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CLINIQUE RACINku«

Tel 102294 22
 Multidisplinaire

Casablanca

Casablanca, le b Slianadt ladt
DEVIS
=
Dote Nom du patient Madalités de paiement Références
27092022 MME JOUAHRI RAJAA EP KETTANI MUPRAS 2209271155 ADMIN
Dingnostle !
Désipgnntions des Lettres Nbre Prix Montant
prestations Clé unitaire Dirhams
CLINIQUE
CHAMBRE T eH ;:__;.go 400,00 1200,00
PHARMACIE _ PH 22000 1500 3300,00
SALLE D'OPERATION _ K _ 220,00 25,00 5 500,00
TOTAL CLINIQUE || 10 000,00]
HONORAIRES
Dr, BENLYAZID (anesthésiste réanima) [ ) - 110,00 30.00 3 300,00
Pr. HARFAOUI (traumatologue) I 220,00 30,00 6 600,00
TOTAL HONORAIRES 9 900,00
Arrdid fe présent deviy a la somme de
DIN NEUE MILLE NEUF CENTS DIRHAMS IE)'I‘AL GENERAL ” 19 900,00

Bd.Massira - Casablanca - Tél.. 052294 2266 /94 21 43/36 24 53/ 36 22 42 - Fax 05 22 04 21 28 / 0522 36 2:) 31

— Patente N“T35714435=1F 40301165 -1CE - 001746250000040 ~C NS S ~ 6495609 —
Attijari Wafa Banque N°  007780000125400030226753
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.\'s}_Le. (
R }«LEEEQ DEMANDE D’ACCORD PREALABLE

§ R dActons Saciales
e Roval Adr Maroe

e 2%../.9. /2022

{ . A REMPLIR PAR L'ADHERENT
Matricule s Of4 email:_t@jRe 3‘“@;?4% Phones :. € &€& J?’ e 'z)
Nom et Prénom de ladhérent : __AT€ €T"qﬂ, Mok Hm ed fdv,—é't:’,&.. e,

Rfigaie:  JYouAur CagAE Eouse_kempni

. AREMPLIR PAR LE PRATICIEN
- T s =

- &Mlle. Mme, Maw<. [@ud/[ /. Aﬂ]df* Wk fé//dfv.«w__

Nom et Prénom du

| Je soussgnd

| Estimequele

| Nécessite e‘E’-‘: SO M e\ il PTGy P"jﬁ“—[.‘ﬂ‘}‘(* I L2007
Un acte ﬁfé lature (préciser le coefficient) \g,\\ R
NN ' Ao >
__.pﬁfd_g‘%‘f lt /é{:).* Q,S: .-_3'.:5 qh'}\
2 . 5“ .é\Q‘\ﬁb C‘\ ‘“'C;l\-‘_
pi——— L 9_‘;@‘\“ t\\
_ —— LT
| Une hospitalisation de {epproximatif) B Nt gt
| A {préciser l'étoblissement hospitalier) Q3
' STRICTEMENT CONFIDENTIEL

‘-_Re-me'.,rements sur 13 nature de l'affection et de I"acte thérapeutique (3 I'attention du médecin conseil
de la MUPRAS) :

—— Gh L"'fjf, u,[‘{.. < ﬂ ﬁ. e

Pevs prslhee T YN,
-—{&—La-"i_/ZL_Lﬁ..ic/f “[J_L

Cachet, date et signature du praticien

i A REMPLIR PAR LE MEDECIN CONSEIL DE LA MUPRAS

Décision : _ _

N .B. cette demande d'accord préalable doit étre adressée, mailée ou faxée 3 3 M_UPRAS le p_rem:er jour
ouvrable. Dans le cas contraire, la MUPRAS se réserve le droit de la rejeter.

it - ewsapra e /] Fal  rechtaton@ st oo /) phone 0832 20 TRIS ou 0N 22 TR 14

Adrpse (e $tape. Angie Bue ARy BENASOL LA £f Bur T ek Mot gmme o e
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Mutuclle de Prévoyance -
& d’Actions Sociales Version: 01
6 de Royal Air Maroc

WMUPRAS DEMANDE D’AIDE SOCIALE code:  PREFRO2
¥

Date;  25/11/2021

MUPRAS déploie ses alles pour vous protéger

..............

Titulaire de la CIN  : oo, B.2UAAYE e
Matricule . O /f hf 4;/'24 .................................................
Adresse domicile Q@.%’L done H Viddaoeu 453 im 5.4 Foutz de. Ak (A
Bénéficiaire  JOUAMLL ZadQ@s e
Téléphone DG BGIXCETE e

Email S W‘wfﬂ !M/@ U"a"’l GO,

Motif de la demande : M PEC totale [] Restitutiondu [ Exonération
RAC cotisation

Jessouiizne S KETTAN i Mohavomsd Tk Eliue

Si PEC totale : I’autorise MUPRAS a prelever le RAC sur :
@ CIMR 0 BANQUE

Je joints a ma demande les pieces justificatives de ma situation suivante :

e Copie badge ;

e Copie carte d’identité ;

e Pensions CIMR et CNSS ;

e Certificat de scolarité ;

®  DIVEIS (A PIECISEI) & tiriiretineenreeee et e eaneeeneeneeeeeaernaens

J"atteste sur I’honneur que toutes les informations que j’ai fournies sont correctes.

Faita: Le: Signature :

..Qt.iel.%lmﬁa... 0240, 2022 g 5;:” "

NB : En application de la lai 08-09 relative 4 la protection des données i caractére personnel, MUPRAS garantie

la confidentialité des informations communiquées par ses bénéficiaires.

Center d'affaire Allal Benabdellah. 49, Angle Rue Allal Benabdallah et Rue Mohammed Fakir 6éme Elage. Casablanca,
Tél: 05222045 45 LG - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com
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CASABLANCA, Le 23 Janvier 2022

ATTESTATION

Somme pergue par Monsieur KETTANI MOHAMMED TAJ-EDDINE

Allocataire N° : 165236 au titre de I'année 2021

BRUT . G.R. NET A PAYER
Total 496 854,12 68 960,34 427 893,78
Délivrée pour servir et valoir ce que de droit.
Cade Attestation : ZeOG6/A/165236

Mumaro didantification liscals 40246524 ICE

001501734000051

Khadija TASSI
Directrice d'Exploitation

Signature déposée a la commune de Sidi Belyout -

Casablanca sous le numéro | 21476
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< e
gl o ATTESTATION DE PERCEPTION DIRECTION DES PRESTATIONS
== D'UNE PENSION DE VIEILLESSE FAMILIALES ET SOGIALES
REF 314-2-25 ) e
Le Directeur Général de la Caisse Nationale de Olasall il (3 et all Slall ol andl agly
Sécurité Sociale atteste que Monsieur(Madame) : (3) wudl o} elaayl
KETTANI MOHAMMED TAJEDDINE
Titulaire de la CIN N°: B392346 Dl Ath 3B (5) Jalsd
Immatriculé & la CNSS sous le numéro : Py et elaa¥l placall il 1 (5 5a0ally(3) Jaudll
197543617

pergoit conformément aux dispositions de I'article D8 2Bl e 53 Jiadll ciluaiia ik aliifo)

53 du Dahir N® 1.72.184 du 15 Joumada 2 1392 (27  Gilsall 1392 LUl salea 15 A & ,341.72.184

juillet 1972) instituant le régime de sécurité sociale, iyl glaall pUas 331972 j4ly 27 J

une pension annuel & compter de : s Oa el | el Wilea
12/2011

Le montant annuel de la pension est de (dhs): D(leasd) bl il il
50.400,00

Le montant annuel aprés prélevement des cotisations Y el 81 all £ Uil ey g yldl aludl
de I'Assurance Maladie Obligatoire est de (dhs): s (Laa ) gl e

50.400,00 ( 50.400,00 - ,00(AMO))

Le montant annuel aprés prélevement de l'imp6t sur le g Ul 2y (g ghall ilaall
revenu est de (dhs): s (Laapa) J3al e Ay yuall
50.400,00 ( 50.400,00 - ,00(IR))

La présente attestation, valable trois mois,
est délivrée a l'interessé(e) sur sa demande ;
pour usage administratif ~_ RIC\2IN AL

-

3 = CheXliNumen

(sous réserve d'erreur ou omission) | . ¢SS | - (Ol g Uas ads W L0)

(W) dalh e eliy 5aVU (5) (inall 5alglll o3a Caals 35
ol BN india saay Ay lal Llal Ly e VoY) da

v

Le: 20/02/2019 Lt
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ROYAUME DU MAROC
CARTE NATIONALE DIDENTITE

) ag)ioj‘ RESSN W)
S ol 28 aaae
MOBAMMED TASEDDINE
| N ool
KETTAN
N 25 11,1951 AL s
\."‘“ s
i FES
»

CAN 15505

Valsbiehaqi 17.08.2080 L Ak
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' B302346 4, Nemtaw 1193 BMOSE Ll g n OPI1RBSS

gl‘o.:ﬁ"'_ﬂ‘w > B n
CWPSPRLATE Wee Sexe M (sl

Fisde MOHAMMED JAOUAD ben ALl
£tde NOUFISSA bent MOHAMMED

il IS 3 o b 1.8 S 3 (55 a1 A gl
Adresso RES EL FIRDAOUS NR 3 KM 8.1 RTE MEKKA CALIFORNIE CASA

e =D Tet W T R e e ——— — -

IDMAROPITRBSS5<K1TB392346<<<<K<K<KKLK

5111257M3008177MARLKLLLLLLLLLKZ
KETTANI<K<MOHAMMED<TAJKEDDINE<LK
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KETTANI MOHAMMED TAJ EDDINE

COMMANDANT DE BORD RETRAITE
0001421

- ST Ju < Liras
“rayal atr marec -
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Conjoint(s):
JOUAHRI RAJAE

Siege Sodal: Royal Air Maroc. Boulevard Abdellah Benchrif, Aéroport Casa Anfa. Casablanca

Affiliation CNSS:1213727 .
Cette carte de travail est la proprieté de Royal Air Maroc.

Elle est strictement personnelle et non cessible.
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