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Nungre de PEC :28345

MNurrero FINESS : 134000272

Nom du praticien :Docteur S OPHIE DURAND
Date de fin de soins : 124092024

Nomde la mutuelle : MACIF MUTUALITE
N° de séewité seciale : 253106822412435

Date de naissance :13/10/1953

Facture & nous acquitter concernant la part mutuelle de 543 ewros pour le devis de prothéses dentaires de Mime AZOULAY JOELLE

Le patient a acquitté en totalit son reste  charge uniquement.

Description détaillée des actes effectuds:

Courenne transitoire dent 25 RACO code HBLD350
Couronae zircone dent 25 RAC) code HBLDA490
Inlay core dent 25 RACO code HBLDOS0

Total : 675,00 €
Part RO: 132,00€
Pat R.C: 543,00 €

Pat 4 charge du patient : 0,00 €

Cabinet Dentaire Capeletie
78 boulevard Mireille Lauze
13610 MARSEILLE
0491798582

Consuiliations stir rendez-vous

FACTURE 12092024

MARSHILLE, le 134092024




