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OPHTALMO CLINIQUE @\ C o)) e~

DE CASABLANCA sl ) A

Maladies et Chirurgie des yeux - Laser - Angiographie - Lentilles de Contact

LT R
67675

26 décembre 2023
BENHADDA Hasna

pentacam

Urgence 24/24
4

Sarl au Capital de 1 200 000,00 MAD - 13, Rue des Papillons - Oasis - Casablanca
Tél. (LG) : 05.22.25.71.71 - Fax : 05.22.25.11.15 - Web : www.occ.ma
RC : 416933 - I.F : 1051442 - T.P : 34788018 - C.N.S.S. : 6448395 - I.C.E. : 002077199000057




OPHTALMO CLINIQUE \ cC.,.Gae~
DE CASABLANCA stz ) Az

Maladies et Chirurgie des yeux - Laser - Angiographie - Lentilles de Contact

COMPTE RENDU PENTACAM  “ 000703

Nom et prénom : BENHADDA HASNA

Médecin traitant : DR BENKIRAN

L'examen topographique montre :

- (Eil Droit :

* Une kératométrie de MAX 49.60 D
* Une pachymétrie de I'ordre 451pum
-(Eil Gauche :

* Une kératométrie de MAX 48.21D

* Une Pachymétrie de I'ordre 454 pm

Urgence 24/24

Sarl au Capital de 1 200 000,00 MAD - 13, Rue des Papillons - Oasis - Casablanca
TéL (LG) : 05.22.25.71.71 - Fax : 05.22.25.11.15 Web : www.ophtalmoclinique-casa.com
RC:416933 - L.LF : 1051442 - T.P : 34788018 - C.N.S.S. : 6448395 - I.C.E. : 002077199000057



OPHTALMO CLINIQUE @\ Cad) aes

DE CASABLANCA slz ) 0

Maladies et Chirurgie des yeux - Laser - Angiographie - Lentilles de Contact

OO
67675

26 décembre 2023
BENHADDA Hasna

Monture + verres correcteurs Organiques Antireflets, Antireflets multi-
couches, Filtre anti-lumiére bleue

Vision de loin :
OD = - 3.00 (- 2.75 a 1G°)

06 =-225 (- 175 a 165°)

2
&
%)

Urgence 24/24

Sarl au Capital de 1200 000,00 MAD - 13, Rue des Papillons - Oasis - Casablanca
Tél (LG) : 05.22.25.71.71 - Fax : 05.22.25.11.15 - Web : www.occ.ma
RC: 416933 - LLF : 1051442 - T.P : 34788018 - C.N.S.S. : 6448395 - I.C.E. : 002077199000057



OROPTIC

LES PROFESSIONNELS DE L'OPTIQUE

Facture

Client : BEN HADDA HASNA

Date Facture : 25/04/2024

N°® Facture: ORO464/2024
[ = I DT (e T e |
\r Type _| Désignation Prix r Quanmé Montanl (TTC) I

1 T
MONOFOCALSphérique 167 85 Organique Blanc

| Veres | antirentet sph-300 Cyi-275 Axe 10 55“-“‘:" 11 55000 |
| | |
Verres MONOFOCALSphérique 187 65 Organique Bianc 550,00 550,00

Anti-reflet  sph -225 Cyl -1.75 Axe 165

B

Total (TTC)
Arrét de la présente facture a la somme de - : .
Mille Cent Dirhams, 00 Cts

Dont Montant TVA: 183.33 Dh

Mm. Amal Anzi N® 1887 Av. Hassan ler Hay Massira AGADIR - Tél : 05 28 22 66 66 / 0528 23 60 60

Email : contact@inzogroup.com
IF: 76147693 - PATENTE : 48171622 - RC : 25569 - CNSS : 4111001 -

Sit Web : www.inzogroup.com
ICE : 000202553000026

1 100,00 DH
|

iINZ©

www.inzogroup.com




OPHTALMO CLINIQUE @\ C o)) . hae~

DE CASABLANCA sz ) A

Maladies et Chirurgie des yeux - Laser - Angiographie - Lentilles de Contact

Casablancale : Z%IJ\QJL)
FACTURE

Regu de M... Ll gevorine. .. &0 o A do
[La somme de : MILLE DIRHAMS

1000.00 Dhs
Pour : PENTACAM (K30)

Cachet et signature

Urgence 24/24

Sarl au Capital de 1 200 000,00 MAD - 13, Rue des Papillons - Oasis - Casablanca
Tél. (LG) : 05.22.25.71.71 - Fax : 05.22.25.11.15 - Web : www.occ.ma
RC : 416933 - L.F : 1051442 - T.P : 34788018 - C.N.S.S. : 6448395 - 1.C.E. : 002077199000057



OPHTALMO CLINIQUE @\ C ) e

DE CASABLANCA stz by A

Maladies et Chirurgie des yeux - Laser - Angiographie - Lentilles de Contact

Casablancale : QQ(/?/?S
FACTURE $9(6 A%

Recu de M. BLH.. K ADD AN AS WA

La somme de -TROIS CENT Dirhams

300 DHS Cin

Pour : CON SULTATION

Cachet et signature

Urgence 24/24

Sarl au Capital de 1 200 000,00 MAD - 13, Rue des Papillons - Oasis - Casablanca
Tél. (LG) : 05.22.25.71.71 - Fax : 05.22.25.11.15 - Web : www.occ.ma
RC:416933 - I.F : 1051442 - T.P : 34788018 - C.\N.S.S. : 6448395 - I.C.E. : 002077199000057




ben hadda, hasna - OD

Birthdate: 7/20/1984 ”
Identification code: P0968860128 ~

Acquisition date: 12/26/2023 11:11:26 [#1-1]

(©5) ¥

Acquisition quality

Coverage(SC.) = 99%
Coverage(P.) = 88%

Not edited(SC.) = 100%
Centration(P.) = 98%

Summary Indices

HVID = 12.06 mm
+ Pupil (Topographic)
r=0.16 mm @ 99°
@ =3.66 mm
A intercept: r = 0.60 mm @ 99°
& Thinnest location
r=0.60 mm@ 210°
Thk =451 ym
D Apex
r=0.60 mm @ 286°
Curv=56.16 D
Anterior chamber
CCT+AD=

0.463 + 3.41 =3.87 mm
Volume = 184 mm?
Iridocorneal angle = 49°
HACD = 11.91 mm
Lens rise =-0.11 mm
Corneal volume (@=10mm)
Volume = 57.8 mm?

- n0=1
K readings n1 =1.3375

K1=48.48D @ 14°

% K2=50.77D @ 104°
% Avg =49.60 D

Cyl =-2.29 D Ax 14°
. _ K1=4939D @22°
2 E K2=53.48D @ 112°
2% Avg=5135D
<® cy1=4.10DAx22°
__ K1=4856D @ 17°
2 E K2=5127D @ 107°
2% Avg=49.88D
<Q

Cyl=-271DAx 17°
K1=4760D @ 12°
K2=4977D @ 102°
Avg = 48.66 D
Cyl=-217D Ax 12°

Anterior
@=7mm

Keratoconus screening
A SIf=282D

KVf = 24 uym

A BCVf=2.03D @ 225°

A SIb=093D
& KVb = 63 um
A BCVb=169D @ 214°

A Thk = 451 pm

Class:
Keratoconus compatible
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ben hadda, hasna - Q¢ ‘

Birthdate: 7/20/188
Identification code: P0968%6012

Acquisition date: 12/26/2023 11:11:25 [#1-1

LAcquisition quality

Coverage(SC.) = 98%
Coverage(P.) = 86%

Not edited(SC.) = 100%
Centration(P.) = 94%

Summary Indices

HVID = 11.97 mm
+ Pupil (Topographic)
r=0.07mm @ 233°
@ =3.50 mm
Aintercept: r = 0.40 mm @ 233°
® Thinnest location
r=040mm@ 312°
Thk = 454 ym
@ Apex
r=0.80 mm @ 267°
Curv=5229D
Anterior chamber
CCT+AD=

0.460 + 3.46 = 3.92 mm
Volume = 174 mm?
Iidocorneal angle = 49°
HACD = 11.93 mm
Lens rise = -0.08 mm
Corneal volume (2=10mm)
Volume = 56.5 mm?

K readings

K1=47.35D @ 168°
K2=49.11D @ 78°

Sim-k

Avg = 48.21 D

Cyl =-1.76 D Ax 168°
K1=47.93D @ 160°
K2=50.51D @ 70°

3mm

Avg = 49.19 D

Anterior

%)

5mm

Avg =48.35D

Anterior

%)

Anterior
7mm

%)

Avg = 47.59 D

Cyl =-2.59 D Ax 160°
K1=4741D @ 165°
K2=49.34D @ 75°

Cyl =-1.93 D Ax 165°
K1=46.80D @ 170°
K2 =4840D @ 80°

Cyl =-1.59 D Ax 170°

n0=1
ni1 =1.3375

Keratoconus screening
A SIf=174D

KVf= 14 pm
ABCVf=124D @ 315°

A SIb=075D
® KVb =42 uym
ABCVb=1.16D @ 315°

A Thk = 454 pm

Class:




