ECOMMANDATIONS IMPORTANTES A LIRE POUR
VER LES REMBOURSEMENTS ET EVITER LES REJETS

ons générales :

cadre réservé a I'adhérent doit &tre diment renseigne.
cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.
) validité de la feuille de soins est limitée a 3 mais 8 compter de la premiére consultation.
entente préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
ktractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, protheses auditives ou orthopediques ainsi
ue pour tous les actes effectués en série.
n cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre a la feuille de
boins.
macie :
es vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe.
ologie et Biologie :
La facture ainsi gu'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.
ique :
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont a joindre a 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 a joindre a la feuille de soins.
entaire :
En cas de prothéses ou de traitement canalaires, l'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement.
La facture doit étre jointe a |a feuille de soins pour toute demande de remboursement.
La radic-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 étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les B

mois.

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

o

La MUPRAS garantit le respect de la loi n° 0S9-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données
-

a caractére personnel.

MUPRAS : Centre

=l~“MUPRAS ;Déﬁlaraﬁiomje Maladie

Mol e Py NeP19- 066639

de Royal Air Maroc Y

(JMaladie ODentaire 2, | < > L. (JOptique OAutres
Cadre réservé a I'adhérent (e) -

Matricule ..................2....10 N BOCIBtE ccnniuii b T S S R

O Actif (J Pensionné(e) O Autre:............. SRR =

Cadre réservé au Médecin

Cachet du médecin :

En cas d'accident préciser les causes et cifconstarjcesé ‘-lJUu-
ntiel, currLuniquer‘t!E_iTrfiE“ " elttous pli cofffidentiel & I'attention du
> 4

J'atteste sur I'honneur I'exactitude des r‘enLigHa'n‘Eﬁfpor‘tés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des données personnelles.

PR s ananmnntnmnas - T —— 7 — Y
Signature de lI'adhérent(e) : ...............cccoeveirieicnnneene,

Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confi
médecin conseil de la Mutuelle.




Conditions Générales
POUR LE PRATICIEN )

L'acte médical est désigné par I'une des mentions suivantes :

= Consultation au Cabinet du médecin omnipraticien SF = Actes pratiqués par la sage Femme
= Consuttation au Cabinet par le médecin spécialiste ou etrelevant de sa compétence
qualifié (autre que le médecin neuro-psychiatre) SFlI = Soins infirmiers pratiqués par la sage femme
Y = Consultation au Cabinet par le neuro-psychiatre AMM = Actes pratiqués par le masseur ou
= Visite de jour au domicile du malade par le médecin le kinsithérapeute
= Visite de nuit au domicile du malade par le médecin AMI = Actes pratiqués par l'infirmier ou linfirmiére

Visite du dimanche par le médecin au domicile du malade AP
Visite de jour au domicile du malade par un spécialiste qualifie | AMY Actes pratiqués par un aide- orthophoniste
Acte de pratique médicale couvrant ef de petite chirurgie R-Z Electro - Radiologie

Actes de chirurgie et de spécialistes B = Analyses

POUR L'ADHERENT

a mutuelle ne participe aux frais résultant de certains actes que si apres avis du contrdle
édical, elle a préalablement accepté de les prendre en charge.

our les actes soumis a cette formalité, le malade est tenu, avant I'exécution de ces actes
‘adresser au service de la Mutuelle une demande d’entente préalable remplie et signée par son
édecin traitant.

e bulletin doit mentionner les raisons pour lesquelles I'application de tel acte ou tel traitement

st proposeé pour permettre au médecin contrdleur de donner son accord ou de présenter ses
bservations

e bulletin d’entente préalable peut &tre demandé aupres du service Mutuelle, il sera remi sous

li confidentiel au médecin contrdleur diment rempli par le médecin traitant.

LES ACTES SOUMIS A ACCORD PREALABLE

OSPITALISATION EN CLINIQUE
OSPITALISATION EN HOPITAL
OSPITALISATION EN SANATORIUM QU
EVENTORIUM

JOUR EN MAISON DE REPOS

S ACTES EFFECTUES EN SERIE, il s'agit SLES: ACGOUCHEMENTS

ctes répétés en plusieurs séances ou actes - LES CURES THERMALES

baux comportant un ou plusieurs échelonnes - LA CIRCONCISION

ns le temps. - LE TRANSPORT EN AMBULANCE

Actes pratiqués par un orthophoniste

non
n n

n

- LES INTERVENTIONS CHIRURGICALES
- UORTHOPEDIE
- LA REEDUCATION

EN CAS D'URGENCE

b actes d'urgence échappant a la procédure d'entente préalable, l'intéressé doit
bvenir dans les 24 heures le Service Mutuelle qui donnera ou non son accord

Cette feuille complétée par le praticien, a I'occasion de
» chaqgue visite ou I'exécution de chaque ordonnance médicale
ne doit étre utilisée que pour un seul malade

AEROPORT CASA ANFA

| M U P R A S CASABLANCA

Mutuelle de Prévoyance et 'Ations Sociales = :o1.20461 20402040 2857 2889
de Royal Air Maroc

TELEX : 3998 MUT
E-mail : mupras@RoyalAirMaroc.co.ma

FEU:LL’EfDE"ﬁfsoms 0552481

A REMPLER PAR L’ADHERENT

Nom&Prénom' - W?c’{}ﬁ?‘m QRIS

Matricule : ..... 9.20% ............... Fonctio Rcfvcl‘fcf ............ Poste : .o
Adresse : T/O«G/'meﬁﬂ’k 7;’ [f
Tél. : ﬁg?[{ ....... ?3’961 ......................... Signature Adhérent :.

\_‘K—\ -

AREMPLIR PAR LE MEDECIN TRAITANT

:.3‘3?;5:52"?”"%,&\@‘1\( A HAN R A Al | L | néPr

Lien de parenté avec I'adhérent : Adhérentl:] Conjoint E Enfant |:]
Date de la premiére visite du médecin :

Nature de la maladie : DLA L\?.,«:* 's.__g-tJ:r QA-:(G—«M-« )Z._ S % A

S'll sagit d’'un accident : causes et circonstances ..

A.. af

IDurée d'utilisation 3 mois|

VOLET ADHERENT

DECLARATIgN 0552481 )
Matricule N° : /{ P :
Nom du patient : ....... -7 o V2 3 B eSO "
Date de depdt : .............. ‘/V‘a : ;
| I
I I

Montant engagé
NOMDre de PIECES JOIMES : ...u...ocovvoeecereererecsseseees e sspess oo

Reéf. Imp. 302 216 025




- RELEVE aEs ans ET HONOHAIRES SOINS ET PROTHESES DENTAIRES
Dates des Natures des Nombre et Montant detaalle L e TR [ IR T
Ceefficient des Hgnoraires Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué et indiquer la nature des §
Important : Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement can
ainsi que le bilan de I'ODF.
i ] Dents Nature des "
- SOINSDE A'RES - Traitées Saoins Ceeflicient
. CCEFFICIENT
j = e 5 by AT A SR e e H DES TRAVAUX
- Cﬂchet du Pharmac'e-n. ks . 2 o T X At e i SR SR J ’Qs\ﬁxg)—df{/l . MONTANT
é Bl ot
\ou' du Fournisseur ! e Fg& [y DES SOINS
- O
% (@) , W - DEBUT
2 (©) | ) D'EXECUTION
D s - i
" (@) 1 @) FIN
: ® | W il D’EXECUTION
- ?‘}' 0 | ) !H’.\J “
Cachet et Slgnature du ” Date Desxgnauon des Monta-nt des '
Laboratoire et du Radiclogue Ceefficients Honoraires
DETERMINATION DU CCEFFICIENT
-“% Sl o - MASTICATOIRE
H CCEFFICIENT
; : 5 : 25533412 21433552 BRI
” | | TAUX 'IUA]_‘.F{ ES MEDICAUX s oy " 00000000 | 00000000 e
Cachet et Signature Dates des Ndmbr__e_:\ Montant détaillé ' I- 00000000 | (00000000 DES SOINS
= Soins AM PCc__[CIm) 1V des Honor‘a\r 35533411 | 11433553
' (Création, remont, adjonction) DATE DU
Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire a la profession DEVIS
DATE DE
| . L'EXECUTION
I I
VOLET ADHERENT
* Il est entendu que le réglement est conditionné par la fourniture de tous les justificatifs

iaé ACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EX
exigés par la Mutuelle.
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Dr. ATIF Issam alas cishe ) giSal)
Médecin NS
Diabétologue - Nutritionniste R
obésité - Maigreur W&)&ma‘

A K
Cholestero!-HTA o Jia UG g Ly sl oS
Echographie - ECG i) ki) - snally Gasidl
Consultation du permis de Conduire Al duad ) k) Gaadll

waall Jo sladl) (Say Zilad) 9 jSaall pasdlilly
Casa,Le: ........... W e §eesssnnannonsnans
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Dr. ATIF Issam plas Cisbe ) gisal)

Médecin - S 2
Diabétologue - Nutritionniste Coeiha gk
obésité - Maigreur ‘*‘*‘mﬂ]‘

£ . 3
Cholestero! HTA o2 daa U5} g g sl sS1
Echographie - ECG i) Bbaddll - snally Gasill
Consultation du permis de Conduire Aud) Lad ) k)l Gaadl)
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ORDONNANCE

\...-12
ou* J“" J"'u., ,..:,Et}n? iy

(%Lﬁx U’/\AW\J\
) (U

Numéro o erie .
o - 200114 =
Dot S S 3\0‘,@(/\ &} \
patient 1O\ 5 S
Multistix® 10 SG
‘ —1 A Tewll
j'analy:
) 2
Clarté
LU Nega
HIl "Jl':.'l_.i- . h
ET Néaq: —
DEN 1.01 it -
NG Neg o
= 51 A D
RO Nega
URO 0.2 mg/dl
N | T Néqgat i f
LEU NEQRlddue
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_1 Age:...

(_Hématologie

JANFS
Plaquettes

s

CICRP

1 Hémoculture

 Bilan martial 7

1 Fer sérique
[ CTF

[ Ferritine
[ Transferrine

g Eémostaié

L1 Temps de Prothrombine
L1 TCK

L Fibrinogéne

LT INR

L1 Plaquettes

__Glucose
Z3Glycémie a jeun
[ glycémie postprandiale
£ Hémoglobine glycosylée
] Test 0'Sullivan

(Jonogramme sanguin

[ Na+

K+

C-

[ Ca++

L Phosphore

[ Mg++

L Bicarbonates (HCO3-)
I Urée

7 Créatinine

1 Acide urique

Autres :

( Exploration d’anomalies
lipidiques (EAL)

#<] Cholestérol total
7 Cholestérol HDL
= Cholestérol LDL

y

o= Triglycérides
(Fonction hépatique et
enzymologie /

1 Amylasémie

[ Bilirubine libre, conjuguée, totale
] Phosphatases acides

L1 Phosphatases alcalines

L1 Lactate Déshydrogénase LDH

led Transaminases ASAT, ALAT
LJGamma GT

L] 5"Nucléotidase

L] CPK (Créatine PhosphoKinase)

L1 Troponine

1 Electrophorése des protéines EPP
[1G6PD

lonogramme urinaire

_ICa++

L IPhosphore
L INa+

LK+

od 3
Lj Urée : 8
LI Créatinine

Examen des urines
1 Protéinurie des 24 h
1ECBU
__1Antibiogramme

£5 1 £

Groupage sanguin

L1ABO
_JRhésus
I Dosage des RAI

Sérologie
etimmunologie: |

1 VDRL
[ Quantitatif
[JQualitatif
_1 TPHA
[J Quantitatif

1Qualitatif
__1Hépatite B

UJ Antigéne Hbs

L1 Anticorps Anti-Hbs

L1 Anticorps Anti-Hbc

L1 Anticorps Anti-Hbe
1 Hépatite C

[ Anticorps Anti-HVC
[1Sérologie Toxoplasmose
[1Sérologie Rubéole
LIR-hCG

L Plasmatique
O Urinaire
[JFacteur Rhumatoide :

(Latex, Waaler Rose)
[ Anticorps anti-nucléaires
1 Anticorps anti-DNA natif
[1ASLO
|_1Dosage du Complément

_Bilan thyroidien
(1T3,T4

_1TSHus

1 AC antithyroidiens

1 lode sanguin

.....................................
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« avoir choisi Vitabiotics VITABIOTICS

~ propos de Vitabiotics sante. Vous y trouverez également les coordonnées de tous SCIENCE OF HEALTHY LIVING
Vitabiotics est une société britanigue de plus de 45 ans les revendeurs au Royaume Uni et 4 I'étranger, vous pouvez

d'exu}-ance et leader dans |'innovation en compléments également pro~éder & des achats en ligne sur toute la gamme

alimentaires. Chague produit Vitabiatics a été développé Vitabiotics et recevoir gratuitement des points bonus.

par de¥. experts pour aider efficacement I'organisme a Contactez nous ﬁ

assurer son propre métabolisme nature! en ligne, appelez ou ecrivez a : -

Visitez notre site Vitabiotics Ltd, 1 Apslay Way, Elﬁ

Vita®otics.com offre une gamme compléte de services et London NW2 7HF , England. Leader Britannique

de fonctionalités y compris des informations produits, Numéro gratuit : 0800 980 80 60 de complémants
réponses aux questions fréquemment posées, des consells  Wwwi.vitabiotics.com

Nous réfléchissons avec force a donner le rnenlleur pour votre sante

" CHAIRMAN, VITABIOTICS

Vitabiotics

Jointacé ‘wellman

La gamme de perfection pour la B 1
santé des articulations ~ [T f |

5 5 !Hmmmmmmuu 0 B ) ‘

Ingrédients Carbonate
te

Osteocare 30 CP magnésiym | ; de calcium, Hyq
" : PVC :108, 85 DH o lOva|ﬂer;I:nz:::: -‘"T[W;rlun de Dmunrrr:?::r&[‘ de »
OMEGA-3  CHONDROITINE  COLLAGENE F\-l‘.k uw SPORT Ut Ay Pe‘fl‘t fistalline at Phos, ‘l"””lll'illla Celiuose ™
y 31/03/23 226350;\ orge EHWI”WU"’GWW r[ & calcium dibasiqye
Jointace’ apporte tous les nu1nmants nécessaires pou A lycol, dioxyde g titan, Ethyicelluipge propylena
souples et fiéxibles. la gamme comprend: lpta_::loﬁcs — gﬁﬁw d'amidon sumquf TSS”,’ Désintegran. ¢
. éuirgace' Cgondruifme & Glucosamine Comprimés 5 02 1 2 5' ]"‘ |ll 1 J fl (ch mm’{; ;”:;mm b; Sulfate J: Fﬂd Jsic”{,“,,,g,
le Gingembre. Chaing mg ’rlf'apunp,,, Ine D3
* Jointace' Oméga-3 & Glucasamine Capsules 3 > Millrr::(-g C& colloidalg dn:w:;;‘({’)"relﬂﬂp\ d
« Jointace' Collagéne Comprimés avec Collagéne de ine, BHA, E'Hvﬂrnl\umsﬂ g
& Chondroitine. x
* Jointace® Rose Hip & MSM Comprimés avec Chondre . MAINTENR DAN
* Jointace” Effervescent au golt agréable. A L'ABR| DE LA vy S UN E ENDROJT FRAI e
* Jointace' Gel avec de |'extrait de Gingembre & Arémes <"t EQUDE 14 p ORTEE S ET sec. dans.
o Jointace’ Patch avec Glucosamine, Chondroitine & huiles aromatherapryuce. L DES E NFANTS d'une

ibération de nutriror.
- T e jati
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Relaxium

?’o?::n]e Bé ="

PR T

COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE
Relaxium B6 150

Oxyde de magnésium marin............ 260 mg

€quivalent en Magnésium .. 150 mg

Vitamine BS... .......... ... bmg ’
Excipients : stéarate de magnésium, maltodextrine, dioxyde de silicium.
Relaxium B6 300

Oxyde de magnésium marin............520mg

¢quivalent en Magnésium. .. 300 mg

Vitamine B6 ............... 2mg

Excipients : stéarate de magnésium, maltodexirine, dioxyde de silicium
Relaxium B6 375
Oxyde de magnésium marin.......

vern.050mg
équivalent en Magnésium. .

375 mg

Vitamine B6 ................ 2mg

Excipients : stéarate de magnésium, maltodextrine, dioxyde de silicium.

FORME ET PRESENTATIONS

Relaxium B6 150 : Gélule. Boite de 20 et 60

Relaxium B6 300 : Gélule. Boite de 15 et 30

Relaxium B6 375 : Gélule. Boite de 30,45, 60 et 90

PROPRIETES

Relaxium B6 contient du magnésium et de la vitamine B6. i < = W
Le magnésium intervient dans le fonctionnement neuromusculaire. Son déficit peut causer nervosite, |mla§|l|ln‘.
fatigabilité, crampes musculaires ainsi que les difficultés d'endormissement et de concentration, notamment en cas de
surmenage.

La vitamine B6 compléte Iactivité relaxante et équilibrante du magnésium.

VOIE D'ADMINISTRATION ET UTILISATIONS

Voie orale
Relaxium B6 150 : , Bh .5, PR

endre 2 gélufes par jour & avaler avee un grand verre d'ea, en complément d'une alimentation vaniee et equilibrce.
Rel, 300 . . P o
Prendre 1 gélule par jour & avaler avec un grand verre d"eas, en complément d'une alimentation variée et équilibrée.

7: - - . rs e -

Prendre | gélule par jour & avaler avec un grand verre d"eas, en complément d'une alimentation variée et équilibrée.
GROSSESSE ET ALLAITEMENT : : e

une fagon générale. il convient au cours de Iz grossess et de |"ajiaiiementdetaaua gemander | avis de votre
médecin ou de votre pharmacien avant d utiliser un prodit.
PRECAUTIONS D'EMPLOI

Afin d'éviter d'éventuelles interactions nocives entre plusieurs sul
& votre pharmacien tout traitement en cours.

Ne pas dépasser la dose recommandée.
Garder hors de portée des enfants.
A conserver dans un endroit sec et frais

Relaxium B6 150 / Autorisation ministére de lasanté n* : DA2014 e !
Relaxium B6 300 / Autorisation ministére de la santé i* : DA201 ..Laboratmres Deva Pharmacem{flque
Relaxium B6 375 / Autorisation ministére de la santé o° : DA20 | SEStitey "
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ODIA

1mg, 2mg, 3 mg, et 4 mg,
comprimé
Glimépiride

Dans cette notice :
1. QUEST-CE QUE ODIA, comprimé ET DANS
QUELS CAS EST-IL UTILISE ?
2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A
CONNAITRE AVANT DE PRENDRE ODIA,
comprimé ?
3. COMMENT PRENDRE ODIA, comprimé ?
4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES
EVENTUELS ?
5. COMMENT CONSERVER ODIA, comprimé 7
6. INFORMATIONS SUPPLEMENTAIRES.

ET

ill i dimi

ng.
ODIA agit en augmentant la quantité d'insuline
libérée par votre pancréas. Linsuline fait ensuite
baisser votre taux de sucre dans le sang.

= Dans quel cas ODIA est-il utilisé :

ODIA est utilisé dans le traitement du diabéte
sucré de type 2, lorsque le régime alimentaire,
I'exercice physique et la perte de poids ne sont
pas suffisants pour contrbler 4 eux seuls les taux
de sucre dans le sang.

2. QUEL ON

+Si vous éles allergigue : au glimépiride, aux
autres sulfonylurées (médicaments utilisés pour
faire baisser le laux de sucre dans le sang, tels

antibactériens

que le glibenclamide), aux sulfamides
(médicaments pour les infections bactériennes,
tels que le sulfaméthoxazole), ou & I'un des
autres ints contenus dans ce médicament
mentionnés dans la rubrique 6 ;

+si vous avez un diabéte insulinodépendant
(diabéte de type 1) ;

«en cas de décompensation acido-cétosique
(complication du diabéte lorsque votre taux
d'acide dans le sang est augmenté et vous
pouvez présenter certains des signes suivants :
fatigue, sensation de malaise (nausées), urines
fréquentes el raideur musculaire) ;

- en cas de coma diabétique ;

+ s vous avez une maladie grave des reins ;

« sl vous avez une maladie grave du foie.

Si vous présentez I'une des situations évoquées
ci-dessus, Ne prenez pas ce médicament.

En cas de doule, parlez-en & votre médecin ou &
votre pharmacien avant de prendre ODIA.

» Avertissements et précautions
Adressez-vous a votre médecin ou votre
pharmacien avant de prendre ODIA si :

- Vous vous rétablissez d'une blessure, d'une
intervention chirurgicale, d'une infection avec
fitvre, ou de toute autre forme de stress. Informez
votre médecin car un changement temporaire de
votre fraitement peut étre nécessaire.

+ Vous avez un probléme grave au niveau de
volre fole ou de vos reins.

Si vous n'étes pas sir que 'une de ces situations
vous conceme, parlez-en avec votre médecin ou
votre pharmacien avant de prendre ODIA.

Une baisse du taux dhémoglobine et une destruction
des rouges (anémie hémolytique) peuvent
survenir chez les patients porteurs d'un déficit
enzymatique en glucose-6-phosphate déshydrogé-
nase (G6PD) (maladie héréditaire des globules
rouges).

Les informations disponibles sur ['utilisation
d'ODIA chez les patients de moins de 18 ans

sont limitées. Par conséquent, son utiisation chez  médecin peut vous demander de
ces patients n‘est pas recommandée. de sang pour vérifier le nor
Informations importantes sur I'hypoglyebmb sanguines ainsi que volre foncliof
(faible taux de sucre dans le sang) Enfants et adolescents
Lorsque vous prenez ODIA, une hypoglycémie  L'utilisation d’ODIA n'est pa
peut survenir (faible laux de sucre dans le sang).  chez les enfants Agés de moing
Veuillez lire les informations supplémentaires
ci-dessous sur I'hypoglycémie, ses signes et s Aute=- ts et OD||
symptomes n ou vol
Les facteurs suivants peuvent gcemment
d'une hypoglycémie : OD‘A nrn ‘dicament|
« Malnutrition, horaires de repa “‘;'59 v #tre ame)
de repas, retard dans la pri d'auf
période de jedne ; “int dimin
« modification du régime alimental wx de sy
« prise de plus d'ODIA que ce dont n du taf
- fonction rénale diminuée ; 02 2\ ma par
« maladie grave du fole ; wudN@r un risque
« si vous souffrez de troubles _,__.-=~="-'-—'—"‘umpourtra!l
(troubles de la glande thyroide, formine)
hypophysaire ou des glandes su:ﬁ traiter|
« consommation d'alcool (en parti LOT 122465 1 |liazons
de repas) ; - 1 fine) ;
- prise de certains autres méatc& / ter les i
ci-dessous «Autres médicaments @ ¥ P 7o 20 o amides
+ i volre activité physigue est al o ARSI
vous ne mangez pas suffisammen| ! traite
mangez des aliments contenaf - - ., a o0 giques
glucides qu'habituellement. ! £ d nazole,
Les signes de I'hypoglycémie in cine) ;
- Faim intense, maux de tét npécher)
vomissements, apathle, somnold : type dérf
du sommeil, agitation, agressivita, D YU 1O s ey
concentration, diminution de la vigilance etdes . médicaments favorisant le

réactions, dépression, confusior]
et de la parole, difficulté & articul
paralysie partielle, Jroubles 9
sensation de faiblesse.

- Les signes suivants peuvent ég
sueurs abendantes, peau
accélération du pouls, hyper
palpitations, douleur intense et
poitrine pouvant irradier dans les
(angine de poitrine et troubles du
Si votre taux de sucre dans le
baisser, vous pouvez présd
confusionnel important (délire),
une perte de la maitrise de sof
courte el rapide, un ralenti
rythme cardiaque, une perte‘j
Une hypoglycémie sévére
ressembler & une attaque céréf
Traitement de I'hypoglycémig
Dans la plupart des cas, les signg
disparaissent trés rapidement
de sucre : par exemple mor
boisson sucrée ou thé sucré,
toujours avoir du sucre (morf
avec vous. Par contre, les
synthése ne sont pas efficaces,
Contactez votre médecin ou
l'ingestion de sucre n'est pas
de réapparition des symptome:
Tests de laboratoire

Votre taux de sucre dans le
urines doit étre contrblé rég
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Si vous oubliez de prendre ALOXIA, comprimé:

Ne prenez pas de dose double pour compenser la dose que
vous avez oublié de prendre. Prenez simplement la dose
suivante au moment habituel. -

Si vous avez d'autres questions sur ['utilisation de ce produit,
posez-les & votre médecin ou 4 volre pharmacien.

g. QUELS SONT LES EFFETS INDESIR!«BLES EVENTUELS

Comme lous les médicaments, ALOXIA, comprimé, peut
provoquer des effels indéSirables, mais s ne surviennent pas
syslématiquement chez tout le monde.

Arrétez de prendre ALOXIA et consultez immédiatement un
médecin ou hdpital le plus proche si ¥ous remarquez :

m::a t::amnn allergique (hypersensibilité), qui peut prendre la

- réactions de la peau, notamment démangeaisons (prurit),
cloques ou décollement de la peau, qui peuvent 8tre graves
(syndrome de Stevens Johnson et syndrome de Lyellg. lésions
des tissus mous (Iésions des muqueuses) ou érythéme

polymorphe.

L'érythéme polymorphe est une réaction allergique grave de la
peau, provoquant des taches, des marques rouges ou violeties,
ou des bulles  la surface de la peau. Cette réaction peut
également atieindre la bouche, les yeux el les autres

muqueuses.
- gonflement des tissus sous la peau ou des muqueuses, par
exemple gonflement autour des yeux, gonflement du visage et
des lévres, de la bouche ou de la gorge, rendant
éventuellement la respiration difficile, ainsi que gonflement des

* ulcéres de I'estomac et de la partie supérieure de lintestin

Fariraion 1 prl el o s gt

$ paroi intestinale ou saignement djgesti

ggevol)uﬂon parfois fatale, en particulier chez les pgnes
5).

Les effels indésirables suivants onl été rapportés aj

l'administration d'AINS :

* sensation de malaise (nausées) et vomissements:

* selles molles (diarrhées),

« flatulence,

. ind?::ﬂm (dyspepsie),
+ douleurs mﬁlﬂi
« salles de coloration noire provoquée par un saignement au
niveau digestif (méléna),

* vomi de sang (hé ise),
+ inflammation de la muqueuse buccale avec ulcérations

(stomatite ulcéreuse
+ aggravation des inflammations du gros intestin (exacerbation
de colite),

+ aggravation des inflammations de l'appareil digestif
(momuon de la maladie de Crohn),

Moins fréquemment, une inflammation de r'estomac (gastrite) a

Effets ir du méloxicam - la sub active de

Trés fréquents : touche plus d'1 patient sur 10

+ indigestion (dyspepsie),

» sensation de malaise (nausées) el vomissements,
douleurs abdominales,

chevilles ou des jambes (cedéme des
- essoufflement ou crise d'asthme

- inflammation du foie (hépatite). Ceci peut entrainer les
symptdmes suivants :

- jaunissement de la peau ou des globes

oculaires (jaunisse) ,

- douleurs abdominales,

- perte d'appétit

+ tout effet indésirable du tube digestif, plus particuliérement :
- sai ts (entrainant une coloration des selles en noir),
- ulcération du tube digestif (entrainant des douleurs
abdominales).

Les saignements de I'appareil digestif (saignements
gastro-intestinaux), la formation d'ulcéres ou |'apparition d'une
perforation au niveau digestif peuvent parfois élre sévéres et
d'évolution potentiellement fatale, en particulier chez les

personnes agées.

Informez immédiatement votre médecin,

sl vous avez élé atteint précédemment de tels symptomes de
l'appareil digestif suite a |'utilisation de médicaments
ant. fl

ti ires (AINS), en particulier si vous étes dgé.
Votre médecin pourra étre amené & suivre loute modification de
votre élat pendant le traitement.

Si vous présentez des troubles de la vue, ne conduisez pas ou
n'utilisez pas de machine.

Effets indésirables généraux des médicaments

anti-infl non stéroidiens (AINS)

Lutilisation de certains médicaments anti-inflammatoires non
stéroidiens (AINS) peut s'accompagner, en particulier avec des
doses élevées et en cas de lraitement de longue durée, d'un
risque légérement augmenté d'occlusion des vaisseaux
artériels (événements thrombotiques artériels), pouvant
provoquer une crise cardiaque (infarctus du myocarde) ou
accident vasculaire cérébral (apoplexie)

Des rétentions de liquides (oedémes), une augmentation de la
pression artérielle (hypertension) et une i rd

= constipation, '
- flatulences,
» selles molles (diarrhées).

Fréquents : touche de 1 a 10 patients sur 100
* céphalées
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Ut sux, du visage,

mi
des lévres, de la bouche ou de la

ont 616 observées en association avec le traitement par AINS.
Les effets indési les plus it observés affectent
I'appareil digestif (événements gasIm»ir*asﬂnaux)

, randant
éventuellement Ia respiration oedéme de Quincke),
’ I itoires des tests biologiques hépatiques (par
exemple élévation des enzymes hépatiques telles que les
transaminases ou une élévation du pigment biliaire, la
bilirubine). Votre médecin peut détecter ces anomalies par une
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Propriétés:
CICAYRISEPT Sclution Spray Antiseptique est une
solution antiseptique a base de la Chiorhexidine
et du Benzalkonium pour désinfecter les plaies.
Actif sur les affections de la peau, d'origine
bactérienne et fongic

e

Utilisations :

Effectuer deux pulvérisations directes sur la zone
affectée au niveau de la peau, éraison de 2 G 3
fois par jour.
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. AGIDERM ® pommade

Fusidate de sodium

FORME ET PRESENTATION : .
Pommade 2 %, tube de 15 g. -
COMPOSITION : -

Pusidatedesodinm. «ccuuamn s SO
EXCIPIENt gSP.....ocviiiiiiiiiiicic it ceescsessssiesssssnn e sn e e e e e
PROPRIETES :

Antibiotique dérivé du coccinum fusidium, trés actif sur un nombre de
Bactéries gram positif, staphylocoques qu'ils soient ou non résistants  la
pénicilline, en plus de l'activité antimicrobienne prononcée contre la majorité
des bactéries responsables des infections cutanées.

INDICATIONS :

L'Agiderm est indiqué dans le traitement des infections cutanées
staphylococciques, streptococciques et celles causées par corynebacterium
minutissimum et d'autres microorganismes sensibles.

PRINCIPALES UTILISATIONS :

Impetigo, furoncles, blessures infectées, hydradenite, folliculite, sycosis
barbae, erythrasme et paronychi.

EFFETS INDESIRABLES :

Généralement AGIDERM est trés bien toléré et dans de rares cas les signes
des réactions d'hypersensibilité peuvent se produire ex : Rush cutané, piqfires
légeres et irritation.

CONTRE INDICATIONS :

- Allergie a l'acide fusidique et ses sels.

- Evitez le contact avec les yeux.

- En cas d'allaitement ne pas appliquer sur le sein.

EXCIPIENT A EFFET NOTOIRE :

Lanoline.

MODE D'EMPLOI ET POSOLOGIE :

Utilisation awe=--

Applic AGIDERM® 2%, \e sur la surface
infecté, Pommade O g
COND Tube de 15 ¢ 3
ceecs [ il
Liste I E
8000"140870 ¢ ™ g

Pharmaceuticals par le Laboratoire Pharmaceutque «v.. . JPHARMA



Pevagine® :

Nitrate d'Econazole

Compositjon :- Produts | PEVAGINE® | PEVAGINE®
Composition Ovule Créme
¥ | Nitrate 150 mg 1g
d'Econazole
Excipients q.s.p 1 ovule 100 g

Propriétés :

Nitrate d'Econazole est un dérivé imidazolé a action antifongique
possédant un spectre d’'action extrémement large : il est actif, in vitro
sur pratiquement tous les champignons pathogenes ainsi que sur les
bactéries gram positif.

Indications :
Pevagine est indiqué dans le pityriasis versicolg
dermatophytoses de la peau glabre et des plis.
Pevagine ovules est indigué dans le traitement de
surinféctées ou non par des bactéries.

Son activité sur les bactéries gram+ en indique I'u
dans les dermatomycoses surinfectées.

Contre-indications :
Hypersensibilité au nitrate d’econazole.

Effets indesirables :
Rares: sensation de brdlures, prurit et reugeur dg

Posologie : \
.aé:;ﬁ;z::%gﬁza;;od;zr: massage doux
.1 %'vlﬂfese?mmduire profondément dans

s : - —
P e oAt
150mg.
G A conserver
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GLUCOPHAGE 1000 mg. comprimé palliculé. boite de 30
wﬂm«mﬂm

Indications

thm“utm“m gu pancréas el permattant & voire
e e oy o kot -+
Lorsque vous avez du diabste, ‘“ﬂ: pas suffisamment
dinsuling ou votre corps. wtiiser comectement [ insuline

il Cldinlll :m
&Um Y wﬂmkmmwlm
Slm!hlmlth l\rpum WHIGLUDOPHAGE‘WMM

T e s

modeste
ltnld Yr*hdﬁiu 2 (Aussi
m--bnwmn huumm Tlest
seul ou avec d'autres

G.pmmm
Les enfants de mm-“‘u‘mm:& i
GLUCOPHAGE seul ou

ou avec [ insidine
2. GUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT DE
mam1ﬂm comprimé pelliculé 7

ﬂw:mmwml?mmaulrmmm
(voir «Ce que contient

o s
entralner un manque dappart en oxygéne:
des tissus. qui peut vous metire an danger d'acidose lactique (vol «

ﬂmmmmwa;m mjmrm
dans volre circulation sanguine, par axemple pour un examean

, VOUS devrez ﬁwmﬂwhg
temps avant ['examen et au moins 48 heures apris lexamen (voi
 Veuillez & demande2 consed & votra médecin » ci-dessus).

Prévanez votre médecin si vous »

Tun des médicaments suivants, | pourra alors &t nécessaie de corirter

e T e

LOT 191907 l,
EXP 1172022 \

PPV 28.00DH
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LUCPRAGE 51 saul ne provedue pas dhypoglycémie (1 de sucre
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ODIA
1mg, 2mg, 3 mg, et 4 mg,
comprimé
Glimépiride .

Dans cette notice :

1. QUEST-CE QUE ODIA, comprimé ET DANS
QUELS CAS EST-IL UTILISE ?

2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A
CONNAITRE AVANT DE PRENDRE ODIA,
comprimé ?

3. COMMENT PRENDRE ODIA, comprimé ?

4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES
EVENTUELS ?

5. COMMENT CONSERVER ODIA, comprimé ?
6. INFORMATIONS SUPPLEMENTAIRES.

ODIA agit en augmentant la quantité dinsuline
libérée par votre pancréas. L'insuline fait ensuite
baisser votre taux de sucre dans le sang.

+ Dans quel cas ODIA est-il utilisé :

ODIA est utiisé dans le traitement du diabéte
s'ucré de type 2, lorsque le régime alimentaire,
I'exercice physique et la perte de poids ne sont
pas suffisants pour controler & eux seuls les taux
de sucre dans le sang.

* Ne prenez jamais ODIA et informez votre médecin
- Si vous étes allergique : au glimépiride, aux
autres sulfonylurées (médicaments utilisés pour
faire baisser le taux de sucre dans le sang, tels
Que le glibenclamide), aux sulfamides anfibactériens
(médi s pour les infections bactériennes,
tels que le sulfaméthoxazole), ou & l'un des
autres composants contenus dans ce médicament
mentionnés dans la rubrique 6 ;
+ si vous avez un diabéte insulinodépendant
(diabéte de type 1) ; . -
+en cas de décompensation acido- cetcsique
(complication du diabate lorsque votre taux
d'acide dans le sang est augmenté et S
%oﬂugvaz présenter certains des signes suivants :

ue, sensation de palaisé (nausées), urines
fréquentes tranqﬂﬁg:xscurznm;; i)

’;C" »

W

IiH

» en cas de coma diabétique ;

+ 5i vous avez une maladie grave des reins ;

+ si vous avez une maladie grave du foie.

Si vous présentez I'une des situations évoquées
ci-dessus, ne prenez pas ce médicament.

En cas de doute, parlez-en a votre médecin ou &
volre pharmacien avant de prendre ODIA.

« Avertissements et précautions
Adressez-vous a votre médecin ou votre
pharmacien avant de prendre ODIA si :

« Vous vous rétablissez d'une blessure, d'une
intervention chirurgicale, d'une infection avec
fidvre, ou de toute autre forme de stress. Informez
votre médecin car un changement temporaire de
votre traitement peut étre nécessaire.

+ Vous avez un probléme grave au niveau de
votre foie ou de vos reins.

Si vous n'étes pas sr que 'une de ces situations
vous concemne, parlez-en avec volre médecin ou
votre pharmacien avant de prendre ODIA.

Une baisse du taux d' el une destruction
des globules rouges (anémie hémolytique) peuvent
survenir chez les patients porteurs d'un déficit

enzymatique en glucose-6-phosphate déshydrogé-
nase (GBPD) (maladie héréditaire des globules
rouges).

Les informations disponibles sur ['utilisation
d'ODIA chez les patients de moins de 18 ans
sont limitées. Par conséquent, son utilisation chez

(faible taux de sucre dans le sang)

Lorsque vous prenez ODIA, une hypoglycémie
peut survenir {faible taux de sucre dans le sang).
Veuillez lire les informations supplémentaires
ci-dessous sur I'hypoglycémie, ses signes et
symptémes.

Les facteurs suivants peuvent favoriser la survenue
d'une hypoglycémie :

+ Malnutrition, horaires de repas irréguliers, saut
de repas, retard dans la prise d'un repas,
période de jelne ;

+ modification du régime alimentaire ;

+ prise de plus d'ODIA que ce dont vous avez besoin ;
+ fonction rénale diminuée ;

« maladie grave du foie ;

+ si vous soufirez de troubles hormonaux lers
(troubles de la glande thyroide, de la glande
hypophysaire ou des glandes 1

» consommation d'alcool (en

de repas) ;

-

ci-dessous «Autres médica LOT1

- sl volre activité physique

glucides qu'habituellement.
Les signes de I'hypoglycém

- Faim intense, maux de FFV
vom ents, apathie, som

du il, agitation, agressi

concentration, diminution de laljl§ |

81343 1

EXPG..‘Q-E-—Q‘C-22

réactiong, dépression, confus
etdela garolep.r?ﬂifﬁcuna aarticu
paralysie partielle, troubles
sensation de faiblesse.

- Les signes suivants peuvent
sueurs abomdantes, peau
accélération du - pouls,
palpitations, douleur intense et
poitrine pouvant irradier dans le
{angine de poitrine et troubles du|
Si votre taux de sucre dans le
baisser, vous pouvez prése
confusionnel important (délire)
une perte de la maitrise de SC
courte et rapide, un ralentis
rythme cardiaque, une perte
Une hypoglycémie sévére
ressembler & une attaque Céré
Traitement de I'hypoglycémi
Dans la plupart des cas, les Sign
disparaissent trés rapidement
de sucre : par exemple mo!
boisson sucrée ou thé sucre.
toujours avoir du sucre (MO
avec vous. Par contre, [€s
synthése ne sont pas efficace:
Contactez votre médecin OU
lingestion de sucre n'est pas
de réapparition des symptome
Tests de laboratoire

Votre taux de sucre dans le
urines doil &tre contralé rég
médecin peut vous demander d
de sang pour vérifier le nC
sanguines ainsi que votre foncti
Enfants et adolescents
L'utilisation d'ODIA n'est pi
chez les enfants agés de moir

+ Autres médicaments et OC
Informez votre médecin ou V¢
vous prenez, avez récemmer
prendre tout autre médicamen
Votre médecin peut étre am
dose d'ODIA si vous prenez d'a
En effet, ceux-ci peuvent dimir
I'effet d'ODIA sur votre taux de !
L'effet d'ODIA (diminution du t
le sang) peut étre augmenté pé
suivants et entrainer un risque
+Autres médicaments pour tra
que l'insuline ou la metformine
+ médicaments pour traite
“Aaulhytazor
frine) ;
Iter les
famide:

r traite
lgique:
snazole
ycine) ;
£4 00 mpéche
#type dé

i
risant |
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’ FLOXAM®

(FLUCLOXACILLINE) .

Penicilline insensible a la penlcﬂllnase—l

PRESENTATIONS :

- Boite de 16 gélules a 500 mg

- Boite de 24 gélules a 500 mg

- Flacon de 12 doses de poudre pour 60 ml de suspension orale dosée & 250 mg / 5 ml

- Flacon de 20 doses de poudre pour 100 ml de suspension orale dosée & 250 mg/ 5 ml

- Boite de 1 flacon de poudre 4 500 mg + 1 ampoule de solvant pour injection intra-musculaire (Alcool
benzylique a 3 %)

- Boite de 1 flacon de poudre & 1 g+ 1 ampoule de solvant pour injection intra-musculaire (Alcool benzylique
43%)

- Bolte de 1 flacon de poudre & 250 mg + 1 ampoule de solvant eau ppl .

- Boite de 6 flacons de poudre & 1 g + 6 ampoules de solvant pour injection intra-musculaire (Alcool benzylique
a3%)

COMPOSITION :

- Gélules 8 500 mg

Flucloxacilline (DCI) 500 mg (sous forme de sel sodique monohydraté)

Exclp{em qs 1 géluie

/51
FIuconacnIIJne (DCI;- 250 mg [soue hme de sel sodlque monohydraté) par cuillére mesure de 5 ml .
Exn.jtplentqspss g de poudre par flacon de 12 doses et 10,25 g de poudre par flacon de 20 doses.

Flacon de poudre contenant 250 mg de Flucloxacilline (DCI) (sous forme de sel sodique monohydraté) +
ampoule de 3 ml de solvant eau pour préparations injectables.

- Injectable & 500 mg :
Flacon de poudre contenant 500 mg de Flucloxacilline (DCI) (sous forme de sel sodique monohydraté) +
ampoule de 5 ml de solvant intra-musculaire 4 base d'alcool benzylique a 3 %

Injectablea 1g:
Flacon de poudre contenant 1 g de Flucloxacilline (DCI) (sous forme de sel sodique monohydraté) + ampoule
de 5 mi de solvant intra-musculaire 4 base d'alcool benzylique 4 3 %
PROPRIETES :
Antibiotique de la famille des béta-lactamines du groupe des pénicillines isoxazoles semi-synthétiques,
résistant & la pénicillinase staphylococeique ainsi qu'a I'acidité gastrique.
La Flucioxacilline est bactéricide. Elle agit au niveau de la synthése de la paroi bactérienne.
Spectre d'activité : c'est avant tout un anti-staphylococcique, actif sur: smphylnooows aureus, staphylococ-
cus epidermitis, streptococcus pyogenes, streptococcus == 'us
anthracis, neisseria spp |
La Flucloxaciline diffuse fargement dans les tissus. El A 2 les
lquidas d épanchement péricardique, pleural, synovial, | ppYJ GSDHED LOT 98029 2 G
les amygdales, 'os et ['oreille moyenne. EXP 09 2021 |
INDICATIONS : |
Découlent de son activité bactéricide anti-staphylococciqu
Son intérét réside dans les staphylocoecies cutanées, mu
Prophylaxie des infections post-opératoires (chirurgie card,
Dans les infections pleuro-pulmonaires, ostéoarticulaires,
et les infections méningées, une association est habituel
Ce médicament ne contenant pas de sucre, il peut étre e
état dentaire ou de régime hypocalorique. { Flucloxaciline

POSOLOGIE ET MODE D'EMPLOI :
0o mg 16 gélules

Voie orale : (1/2 heure avant les repas)
Adultes : 500 mg 3 4 4 fols / 24 heures =

i : 25 4 50 mgfko/our en 2 & 3 prises, cuillerée-mesure
dosée 4 250 mg / 5 ml 2 & 3 fois par jour
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Dr. BERRA Mouna - Pharmacienne Biologiste

Casablanca le 4 mars 2020 Madame CHAFIK HABIBA
FACTURE N 24440 A
Analyses :
X Numération formule sanguing --=--sssssssmsesmmmmemeoccooeooe . B} 80
Vitesse de sedimentation ==-=-ssesememomommomome B 30 |
Glycémiie (0 jefin) ~--msmsmm e ccc e st e 13 30
1 Hémoglobine glycosy 1¢e «mmmmmmmmmmm e 13 | 00
Cholestéro] 1otal =--«smmmmesse s el B 3()
{ Cholestérol HDL, -----=--- e 13 50
[ Cholestéral LDL ~eemreeemmeme e e s 13 S0
’ R R —————— i3 S0) 1
i R H T B T T U — &) R0
\_ N R R L R —— B 50 Fotal @ 13 520
I__u:;_,_,_____-__-_"f.'_:: = f— TsaEmereee 12
| Prelévements
[
l Sare ) ;
| L Pe L5
L - - s i 2 PSR N ‘
— : = == : =
1 TOTAL DOSSIER 582.00 DH i
_ SIS
Arrétee la présente facture a la somme de :
. Cing Cent Quatre vingt Deux Dirhams . .
.

v
|
B e T e e e e T
Bd Med ZEFZAF Imm Snoussi 7 N° 23 Hay Al Walaa Attacharouk - Sidi Moumen - Casablanca

Tel: 0522 70 96 96 - Fax : 05 22 70 96 76 - Email : zefzaflab@gmail.com / IF.: 14481266 - CNSS.: 4052354 / ICE 001612700000012 / RC 411556 / INPE 093061224




