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

itions générales :
Le cadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné.
Le cadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien luF-méme notamment la nature de la maladie.
La validité de la feuille de soins est limitée 8 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 orthopédigues ainsi
que pour tous les actes effectués en série.
En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de |'accident est & joindre a la feuille de
soins.
rmacie :
Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe.
iologie et Biologie :
La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel) doivent étre
jointes & 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 I'opticien sont & joindre a la feuille de soins.
education :
L'entente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations.
Pour le remboursement, |a facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre & la feuille de soins.
ntaire :
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 & la feuille de soins pour toute demande de remboursement.
La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.
aladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :
La déclaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois.
7

Adresses Mails utiles
Réclamation
Prise en charge : pec@mupras.com
Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

: contact@mupras.com

'a MUPRAS garantit le respect de la loi n° 09-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données
caractére personnel.

-

NUPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - eme Etage An \J\E Rue MN amed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier de I'Merioge

MMaladie

Casablanca 20000 - Tél. : 05 22 20 45 45 [LG) - Fax 2 22 78 18 - www.mupras.com
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Cadre réservé au Médecin

Cachet du médecin :

110\0!“2
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Nature de la maladie :.

Dans le cas ou la maladie aurat un caractére confidentiel, communiq
médecin conseil de la Mutuelle.
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NOTE D’HONORAIRES

Le Docteur,

Prie

Mr /Mme /Mlle

BENMAKHLOUF Rachid

D’accepter ’expression de ses sentiments distingués et lui présente

Pour Une consultation

Echographie rénale et vésicale

S’élevant a la somme de

SEPT CENT DIRHAMS

= 300.00dhs
= 400.00dhs

700.00dhs
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RADIOLOGIE QUARTIER DES HOPITAUX

RESIDENCE PASTEUR 29wl dald)

SCANNER SPIRALE 64B : CORO-SCANNER, COLOSCOPIE VIRTUELLE, DENTA SCANNER
ECHOGRAPHIE 3D, 4D DOPPLER COULEUR - RADIOLOGIE CONVENTIONNELLE NUMERISEE
MAMMOGRAPHIE - OSTEODENSITOMERIE - PANORAMIQUE DENTAIRE
RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE ET VASCULAIRE - IRM
FACTURE: N°269/20

RADIOLOGIE
QUARTIER

DES HOPITAUX

13/08/2020
NOM&PRENOM: BENMAKHLOUF RACHID
DESIGNATION MONTANT
Dr. N. BENNANI IRM PROSTATIQUE 2000,00DHS
. Dr. Y. BOUZIDI 1
Dr. M.Z. CHAQOUI
// ' L TOTAL |2000,00DHS
Dr. T. TAIFOUR

Résidence Pasteur, 21 Place Charles Nicolle, Bd. Abdelmoumen ( face a I'Institut Pasteur ), 1 étage, App 4 et 5 - Casablanca
Tél. : 0522 27 83 83 - 0522 27 8177 -0522 22 44 91 * Fax : 0522 27 34 01 - I.F.: 1085940 - I.C.E.: 001650119000051
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COMPTE RENDU D’ECHOGRAPHIE RENALE ET VESICO-

PROSTATIQUE SUS PUBIENNE

NOM : Mr BENMAKHLOUF
PRENOM : Rachid

RENSEIGNEMENTS CLINIQUES :

Patient de 66 ans et qui se plaint de SBAU de la phase de remplissage.

Absence d’épanchement intra-péritonéal et adénopathie abdominale.

Le rein droit est en situation lombaire, de taille et de morphologie normale avec une bonne
différenciation cortico-médullaire ; il n’y a pas d’image de lithiase, ni hypotonie des calices, ni
dilatation des cavités excrétrices. Il n’a pas été vu de masse focale.

Le rein gauche est en situation lombaire, de taille et de morphologie normale avec une bonne
différenciation cortico-médullaire ; il n’y a pas d’image de lithiase, ni hypotonie des calices, ni
dilatation des cavités excrétrices. Il n’a pas été vu de masse focale.

La rate est de situation, de taille et d’échostructure normales.

La vessie est en semi réplétion, a contenu anéchogene a paroi épaisse et réguli¢re. Pas de prolifération

endoluminale ou pariétale, ni de lithiase visible. Apres mi

significatif de 35 ml environ.

ction, on note un résidu post-mictionnel peu

L’exploration de la prostate par voie sus pubienne ne montre pas de lobe médian saillant. Par

ailleurs, prostate augmentée de taille et d’échostructure

Absence d’épanchement pelvien.

hétérogéne, pesant environ 70 g.

CONCLUSION: Echographie rénale et vésico-prostatique révélant a ce jour, une HBP sans

retentissement sur le haut appareil urinaire. RPM de 35 cc environ.

A compléter par une débitmétrie.

Re.s‘uluuccs du palais, angle Bd. Ghandi et Yacoub EI Mansour
Entrée par rue Yasmine, Imm. E, 3*™ étage - Casablanca
06 63 72 39 30

Iél. 0522 39 10 50 « Fax : 05 22 39 10 51 » Mobile : drbouab.gmail.com drbou

JW'Q}hﬂtJulg-&;th@uaﬂju_
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RADIOLOGIE QUARTIER DES HOPITAUX

RESIDENCE PASTEUR 9wl deld|

SCANNER SPIRALE 64B : CORO-SCANNER, COLOSCOPIE VIRTUELLE, DENTA SCANNER
ECHOGRAPHIE 3D, 4D DOPPLER COULEUR - RADIOLOGIE CONVENTIONNELLE NUMERISEE
MAMMOGRAPHIE - OSTEODENSITOMERIE - PANORAMIQUE DENTAIRE
RADIOLOGIE INTERVENTIONNELLE ET VASCULAIRE - IRM

RADIOLOGIE
QUARTIER

DES HOPITAUX

Nom du patient : BENMAKHLOUF RACHID Le 13/08/2020
Médecin traitant : Dr BOUAB

IRM PROSTATIQUE BI-PARAMETRIQUE

Indication :
PSA a 6.26ng/ml avec un rapport a 1.7%.

Dr. N. BENNANI Technigue .

Antenne 16canaux sur machine signa explorer 1.5 TESLA.

Coupes axiales, coronales et sagittales pondérées en T2 en coupes fines
centrées sur le pelvis.

Séquence axiale de diffusion multi b, b50, b1000 et b2000.

Séquence focus diffusion centrée sur la prostate b50 et b1500.

Résultats :
Dr. Y. BOUZIDI | Exploration de réalisation technique difficile chez ce patient présentant une
| prothése de la hanche gauche avec multiples artéfacts métalliques en
‘ projection de la région latéro-pelvienne gauche.
- Dans les conditions techniques de cet examen :
e La prostate est évaluée a un poids de 70g environ avec remaniements de

type hyperplasique de la prostate transitionnelle sans anomalie
morphologique focale suspecte ni de zone de restriction étendue visible.

e Auniveau de la prostate périphérique, on met en évidence au niveau de
la région médio-apicale postéro-latérale droite la présence d’une lésion
de 10x8mm environ en franc hypo signal T2 avec une restriction focale
en diffusion.

e Le liseré capsulaire périphérique d’hypo signal T2 reste respecté sans
atteinte des espaces péri-prostatiques

e Pas d’anomalie vésicale ou sphinctérienne notable.

e Pas d’atteinte suspecte des vésicules séminales.

Dr. T. TAIFOUR e Pas d’adénopathie des chaines ilio-obturatrices ou lombo-aortique de

volume significatif décelable.

Dr. M.Z. CHAOUI

Au total :

Dans les conditions techniques de I’examen en raison de la présence d’une
prothése de hanche droite, on met en évidence la présence d’une lésion pouvant
étre classée PI-RADS 4 de 10x8mm environ au niveau de la région médiale
postéro-latérale droite constituant une cible pour des biopsies échoguidées.

HAOUI M.Z

| .
Résidence Pasteur, 21 Place Charles Nicolle, Bd. Abdelmoumen ( face a Vinstitut Pasteur ), 17 étage, App 4 et 5 - Casablanca
Tél. : 0522 27 83 83 - 0522 27 81 77 - 0522 22 44 91 * Fax : 0522 27 34 01 - L.F.: 1085940 - ).C.L.: 001650119000051
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