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

ditions générales :
Le cadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné.
Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien luk-méme notamment la nature de la maladie.
La validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois & compter de la premiére consultation.
L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation medicale.*rﬂrurga:ale, soins dentaires speciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prathéses dentairés, 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 & joindre a la feuille de
s0ins.
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 a l'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.
ique :
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de I'opticien sont & joindre 4 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, la facture et |le calendrier des séances effectuées sont a joindre a 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 a la feuille de soins pour toute demande de remboursement.
La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.
bladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :
La déclaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mais.

Adresses Mails utiles

Réclamation : contact@®mupras.com

Prise en charge : pec@mupras.com

Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

MUPRAS garantit le respect de la loi n° 0S-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données

aractére personnel

JPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier de I'Horloge
g g
Casablanca 20000 - Tél.: 05 22 20 45 45 [LG) - Fax : 05 22 22 78 1B - www.mupras.com

Deéclaration de Maladie

N2 P13- ngg707

de Royal Air Maroc
(EMaladie HLD ODentaire DDpthue OAutres

Cadre réservé a l'adhérent (e) ~

Matricule : C‘“’: 38 e Société : &Q‘dfk(/ »2‘1/1 Mleoabs............
O Actif A Pensionné(e) O Autre:........ ‘Q-QHLLCWLQ««Q ......................

Nom & Prénom :. tL hO.AM  AAAAL... 24

MUPRAS

Mutuelle de Prévoyance
& d’Actions Sociales

Cadre réservé au Médecin ~

Cachet du médecin :

T Sf_{AIR! .‘xh:}?\‘ m

~i N

> Abdelkader Mo

Date de consultation : ......... D,Z._ UC’[ 2'[]?‘1] L
Nom et prénom du malade : Df_. H’H’}QZ PI’C/[J) ......... 2 M//f\ Age:
@ Lui-méme () Conjoint
Nature de la maladie:................... } ...... e A L

Lien de parenteé :

En cas d'accident préciser les causes et circunsr.aéces S £

médecin conseil de la Mutuelle

3

J'atteste sur I'honneur I'exactitude des renseignements portés sur lat vmesent.e declaratmrg NE d
avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des données 4her‘fsdnr‘le!lt-:u;. .

Faita: C2ASA Le: &9 '{D/? 5. -.).-4:)

Signature de l'adhérent(e) :..............ccooniiminicnieeene
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AUXILIAIRES MEDICAUX
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du Praticien
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Montant détaillé
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Important :

RELEVE DES FRAIS ET.HONORAIRES

} 7
Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indigbant la nature des soins

w
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Je soussigné. Docteur ABDESSELAM SRAIRI, Professeur en cardiologie, certifie
avoir regu comme frais d’honoraires de M

CL 4Bnisom LA
La somme de : mt)\f CM

Pour un examen cardiovasculaire avec :
Electrocardiogramme
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SN:

Name: ElhamzaouiZakiaSex:

0015786 Case No.:

g 7 0CT 08

Clinic No.:
10/07/2020

Male Age: 70

Bed No.:

Section:

Date:
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0.07mv
0.88mv
0.0Imv
0.17mv
0.10mv
0.38mv
-0.11lmv
0.01mv
0.16mv

0.05mv

0.09mv
-0.50mv
0.00mv
-0.03mv

-0.08mv
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0.04mv

-0.0Imv
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-0.07mv
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-0, 14mv
001mv
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Q.14mv
-0.39mv
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0.04mv
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-0 44mv
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0.30mv
-0.21mv
0.02mv
0.10mv

0.06mv
0.29mv
-0.16mv
0.0Imv
0.10mv

0.06mv

0.43mv
-0.16mv
0.0Imv
0.12mv
0.06mv

0.39mv
-0.13mv
0.01mv
0.12mv

Frequency:
Sample Time:
HR:

P Interval:
QRS Interval:

T Interval:

1000 Hz
12s

72 bpm
84 ms
98 ms

200 ms

PR Interval:
QT Interval:
QTec Interval:
P Axis:

QRS Axis:

T Axis:

104 ms

376 ms

413 ms

51.14©b

-12.28Cb

27.71€b

Total Beats 12 ,Normal Beats 12,SVE 0 ,VE 0.

Physician Q?gnatu re:
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Dr Abdelkrim BENKIRANE
- Pharmacien Biologiste

* Diplome de la facultée de PARIS

.~ Ancien interne et assistant
des hdpitaux de PARIS.

Dossier ouvert le : 06/10/20
Prélévement effectué a 08:25

LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES BADR

Madame ELHAMZAOUI ZAKIA
Enfant ABDESLAM SRAIRI

RéEM = 201108

UIp’?l:l‘le d Etuqes S_pécialisé_es de Biochimie, Hematologie, Inmunologie, Parasitologie, Mycologie, Bactériologie, Virologie
Certificat de biologie cellulaire et moléculaire « Certificat de Biologie de la reproduction ' |

- Edition du : 06/10/20

BIOCHIMIE

( AUTOMATE COBAS INTEGRA400 Plus)

Normales
GLYCEMIE A JEUN 0,98 g/l 0,75- 1.1
Soit : 5,44 mmol/l 4.16-6.105

1,53 4

133 7 1,09 1,08 119 1,08
A ' . . 1,04
m g3t 1,03 1,02 0,05 - 0.8
> 0,93 1
“ 073+

0,53 1 t 1 t t t t

11/02009  15/0942 03/06/13  29/09/14 12/0216  01/06/16  16/10/17 17/0419  13/02/20  06/10/20
Dates d'antériorites
CHOLESTEROL TOTAL 2,33 * g/l <2
Soit : 6,01 mmol/l <515
piy 2,96 2,95 pros

a4 2952 2,29 ‘ 223 - 2,33
™ I\—x.,//*.\r 1,73 1,79
oo, L
=
[EI

- 0 t t t t t t
11/02/09  10/08/09  15/0942  03/06/3  20/09/14  12/0216  01/06/16 16/1047  17/04/19  06/10/20
Dates d'antériorites
| 3
CHOLESTEROL HDL 0,57 o/l =04
Soit : 1,47 mmol/l > 1,03

Antériorités

13/02/2020
1,04

Sl

17/04/2019
2,53

6,52

0.64
1,65

Résidence Yanis N17 rue Abou Al Abbas (boulevard zerktouni) rez de chaussée, Bour :
; gogne, Casablanca « Tél: 05 22 43 * Fax:
Patente : 35601641 - |.F.: 40503026 - CNSS.: 6448345 - 1.C.E.: 001772365000028 PO e 2228 0101




LABORATOIRE

Dr Abdelkrim BENKIRANE

D'ANALYSES

MEDICALES BADR

*Pharmacien Biologiste Diplomé de la faculté de PARIS * Ancien interne

et assistant des hopitaux de PARILS.

Diplome d'études Spécialisées de la Biochimie, Hématologie, Immunologie, Parasitologie, Mycologie, Bactériologic .Virologic.

* Certificat de la biologie cellulaire et moléculaire * Certificat de la Biologie de la reproduction.
Résidence Yanis n® 1744 Abou Al Abbas RDC Casablanca. Tél:022430368/70 Fax: 022260101

ICE 001772365000028./Patente N°3560 1641
INPE (193000453

Casablanca le mardi 6 octobre 2020

FACTURE N° | 86051

TF 40503026/ CNSS 6448345/

Madame ELHAMZAOUI ZAKIA

Analyses :

Glycémie (a jelin) ---- B 30

Cholestérol total B 30

Cholestérol HDL B 50

Cholestérol LDL - B 50

Triglycérides ------=--m=smmmmmmmmmm oo B 60 | Total : B 220
Prélévements :

Sang- e e | Pc | 1:5 I

TOTAL DOSSIER | 320,00 DH

Arrétée la présente facture a la somme de :

Trois Cent Vingt Dirhams
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Dr. SRAIRI Abdeslam
- CARDIOLOGUE -

, Rue Adelkader Mouftar

Ex. Clemenceau) - Casablanca

Bilan Biologique

J0-2-0CT-9mn

Nom/Prénom: QMHWnyAgE ?"’ Sexe : HO) Iﬁ

CONFS

> Plaquettes
(@)

COCRP

O Hemoculture

O Fer sérique
COCTF
OFerritine
COTransferrine

O Temps de Prothrombine
COTCK

COFibrinogene

OINR

O Glycémie a jeun
COHyperglycémie par VO
O Hémoglobine glyquée

Lonogramme sanguin

CONa+

OK+

Ol

O Ca++

O Phosphore

O Mg++

O Bicqrbonates(HCO3-)
Ourée

O créatinine

OAcide urique

Cholésterol total COABO
Cholésterol HDL O Rhesus
Cholésterol LDL CORAI
SRS [ Hematologique —
Foncti hx ati
COVDRLTPHA

COHépatite B
<> Antigéne Hbs
C Anticorps Anti-Hbs
> Anticorps Anti-Hbc
<O Anticorps Anti-Hbe
> Hépatite C
 Anticorps Anti-HVC

OAmylasemle

O Bilirubine libre et conjuguée
OPhosphatases acides

O Phosphatases alcaline
Olactate Déshydrogénase LDH
Otransaminasés ASAT, ALAT

£ Gamme-G‘T (O Sérologie toxoplasemose
O 5’Nucleotidase O Sérologie Rubéole
COCPK (créatine Phosphoklnase) CSB-HCG Plasmati
que
Troponine
OElectrophorése des protéines EPP
COBNP
O Facteur Rhumatoide:
w O (Latex, Waaler Rose)
O Ca++ O Anticorps anti-nucléares
> Phosphore O Anticorps anti-DNA natif
O Na+ COASLO
Ok+ C O Dosage du Complément
@CH |, Y
Olree Oy Y4,
._C)creatuune g2A _' c}@)’
ST JB’
O Protéinurie des 2ah 7 . 0 ‘\
COECBU v, Wl Ay S rbb

O Antibiogramme " -

v
-
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i\t  LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES BADR
. G

Diplome d'Etudes Spécialisées de Biochimie, Hematologie, Inmunologie, Parasitologie, Mycologie, Bactériologie, Virologie.

Certificat de biologie cellulaire et moléculaire « Certificat de Biologie de la reproduction
Dr Abdelkrim BENKIRANE Madame ELHAMZAOUI ZAKIA
" - Enfant ABDESLAM SRAIRI
* Pharmacien Biologiste Rél - 201108

* Diplomeé de la faculté de PARIS

*- Ancien interne et assistant
des hopitaux de PARIS.

Dossier ouvert le : 06/10/20
Prélévement effectué a 08:25
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- Edition du : 06/10/20

Normales Antériorités
CHOLESTEROL LDL : 1,61 g/l 1.83
Soit ; 4,15 mmol/l 4,72
A interpréter en fonction du nombre de facteurs de risques:
Absence 7 22
I facteur :< 19
2 facteurs ¢ 2lb
> 2 facteurs vt 3
Antécédents de MCV s 1,0
Selon I'AFSSAPS, les facteurs de risques sont: l'dge, les antécédents familiaux de maladie coronaire précoce,
tabagisme, HTA, diabéte de type 2 et HDL< 0,40.
13/02/2020
TRIGLYCERIDES : 0,98 g/l 04-15 0.75
Soit : 1,12 mmol/l 0,46 - 1,71 0.86
178 1,37 1,48
. 1,23 1,23 1,22 i
T 1.14 1,07 1,07 0.98
e 0,75
& 078+
0,28 t t 1 t t t t t 1

07/09/06  11/02/08  15/09/12  03/06/13 29/09/14 01/06/16  16/1017  17/04/19 13/02/20  06/10/20

Dates d'antériorites

Résidence Yanis N17 rue Abou Al Abbas (boulevard zerktouni) rez de chaussée, Bour :
j ogne, Casablanca « Tél: 0522 4 * Fax:
Patente : 35601641 - |.F.: 40503026 - CNSS.: 6448g3495 -1.C.E.: 001772365000028 PORBBITO - Far B2z 20 0101
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