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que pour tous les actes effectués en série. f
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e cadre réservé au médecin doit Etre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.

validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois 4 compter de la premiére consultation.

En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est & joindre a la feuille de
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Les vignettes des médicaments daivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances. 0 . A \ j\ ol \_,
. . e / Total des frais engagés :.....................\.2. S L, Dhs
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit &tre jointe. . gag pY &)
iologie et Biologie : " " e
. . Cadre réservé au Médecin \

La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel] doivent étre
jointes & 'ordonnance médicale pour toute demande de remboursement.

. : . . . P . Cachet du médecin :
Un pli confidentiel du médecin prescripteur des analyses ou radios peut &tre demandé par le médecin conseil de

-
la mutuelle.

ique :

L'ordonnance du mMédecin prescripteur et |a facture de l'opticien sont & joindre 2 la feuille de soins. Date de consuttation : ............. v s
ducation :

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 d'accident préciser les causes et ci
En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuile de soins est DS 1 O il el e e

obligatoire avant le début de traitement. médecin conseil de la Mutuelle.

La facture doit étre jointe & la feuille de soins pour toute demande de remboursement.
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Let radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires. avoir pris f des données personn le\s.
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La déclaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les B Signature de ['adhérent(e) :

mois.
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Adresses Mails utiles

Réclamation : contact@mupras.com

Prise en charge : pec@mupras.com

Adheésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

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

caractére personnel

UPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier de I'Horloge
Casablanca 20000 - Tél. : 05 22 20 45 45 [LG] - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com
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Dcocteur AIT EL HAJ Meryem
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Oncglogue Médical

Ghandi Oncology

Oncologie médicale - Radiothérapie .

Traitement et prise en charge des cancers - Dépistage - Prévention - Radiothérapie conformationnelle 3D - Radiothérapie
par modulation d'intensité IMRT - Radiothérapie stéréotaxique - Radiochisurgie - Curiethérapie - Oncologie médicale -

Chimiothérapie - Hormonothérapie - Thérapie ciblée - Immunolherupﬁ ‘Trgifgniom de la douleur - Soips pall
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236, BD Ghandi, Imm Ghandi Offices,
9 2éme étage N'7, Casablanca H ghandioncology@gmail.com 0522230113
(Au dessus de La Visite Technique Ghandi) 06 62 51 02 51
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Oncologie médicale - Radiothérapie
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CENTRE DE RADIOLOGIE EL OULFA

Docteur Fatiha LASRI Docteur Bouchaib ELMDARI

Médecin Radiologue Médecin Radiologue

Dipléme National de Spécialite. Dipléme National de Spécialité.

Dipléme Inter-Universitaire spicialisé-Nancy Il. Dipléme Inter-Universitaire spicialisé-Nancy Il

Ex médecin attaché des Hoépitaux de Londres & Amsterdam. Ex médecin attaché au CHU Ibn Rochd

Casablanca, le 22/10/2020
FACTURE N°08001/2020

NOM & PRENOM: SBAILI DRISS

|
EXAMEN MONTANT
TDM Thoraco-abdomino-pelvienne 2800 DH
| n
|
| TOTAL 2800 DH

Bd. Oued Oum Rabii — Rue 50, N°2- Oulfa — 20220 Casablanca
Tél. - 0522 93 04 93 / 05 22 93 05 93/ 05 22 93 32 99 — Fax 0522 93 563Capital: 100 000, 00
Dhs - RC: SCP — TP: 37989156 — IF: 4049398 - ICE: 001581917000057
E-mail: radiologie-oulfa@.com




CENTRE DE RADIOLOGIE @Gl di«irflly j—adl| JS1a
EL OULFA FIER 1]

Doc!eur_ Fatll!a LASRI Dr Bouchaib EL MDARI
' ~ Médecin Radiologue Médecin Radiologue
° I]fplﬁma National de Spécialité ® Dipléme National de Spécialité
© Diplame Inter-Universitaire de Spécialité - Nancy Il © Dipléme Inter-Universitaire de Spécialité - Nancy Il
© Ex Médecin attaché des Hopitaux de Londres & Amsterdam ® Ex-Médecin attaché au CHU Ibn Rochd

* Scanner Spirale Corps Entier » Echographie-Doppler Couleur : []Msiéodensnoméme :
* Dentascanner - Panoramique Dentaire * Echographie Ostéo Articulaire AL DI

* Echographie Generale * Radiologie Numerisee : E:g:ggr;ﬂ'; b

Casablanca e 22/10/2020

PATIENT : SBAILI DRISS
MEDECIN TRAITANT : DR. AIT EL HAJ Meryem
EXAMEN(S) REALISE(S) : TDM Thoraco—abdomino-—pelvienne

Examen comparatif avec celui de 21/04/2020.

Technique :

l!.;)éamem scanographique réalisé en coupes fines avant et aprés injection de produit de contraste.
sultat :

A I'étage thoracique :

- Discret emphyséme pulmonaire de type centro-lobulaire avec quelques blebs périphériques

- Absence de nodule parenchymateux circonscrit ou de masse pulmonaire notable.

- Deux granulomes calcifiés millimétriques du lobe supérieur et du Fowler droits des images de lacunes.
Absence d'adénopathie médiastinale et inter bronchique.

- Absence d'épanchement pleuro péri-cardique.

- Absence de prise de contraste anormale.

A I'étage abdomino-pelvien:

- Loge de vésico-prostatectomie libre.

- Absence d'image de masse ou de récidive locale notable.

- Absence d'adénopathie pelvienne ou d'épanchement pelvien décelable.

- Néphrotomie bilatérale,

- Dilatation minime des cavités urétéraux pyélocalicielles surtout & gauche sans anomalie décelable au
niveau de I'abouchement iliaque bilatéral des uretéres duplication urétérale gauche calicielle
supérieure.

- Les deux reins sécrétent et excrétent dans les délais normaux sans anomalie de rehaussement
décelable.

- Absence d'anomalie de la graisse péri rénale ou de collection péri rénale notable.

- Lefoie est de volume normal, de densité homogéne et de contours réguliers siége d'un petit nodule du
segment [Il de densité liquidienne non modifiée aprés injection de produit de contraste, mesurant 11
mm évoquant & priori des petits kystes biliaires.

- Absence d'anomalie des voies biliaires intra ou extra hépatiques.

- Larate et le pancréas sont d'aspect tomodensitométrique normal.

- Les surrénales sont d'aspect normal.

- Absence d'adénopathie profonde de taille significative.

- Absence d'épanchement péritonéal.

Conclusion :

- Loge de vésico-prostatectomie libre sans signe d'image de résidu ou de récidive locale notable

- Urétérohydronéphrose bilatérale faible abondance.

- Sonde de néphrotomies en place.

- Aspect évocateur d’un petit kyste biliaire du segment Il du foie de 11 mm.

- Examen inchangé depuis le 21/04/2020.

Confraternellement
DR. ELMDARI BOUCHAIB ‘3}
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Bd. Oued Oum Rabii, Rue 50, N°2 - Oulfa - Casablanca % . P
TeL - 05,22 93 04 93 - 05.22 93 0593 - Fax - 05 22 9356 37 - E-mail - cro.radiologie.outfi@gmai.com




LABORATOIRE D'ANALYSES MEDICALES DO UALAB

Dr DADOUNE Loubna
Médecin biologiste
Biochimie - Hématologie - Immunologie
Parasitologie - Mycologie - Hormonologie - Virologie

Casablanca le 22 octobre 2020

FACTUREN° | 183196

301, Lotissement Haj Fatah Oulfa
(Prés Rond point CHEHDIA)
< Casablanca
Tél. - 0522 900 300 - Fax : 0522 900 700

Monsieur SBAILI DRISS

Analyses :

Numération formule sanguine B 80

lonogramme sanguin =---- -- B 160

Créatinine - B 20

Urée - e B 30

Bilirubines Totale, libre et conjuguée ---========s==zn=zcsn=-= B 70

Gamma -G. T, ====mmmemmmmmsmmmmmmmmmemamcmmm oo oo o mnm o B 60

Transaminases ---- B 100

Phosphatases alcalines B 50| Total : B 570

Prélévements :

T ] Pc I 1,5 |

TOTAL DOSSIER l 788.80 DH

Arrétée la présente facture a la somme de :

Sept Cent Quatre vingt Huit Dirhams et Quatre vingt Centimes
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Biochimie - Hématologie - Bactériologie - Immunologie

Monsieur SBAILI DRISS
Docteur MERYEM AIT EL HAJ

Parasitologle - Mycologie - Hormonologie - Virologie
: Réf. : 20J5A3

Dossier ouvert le : 22/10/20
Prélévement effectué a 10:50
Edition du : 22/10/20 Page : 1/3

— Compte Rendu d'Analyses

HEMATOLOGIE |
NUMERATION FORMULE SANGUINE

Normales Antériorités
(Homme Adulte)
22/07/20
Hématies : 4,00 * M/mm3 45-6,5 4.00
Hémoglobine X 123 * g/100 ml 13-18 12,5
Hématocrite : 36 * % 40 - 54 37
-V.GM. : 90 u3 80-99
- T.C.M.H. ¢ 31 pg 28-32
-C.C.M.H. ; 34 /100 ml 30-35
GLOBULES BLANCS
Numération des leucocytes -----ee-weeeme.... 3 8900  /mms 4000 - 10000 7300
Formule leucocytaire
Polynucléaires Neutrophiles ----c--c--. - 57 % 50-70
Soit : 5073 /mm3 2000 - 7500
Polynucléaires Eosinophiles ------ - : 1 % 1-3
Soit : 89 /mm3 40 -300
Polynucléaires Basophiles -----e-eee--. ; 0 % <1
Soit : 0 /mm3 <100
Lymphocytes | 38 % 20-40
Soit : 3382 /mm3 1500 - 4000
Monocytes : 4 % 1-8 |
Soit : 356 /mm3 40 - 800
PLAQUETTES
Résultat : 286 000 /mm3 150000 - 400000 206000
,‘:} eah
: pSLall - odilgll - sLa.nu."Jl..\]I (cul.i Claﬂ daniua u‘,.l)u.fm anl an." 4325 ,301

301, Lotlssement Haj Fatah Oulfa (Prés Mosquée Haj Fatah) Casablanca - Tél. : -Fax :
Patente : 36225779 - RC : 400950 - IF : 40481510 - CNSS : 9044752 - ICE :




O e g MUJML}-AQ

Biochimie - Hématologi Barl:l.én‘oi ie - | logi MOHSieur SBAILI DRISS
imie - e - @ - Immunologie
o o= T Docteur MERYEM AIT EL HAJ
Parasitologie - Mycologie - Hormonologie - Virologie
e ; i Réf. : 20J5A3

Dossier ouvert le : 22/10/20
Prélevement effectué 4 10:50
Edition du : 22/10/20

Compte Rendu d'Analyses

Page : 2/3

BIOCHIMIE
IONOGRAMME SANGUIN

Normales Antériorités
Sodium - 147 mEq/ 136 - 155 137
Potassium - - 4,60 mEq/I 36-55 4,13
Calcium, - 95,00 mg/l 85-108 96,00
Chlore -- - 108,0 mEq/] 98- 110 99,7
Protéines totales -- - 69 g/l 60 - 80
Bicarbonates ’ 27,00 mEg/1 22-29 26,00
BIOCHIMIE
Créatinine : 12,0 mg/l 7-14 1.0
Soit : 107 pmol/l 62-124 98
o 14 1 1 12
2 10 10 5 10 10 10 10 —
x 99 e B e SN R R S S
()
4.9 4 i t : : t t 1 t t
111071 13/09/119  28/09/19  14/1 0119 0511119 28/1 119 24/01/20  20/04/20 22/07/20  22/10/20
Dates d'antériorités
Urée - z 0,28 g/l 0,17-0,5 0.30
Soit : 4,67 mmol/| 2,83-834 5,00
BIOCHIMIE
‘ Bilirubine Totale : 8 mg/| <12 7
Soit ; 14 pumol/l <21 12
Bilirubine Indirecte (Libre) ! 7 mg/I <10 6
: Soit : 12 umol/l <17 10
Bilirubine Directe (Conjuguée) -——-eeeneee.. : 1 mg/l <3 [
Soit : 2 umol/l Wy <5 2
GO
)0 700 : uSLall - L_n..L.JI = sbaaalllall - (16l g lall davsan o 3) Gl il glall &325,301
301 Lotissement Haj Fatah Oulfa (Prés Mosquée Haj Fatah) Casablanca - Tél. : - Fax :

AnnneEn

Patenta - 20998770 bA .




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

Monsieur SBAILI DRISS
Docteur MERYEM AIT EL HAJ

Réf. : 20J5A3
Dossier ouvert le : 22/10/20
Prélévement effectué 4 10:50
Edition du : 22/10/20 Page : 3/3
Compte Rendu d'Analyses
Normales Antériorités
Gamma G.T. 38 Ui 10-50 28 '
- Prise de médicaments (+20 & 100 %)
- Anticonvulsivants (+20 4 300 %)
- Anticancéreux (+150 %)
- Antidépresseurs (+ 100 %)
- Contraceptifs oraux (+25 %)
Transaminases - SGOT / ASAT «---cmmmmmeceecv: 20 Ul/1 <40 26
50 - 39
o 404
= 26
5 304 2 2 S 20 20 ; o 20
= 204+ N—Im - e ‘
™ 10 +
0 t t t t t t t
1170719 13/0919  05/11119  26/1119  24/01/20  20/0420 22/07220 22110720
Dates d'antériorités
Transaminases - SGPT / ALAT -----ceeemme-- : 30 Ul <40 18
53
.. 604 E\
5 a4t . 8 7 N\ a - e o
1 " . -
J= — m S 13 e
20 L B | SUUN e R R
0 t } t t } t t
11/0718  13/0818  05/11119  26/1119  24/01/20  20/04/20 22/07/20  22/10/20
Dates d'antériorités
Rapport SGOT / SGPT 0.67
Phosphatases Alcalines 233 Ui/l 100 - 290 211

: pSLall -

Patente : 36225779 - RC * 400950 -

: islell -
301, Lotissement Haj Fatah Oulfa (Prés Mosquée Haj Fatah) Casablanca - Tél. :

-Fax :
IF - ANAR1BA0
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