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

nditions générales :
Le cadre réservé & I'adhérent doit étre diment renseigné.
Le cadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien luFméme notamment la nature de la maladie.
La validité de Ia feuille de soins est limitée & 3 mois & compter de la premiére consultation,
L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
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 a la feuille de
soins.
armacie :
Les vignettes des médicaments doivent &tre obligatoirement jointes aux ordonnances.
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe.
diologie 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.
tique :
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre 2 la feuille de soins.
éducation :
L'entente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations. '
Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont 3 joindre & la feuille de soins.
taire :
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 &tre 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.
ladie et Affection Longue Durée ALD et ALC:
La déclaration de maladie chronique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois.

Adresses Mails utiles

Réclarmation
Prise en charge
Adhésion et changement de statut

Factére personnel.

: contact@mupras.com
. pec@mupras.com
: adhesion@mupras.com

UPRAS garantit le respect de la loi n® 09-08 relative a la protection des personnes physiques 3 I'égard du traitement des données

PRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 62me Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Guartier de I'Horloge
Casablanca 20000 - Tél.:

05 22 20 45 45 [LG) - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com

MUPRAS

Mutuelle de Prévoyance \
& d’Actions Sociales
D: wf1es
N? P19- 001663

de Royal Air Maroc

Déclaration de Maladie :

(O Maladie (JDentaire (J)Optique Autres
Cadre réseryg a I'adhérent (e) N
Matricule : \ rg ............................ SOCIBLE | ..o

(O Actif

NOM 8 PRrER0IN; i wmissiiiis s

(O Pensionnéle)

Adresse ..
Tél. Q &6 5 a %L\ Qg Total des frais engagés :.

_ Cadre réservé au Médecin S

Jmar BENJELLOUN

NEPHROLOGUE

itre d'Hemodialyse 2 Mars
Casablanca

Cachet du médecin :

Tél:052

Date de consultation : OL{ ALL. /o

(X
Nom et prénom du malade Q)C R\A \ L__ \\\ p\ L\ HH AgEL
Conjomt (O Enfant
dlw\g

En cas d'accident préciser |es causes et CIPCONSPENCES : .......oveeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e eeeeeee e e eene e e |

Lien de parenté :
i
Nature de la maladie /\[ﬂ—

(O Luiméme

Dans le cas ol la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel & l'attention du
médecin conseil de la Mutuelle.

A

J'atteste sur I'honneur l'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Jr.IdécIar‘e

avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des données personnelles. -
Faita:. | .5 S Ay
Slgnature de I'adhérenl:[a] ...........................................

’;("’ :

VOLET ADHERENT

- Wossomsoncemanse NO P19- 0016631

Remplissez ce volet, découpez le et conservez le.

Il nécessaire de le présenter muua isipet
sera pour
| réclamation ultérieure. Nom de l'adhérentfe] :.....
Total des frais engagés '\hé.,{ ...........
Coupon a conserver par I'adhérent{e). Date de dépot :




RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES i

Dates des
Actes

Natures des Nombre et Montant détaillé | Cachet et signature du,Médecin
Actes ‘o Ceeffigient des Honoraires attestant le Palen}q@is Actes

Cachet du Pharmacien
ou du Fournisseur

S AADIOGRAPHIES ™7 17T 7 )

Deésignation des Montant
¢ Loefficientgy— des Honoraires

oS0l UY0. 60 .

Montant détaillé
des Honoraires

Cachet et signature Date des Nombre
du Praticien Soins AM PC IM 1V

o

-~

VOLET ADHERENT

* |l est entendu que le réglement est conditionné par la fourniture de tous

les justificatifs exigés par la Mutuelle.

RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des soins.

Important :
Veuillez joindre les radiographies en cas de praothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de |

F SOINS DENTAIRES | _Donts | Naturedes | ooiiient
Traitées Soins
=
CCEFFICIENT
DES TRAVAUX
SIS S
S
MONTANTS
DES SOINS )
y I e
P—
DEBUT
D'EXECUTION
R—————
FIN
D'EXECUTION
! DETERMINATION DU CCEFFICIENT
DENTAIRES MASTICATOIRE ———
H CCEFFICIENT
25533412 | 21433552 DES TRAVAUX
00000000 | 0onooDoD
00000000 | DOoDODOD
35533411 | 11433553
B MONTANTS
DES SOINS
(Création, remont, adjonction) —
Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire & la profession
P —
DATE DU
DEVIS
.
DATE DE
L'EXECUTION

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECU
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LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES

Or Yahya BENGHALEM Or Abderrahmane BOUMZEBRA
Pharmacien Biologiste Pharmacien Biologiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de Diplomé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Montpellier Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Casablanca le 4 septembre 2020 Madame BERHIL HALIMA
FACTUREN® 127412
Analyses :
Sodium B 30
Potassium B 30
Calcium B 30
Phosphore B 40
Urée B 30
Créatinine B 30
Cytobactériologie des urines B 90
Antibiogramme B 60 | Total : B340
Prélévements :
Sang | pe| 15|
TOTAL DOSSIER 480,60 DH

Arrétée la présente facture a la somme de :

Quatre Cent Quatre vingt Dirhams et Soixante Centimes

LABORATOIRE ANALYSES
MEDITAT RS MAFPARONA

[ LFIP e

679, Bd El Qods 20460 Ain Chock - Casablanca - Tél. : 0522 52 83 88 / 0522 87 22 82
Fax : 0522 21 92 41 - E-mail : labo_mandarona@yahoo.fr
CNSS : 8521090 - IF : 40213596 - Patente : 37980291 - ICE : 001634915000055 - IPN : 093060663
BMCE AL QODS : 0117940000 3121000 0144347




Or Yahya BENGHALEM

Pharmacien Biologiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de
Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 04/09/20
Prélévement effectué a 11:40
Edition du : 07/09/20

Compte Rendu d'Analyses

Aol oMlsal) Lgydaio piso
3§ LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES

Page : 1/5

Or Abderrahmane BOUMZEBRA

Pharmacien Biologiste
Diplémé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Toulouse et Montpellier

Madame BERHIL HALIMA
Docteur OMAR BENJELLOUN
Réf. : 201324

BIOCHIMIE SANGUINE

(Cobas Roche C-311)
Normales
Sodium 134 * mmol/l 136 - 145
Potassium 5,13 * mEqg/ 3,5-5,1
Calcium. 101,10 mg/l 86-107
Phosphore 1,13 mmol/|
Enf Masculin Féminin
1 &30 ours : 1,25-2,25 1,40 - 2,50
1d 12 mois L15-2,15 1,20- 2,10
1a3ans 1,0-195 1,10- 1,95
446 ans 1,05- 1,80 1,05-1,80
7a9ans 0,95- 1,75 1,0- 1,80
104 12ans : 1,05- 1,85 1,05-1,70
13alsans : 0,95-165 0,90-1,55
16a18ans : 0.85- 1,60 0,80-1355
> 18 ans 0,81 - 1,45 0,81 - 1,45
Urée 0,43 g/l 0,15-0,5
Soit : v ¥ mmol/l 2,5-834
0,61
0,51 + i g 0,43
o 0,34
m 041 508 0,28 03
- 031+ 0,21
0,21 +
0,11 f t f t t t t
19/04/17  19/1017  23/1217 16/07/18  16/05/19  15/06/20  26/08/20  04/09/20

Dates d'antériorités

Antériorités

15/06/20
98,30

1,24

0,45
7.5

679, Bd El Qods 20460 Ain Chock - Casablanca - Tél. : 0522 52 83 88 / 0522 87 22 82
Fax : 0522 21 92 41 - E-mail : labo_mandarona@yahoo.fr
CNSS : 8521090 - IF : 40213596 - Patente : 37980291 - ICE : 001634915000055 - IPN : 093060663
BMCE AL QODS : 0117940000 3121000 0144347
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LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES

Or Yahya BENGHALEM Or Abderrahmane BOUMZEBRA
Pharmacien Biologiste Pharmacien Biologiste |
Lauréat de la faculté de Pharmacie de Diplémé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Montpellier Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 04/09/20 Madame BERHIL HALIMA
Prélévement effectué a 11:40 Docteur OMAR BENJELLOUN
Edition du : 07/09/20 Réf. : 201324

Compte Rendu d'Analyses

Normales Antériorités
Créatinine - 83 mg/l 6-13 13,1
Soit : 73 pmol/l 53-115 116
13,1

tt 14,2 4

i 9.7 9,7

k. ' 79 8,6 8,6 8.3

" 9.2+ 6.8 6,8 6,8

14

)

4,2 t 1 t t t t t i t

23/1217 2311217  16/07/18  16/05/19  16/05/19  15/06/20 15/06/20 15/06/20  26/08/20  04/09/20

Dates d'antériorités
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BMCE AL QODS : 0117940000 3121000 0144347
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% LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES

Or Yahya BENGHALEM Or Abderrahmane BOUMZEBHRA
Pharmacien Biologiste Pharmacien Biologiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de Diplémé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Montpellier Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 04/09/20 Madame BERHIL HALIMA
Prélévement effectué a 11:40 Docteur OMAR BENJELLOUN
Edition du : 07/09/20 Réf, : 201324

Compte Rendu d'Analyses

EXAMEN DIRECT
16/05/19
Aspect des urines : Clair
Leucocytes § 9 000 /ml < 10000 4000
Hématies : <1000 /ml <1000 2000
Cellules épithéliales : Rares.
Cristaux : Absence.
Cylindres ; Absence.
Germes : Rares.
CULTURE
Numération des germes $ 100000

Absence de leucocyturie: Antibiogramme & interpréter en fonction du contexte clinique

Culture sur milieux usuels ------esneseemeeenns: Klebsiella pneumoniae

679, Bd El Qods 20460 Ain Chock - Casablanca - Tél. : 0522 52 83 88 / 0522 87 22 82
Fax : 0522 21 92 41 - E-mail : labo_mandarona@yahoo.fr
CNSS : 8521090 - IF : 40213596 - Patente : 37980291 - ICE : 001634915000055 - IPN : 093060663
BMCE AL QODS : 0117940000 3121000 0144347
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LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES

Or Yahya BENGHALEM DOr Abderrahmane BOUMZEBRA
Pharmacien Biologiste Pharmacien Biologiste _
Lauréat de la faculté de Pharmacie de Diplémé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Montpellier Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 04/09/20 Madame BERHIL HALIMA
Prélévement effectué a 11:40 Docteur OMAR BENJELLOUN
Edition du : 07/09/20 Réf: 201324

Compte Rendu d'Analyses

 ANTIBIOGR

Klebsiella pneumoniae

Nature du germe

Origine du prélévement : URINES

| Antibiotique | Spécialités | Résultat interprété
PENICILLINES
| Amoxicilline | Amoxil, Clamox, A -Gram, Hiconcil ... |  Résistant

(”‘VF.!’!I“\I.(}SI'()HINES
| Cefalotine | Kéflin | SENSIBLE

PENICILLINES

| Ticarcilline \ Ticaren “ T | Résistant 7 . |

AMIDINOPENICILLINES

| Mecillinam o | Selexid | Intermédiaire
CEPHALOSPORINES
| Céfotaxime | Claforan | SENSIBLE |

PENICILLINES

| Amoxi+ Ac.clavulanique | Augmentin Mg | Intermédiaire |

CEPHALOSPORINES

| Ceftazidime | Fawsth =« Al s At IR T - ’ |
I;}L\E( ILLINES V o 7 N

| Imipénéme ' | Tiénam " | SENSIBLE ' |
AMINOSIDES o : N o

| Gentamicine | Gentalline o B '| 'SENSIBLE o i |
| Amikacine | Amiklin | SENSIBLE |
SULFAMIDES o _ B N

| Triméthoprime + Sulfamide | Bactrim |  SENSIBLE )

POLYPEPTIDES R N - o R N

| Colistine | Co!t'mycr'n;” . " | SENSIBLE

QUINOLONES o o o o B - _

| Acide nalidixique N | A,burone, Negram 7 ' | SENSIBLE |

679, Bd El Qods 20460 Ain Chock - Casablanca - Tél. : 0522 52 83 88 / 0522 87 22 82
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Or Yahya BENGHALEM

Pharmacien Biologiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de
Montpellier

A
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LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES

Or Abderrahmane BOUMZEBHA

Pharmacien Biologiste
Diplémé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 04/09/20 Madame BERHIL HALIMA
Prélévement effectué a 11:40 Docteur OMAR BENJELLOUN
Edition du : 07/09/20 Réf. : 201324
Compte Rendu d'Analyses
| Ofloxacine | Offocet | SENSIBLE
PHOSPHONIQUES
| Fosfomycine | Fosfocine |  SENSIBLE
AUTRES
| Nitrofurantoine | Fi ura!andiné - | SENSIBLE -

CONCLUSION

(CIFLOX)

UN RESULTAT SENSIBLE DE CEFOTAXIME EQUIVALENT A CEFTRIAXONE (ROCEPHIN) EST VALABLE POUR LE CEFEXIM

BETALACTAMINES: PENICILLINASE RESISTANTE AUX INHIBITEURS
QUINOLONES:UN RESULTAT SENSIBLE POUR L'OFLOXACINE (OFLOCET) EST VALABLE POUR LA CIPROFLOXACINE

(OROKEN) DANS LES INFECTIONS URINAIRES
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