoraires I

Date : 12/03/2024 e

Patient: Mme BOUNACEUR Zohra Ep Nahas

Analyses Valeur de B | Montant

HEMOGRAMME 80.00 107 20
VITESSE DE SEDIMENTATION 30,00 4020
GLYCEMIE A JEUN 30,00 40.20
HEMOGLOBINE GLYQUEE A1C 100,00 134.00
IONOGRAMME SANGUIN 160,00 214.40
CRP : PROTEINE-C REACTIVE 100,00 134.00
UREE 3000 40.20
CREATININE 30.00 40.20
ACIDE URIQUE 30.00 40.20
TRANSAMINASES 100,00 134.00
GGT 50.00 67.00
CHOLESTEROL TOTAL 30,00 40.20
CHOLESTEROL-HDL 50.00 67.00
CHOLESTEROL-LDL 50,00 67.00
TRIGLYCERIDES 60,00 80.40
TSH-us : THYREOSTIMULINE-HORMONE 250,00 33500
VITAMINE D 450.00 603 00
ALBUMINE URINAIRE SUR ECHANTILLON 30,00 4020
PRVT SANG VEINEUX 100 2500

TOTAL : . 1660,00 227440
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Arrétée la présente note d'honoraires a la somme de . deux mille deux cent soixante-quatorze Dirhams et 40 Centime

159 ,Bd Yacoub Al Mansour, RDC . Rond-point Oulimés (Angle Bd Yacoub Al Mansour et Bd Ghandi ) Casablanca
Tél: 052299 19 74 - Fax - 0522 99 19 72 - Mail : laboporteghandi@gmail.com
ICE : 001649573000049 R.C :398866 |.F : 40437085 T.P : 35803360 CNSS : 8871388 INPE : 093060960
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LABORATOIRE D’ANALYSES MEDICALES PORTE GHANDI
Docteur TAZI KENZA

‘J) Médecin Biologiste

l p G Bactério-virologie - Parasito-mycologie - Hématologie - Biochimie - Immunologie

LABORATOIRE PORTE GHANDI

Nom : Mme BOUNACEUR Zohra Ep Nahas
Dossier N° : 120324-027 Préléevement du: 12/03/2024 |
Demandé par Dr: BENCHEQROUN CHADIA

111 )

— -~ Compte rendu d'analyses

Casablanca, le  14/03/2024
Code Patient  23-00818

ANALYSES D'HEMATOLOGIE :

T N SR T AL RPN Y

Valeurs Usuelles Antérioriteés

NUMERATION FORMULE SANGUINL (Automate SYSMEX XN-330)

GLOBULES ROUGES ] 4,73 10%/mm? (3.8-5.3)
HEMOGLOBINE : 13,30 g/dl (12-16)
HEMATOCRITE t 42 % (37-47)
VGM : 88 1L (80-95)
TCMH i 28  pg (27-32)
CCMH ! 32 g/dl (32-36)
GLOBULES BLANCS 4 6060 /mm? {4000 - 10000 )

FORMULE LEUCOCYTAIRE

POLYNUCLEAIRES NEUTROPHILES $ 53,6 % 3248 /mm? { 2000 - 7500 )
LYMPHOCYTES : 325 % 1970 /mm? ( 1300 - 4000 )
MONOCYTES : 76 % 461 /mm? (40 - 1000 )
POLYNUCLEAIRES EOSINOPHILES : 56 % 339 /mm? ( Inférieur a 500 )
POLYNUCLEAIRES BASOPHILES : 07 % 42 /mm? ( Inférieura 150 )
PLAQUETTES : 204 000 /mm? { 150000 - 400000 )

159, Bd Yacoub Al Mansour, RDC * Rond-point Oulmés (Angle Bd Yacoub Al Mansour et Bd Ghandi) * Casablanca
Tél: 0522 99 19 74+Fax: 0522 99 19 72 *» Mail : laboporteghandi@gmail.com
ICE:001649573000049R.C: 398866 +1.F: 40437085+T.P: 35803360+ CNSS: 8871388+« INPE: 093060960
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LABORATOIRE D’ANALYSES MEDICALES PORTE GHANDI

Docteur TAZI KENZA
v Médecin Biologiste

l p G Bactério-virologie - Parasito-mycologie - Hématologie - Biochimie - Inmunologie

LABORATOIRE PORTE GHANDI

Dossier N°: 120324-027 Mme BOUNACEUR Zohra Ep Nahas

ANALYSES D'HEMATOLOGIE

p
ke

Valeurs Usuelles Antériorités

VITESSE DE SEDIMENTATION
PREMIERE HEURE 4 25 mm ( Inférieur a 20)
DEUXIEME HEURE : 52 mm ( Inférieur a4 40 )

Valeur de référence sont fonction de I'age et du sexe
H: Age?2 F: (Age+10) /2

159, Bd Yacoub Al Mansour, RDC * Rond-point Oulmés (Angle Bd Yacoub Al Mansour et Bd Ghandi) * Casablanca
Tél: 052299 19 74+Fax: 05 22 99 19 72 « Mail : laboporteghandi@gmail.com
ICE: 001649573000049+R.C: 398866 ¢|.F:40437085+T.P: 35803360« CNSS : 8871388 «INPE : 0930609460
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LABORATOIRE D’ANALYSES MEDICALES PORTE GHANDI
Docteur TAZI KENZA

\I) Médecin Biologiste

l p G Bactério-virologie - Parasito-mycologie - Hématologie - Biochimie - Inmunologie

LABORATOIRE PORTE GHANDI

Dossier N° : 120324-027 Mme BOUNACEUR Zohra Ep Nahas
ANALYSES DE BIOCHIMIE (SANG) !
Valeurs Usuelles Antériorités
GLYCEMIE A JEUN : 1.09 g/l (0,7-1.1) 1,03°(30/11/23)
6,05 mmol/] (3.89-6.11)
HEMOGLOBINE GLYQUEE (HBAIC) : 6.00 % (4,5-6.3)

Technique HPLC D10 Biorad

Les valeurs usuelles sont de 4.5 4 6.3 % lorsque les glycémies sont normales.
Le diabete est - - bien équilibre lorsque le taux est inférieur 4 6,5 %
- moyennement lorsqu'il est entre 6,5 et 7,5 %
- mal équilibré au-dela de 8 %
- Alévidence les exigences doivent tenir compte de I'dge, de I'ancienneté du diabéte et des autres problémes.

IONOGRAMME SANGUIN

PROTIDES TOTAUX : 67.00 g/l (60 - 80 )

SODIUM : 144.00  mmol/l (135-145)

POTASSIUM : 423 mmol/l (3.5-5)
(Prélevement fait sans garrot)

CHLORE : 102,30  mmol/I (94-108)

RESERVE ALCALINE : 25,79  mmol/I (22-30)

CALCIUM s 95,99  mg/I (85-105)

2,40 mmol/l (2,13-2,63)

CRP: PROTEINE-C REACTIVE : 4.60 mg/l ( Inféricura6)

Turbidimérrie

UREE : 0.44 g/l (0.15-045)
733 mmol/l (25-75)
CREATININE : 10.51 mg/I (6-12)
93,01  pmol/l (53.1-97.35)
ACIDE URIQUE : 6},35 mg/| (26-60)
Résultat contrélé 36503 mol (1347357
TRANSAMINASES
SGOT/ASAT t 15 iyl ( Inférieur a 40 ) 23 (30/11/23)

SGPT/ALIgg Bd Yacoub Al Mansour, RDC * Rand-point Oumésqmngle Bd Yacoub Al(Mansourst)Bd Ghandi)®»@esabianca
Tél: 0522 99 19 74+Fax: 05 22 99 19 72 » Mail : laboporteghandi@gmail.com
ICE: 001649573000049 +R.C: 398866+ 1.F: 40437085T.P: 35803340« CNSS : 8871388 « INPE : 093060960
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LABORATOIRE D’ANALYSES MEDICALES PORTE GHANDI

- - = T
Docteur TAZI KENZA

\J)‘ Médecin Biologiste

l p G Bactério-virologie - Parasito-mycologie - Hématologie - Biochimie - Inmunologie

LABORATOIRE PORTE GHANDI

Dossier N°: 120324-027 Mme BOUNACEUR Zohra Ep Nahas
ANALYSES DE BIOCHIMIE (SANG) !
= r 3 T A SR LTS i AT SR b AR S 2 T R S ST S SR
Valeurs Usuelles Anteériorites
GG ; 16.00 U/ (10-45)
CHOLESTEROL TOTAL : 1.71 g/l ( Inféricura ) 1.95 (30/11/23)
4,41 mmol/l ( lnférieura 5,16 )
CHOLESTEROL-HDL : 0.61 g/l ( Supérieura 0.4 ) 0.69 (30/11/23)
1,58 mmol/l ( Supérieur a 1,04 )
LLDL- CHOLESTEROL ; 1.01 . g/l 1.02 (30/11/23)
(Calcule selon tormule de Friedwald) A
2,62 mmol/l
La valeur souhaitable du LDL-Cholesterol est fonction du risque cardiovasculaire RCV- ESC 2019-
- RCV Faible LDL=<1.16 gl
- RCV Modéré LDL <1 g/l
-RCV Elévé (HTA) LDL <0.7 g/
- ROV Tres éléve/
Prevention secondaire LDL <0.55 g/l
TRIGLYCERIDES i 046 g/ ( Inférieur a 1.5) LIS (30711723)
0,52 mmol/l ( Infereura 1,7 )
ANALYSES HORMONALES i
R TR T e SN LIS
Valeurs Usuelles Antériorités
TSH-US:THYREOSTIMULINE : 1.11 mul/l (0.25-5)
VITAMINES
i 1y aate et S o8
Valeurs Usuelles Antériorités
VITAMINED-25-Hydroxy-vitD ( D2.D3) 2 39.00  ng/mi (30-100)

Interpretation

Carence < a 20 ng/ml
Insuffisant  20-29 ng/ml
Suffisant 30-100 ng/mi
Toxicité >a 100 ng/ml

159, Bd Yacoub Al Mansour, RDC * Rond-point Oulmés (Angle Bd Yacoub Al Mansour et Bd Ghandi) * Casablanca
Tél: 0522 99 19 74 Fax: 0522 99 19 72 « Mail : laboporteghandi@gmail.com
ICE:001649573000049 «R.C : 398866« 1.F : 40437085 T.P: 35803360 CNSS : 8871 388 *INPE : 093060960
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%) LABORATOIRE D’ANALYSES MEDICALES PORTE GHANDI

Docteur TAZI KENZA
Médecin Biologiste

l p Bactério-virologie - Parasito-mycologie - Hématologie - Biochimie - Immunologie

LABORATOIRE PORTE GHANDI

Dossier N°: 120324-027 Mme BOUNACEUR Zohra Ep Nahas
- ANALYSES URINAIRES )
Valeurs Usuelles _ Antériorités
ALBUMINE URINAIRE 4 Negatif

Ny vous repmercfons i seudltattans bon reralilissenient

Le Biologiste

E‘égﬁﬁﬂ“ﬁmnoi
3 1 Casabanca
“1“@; %l;{;(‘%%ﬂ 0522991972
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