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

itions générales :
e cadre réserve & l'au‘i'.nt doit étre diment renseigné. o -
e cadre réservé au médecin doit étre rense'g€é par . #praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.
a validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois & compter de la premiére consultation.
‘entente préalable est exigée pour toute hospitalisation meédicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
xtractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
ue pour tous les actes effectués en série.
n cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de |'accident est a joindre a la feuille de
50ins.
macie ;
Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe.
logie et Biologie :
La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rengu [sous pli confidentiel) doivent étre
jointes a '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.
ue:
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont a joindre & la feuille de soins.
ucation :
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.
laire :
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.
hdie 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

Adresses Mails utiles
Héclamation : contact@mupras.com
Prise en charge pec@mupras.com
Adhésion et changement de statut adhesion@mupras.com
LIPRAS garantit le respect de la loi n® 09-08 relative & la protection des personnes physiques a l'égard du traitement des données
pctére personnel.

PRAS : 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.m.upras.com
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S

Cadre réservé au Médecin

Cachet du médecin :

AQ S
Date de consultation : quj/( {'l /;x.‘/‘]\«:_)\—/“) N
Nom et prériom du malade : ........ ];.j A \LC(,LK_«C.\F)%—/(AJ%’]\ Age.....cocueneen.
Lien de parenté : O Luiméme ___ (O Conjoint” () Enfant
Nature de la maladie :....................... ‘7( .......... Lo 7 gq[,/i"('/t’

e

™ I8

cedea
T¥ L e s 3

. N L i = - |
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Falta... .....; & \




RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

RELEVE DES FRAIS ET HONODRAIRES

Dates des Natures des

Nombre et
Ceefficient

Montant détaillé
des Honoraires

Cachet et signature du Médecin
attestant le Paiement des Actes

EXECUTION DES ORDONNANCES = =

Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des sains

Cachet du Pharmatien
ou du Fournisseur

Montant de la Facture

7/./’

e ANALYSES - RADIOGRAPHIES
Cachet et signature du Bate Désignation des Montant?
Laboratoire et du Radiologue Cceefficients des Honoraires
N
AUXILIAIRES MEDICAUX
Cachet et signature Date des Nombre Montant détaillé
du Praticien Soins AM PC IM A" des Honoraires

Pel

Important :
Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le hilan
| | T
SOINS DENTAIRES | Do | Naturg 908 | Ceefficient
Traitées | Sofis
" T
‘ CCEFFICIENT
DES TRAVAUX |
e ———
| "
! MONTANTS
DES SOINS
DEBUT h
D'EXECUTION .
FIN
D'EXECUTION
\
O.D.F DETERMINATION DU CCEFFICIENT
PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE —
CCEFFICIENT
DES TRAVAUX
111 —
B MONTANTS
DES SOINS
(Création, remont, adjonction)
Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire a la profession
s
DATE DU
DEVIS
Wy
B' DATE DE
L'EXECUTION

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXH




Docteur Saad SOULAMI /sy ol dau jgiso

Professeur de Cardiologie g laed) 1l cdad ) AdS Ll 3l

gl e 53] mm-;?ﬁ}si Y
u'ljJYL}).nLj.LH}&_UA]L n.....\.n.‘.lua:d

Echowwuleir Holter
/b E/LL Lgablanca, le ) vk LUZU'

Patignt:_ _ V_ 2 ~_\,__ 2 _ T ___>—

Spécialiste des maladies du Ceeur et des vaisseaux
Diplomé de la Faceité de /Médectne de Paris

v

- N e e = =

- < 7
Lt 1 2 d,;/@ruj ST ,mukj:, 356
356, Rue Mostafa El Maani (coté Rue d'Agadir) - 1% étage - Casablanca ail : cabinetsoulami@gmail.com

Tél.:052222 1884 /06 62 88 90 91 -Tél./Fax: 0522 26 13 36 - Urgence : 06 65 14 69 96
CNSS: 2700608 - IF : 41802254 - ICE : 001755076000067 - IPN : 091130922







A" IR .. .

Ce médicament ne doit pas étre
(wir Ne prenez jamais ZANID)
sicables),

ZANIDW® 10 mg, comprimés pelliculés sécables 1 N DEVITER mevm gy
Boites de 14 et 28

—
-

g?23 34
uf)r 1‘] )-)});).

Veullloz lre attet £ xXP 1 0 |
prendre ce médit % 1 2 8 . 0

- Gardez cette not PPy =

- Si vous avez % DJ

demandez plus { ﬂ /
pharmacien. \

- Ce médicament,
donnez jamals a

identiques, cela pou = ' 4 Nty
- Si fun des effets indé, ZpNDWW 1070 g L

| un effet indésirable non. il patveed e Lo ANID
votre médecin ou a votre pr.,
Dans cette notice : con
1. QUEST-CE QUE ZANIDIP 10 mg, compnmé pot
sécables ET DANS QUELS CAS EST-IL UTILISE ? 2
2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAI 8 Ad
DE PRENDRE ZANIDIP 10 mg, comprimés pelliculés s, 00 0 0 7-0
3. COMMENT PRENDRE ZANIDIP 10 mg, comprimés ¢ "4 18 " wutinistration

sécables ? e s
4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES EVENT  wua'? Les comprimés sont & avaler ave
5. COMMENT CONSERVER ZANIDIF 10 mg, comprimés devant pas étre du jus de pample,

pelliculés sécables ? Les comprimés doivent &tre pri
6. INFORMATIONS SUPPLEMENTAIRES prémranfn le matin avant le Eglsu‘i
1. QU'EST-CE QUE ZANIDIP 10 mg, comprimés pelliculés Fréquence d'administration

sécables ET DANS QUELS CAS EST-IL UTILISE 7 DANS TOUS LES CAS, SE Cx
ZANIDIP 10 mg, comprimés pelliculés sécables contient une L'ORDONNANCE DE VOTRE M
substance appelée chiorhydrate de lercanidipine. Clast un .
médicament de la classe des Antagonistes calciques/ Antihyperten-  Durée du traitement

seurs. Il est préconisé dans le traitement de I'hypertension DANS TOUS LES CAS, SE
artérielle L'ORDONNANCE DE VOTRE ,gé

2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT S| vous avez pris plus
DE PRENDRE ZANIDIP 10 mg, comprimés pelliculés sécables ?  pelliculés sécables que voy de .
Ne prenez jamais ZANIDIP 10 mg, comprimés pelliculés En cas de surdosage oy u;i:

sécables dans les cas suivants: immédiatement votr
- allergie connue & I'un des composants du comprimé, o meﬂr»
angine de poitrine au repos ou s'aggravant progressivement, Si vous oubli
infarctus dans le mois précédent, pelliculés tdca;fu:. e
- @n cas de maladie grave du foie ou du rein, Pour étre efficace, ce méd;,
Ce médicament EST GENERALEMENT DECONSEILLE en cas  Copendan, si vous omatic e |
ds au dar Bne, au ké"_‘ le et a litraconazole traitement sans essayer dg rzattm

iy =i ).
EN CAS DE DOUTE, IL EST INDISPENSABLE DE DEMANDER
L'AVIS BE VOTRE MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN.

Faites attention avec ZANIDIP 10 mg, comprimés pelliculés e lo| "
sécables: maux de téte, roy s
Mises en garde 5 ; bouffées de chaleur, ﬂc::r:“gus Visg
Ch.az les patients présentant certains troubles cardiaques, le —de liquide dans les Tias des
traitement par !Bﬂ:amdlplns sera instauré sous survelllance ”“"Mﬂémppunrgs ) Palpjy
medlqale particuliére. Pius rarement :

En raison de la présence de lactose, ce médicament ne doit pas fatigue, troubles gigestf
étre utilisé en cas de galactosémie, de syndrome de malabsorption  vomissements, dia ligestfs 4
du glucose et du galactose ou de déficit en lactase (maladies niveau de I'estom; ées. do,

métaboliques rares). allergiques au “Waeg}k'; "::’i’ﬂm It
Précautions d'emploi _ (urines &mises pandant 24 1. P2
En cas dinsuffisance cardiaque, le patient sera tout particuliére- - une hypotension peut hauyres
ment surveillé en début de traitement. quelques rares wl’:;ﬂmna,-anm
IMmatio

Trés rarement, ges rro,_,g::s

tremblements et/oy dos
VG cartains inhibiteurs calgjques
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Veuillez lire attentivement I'intégy
* Gardez cette notice, vous pourrie2
= Si vous avez toute autre questiony
pharmacien.

* Ca médicament vous a été pel
symptimes identiques, cela pourral
= 5i I'un des effets indésirables dey
notice, parfez-en a votre médecin od

COMPOSITION DU MEDICAMENT :

LOSARTAN POTASSIGUE =
Fognboniic o ! C e
Lactose monohydrate, cellulose S ———

sodique type A, opadry Il OY-

Liste des excipients 4 eff

CLASSE PHARMACO-THI

Le losartan (PREZAR®) app:

Il L'angiotensipg est une sub:
sanguins entraifiant leur con
liaison de I'anglotensine Il &

pression artérielle. Le losartan
@levée et un diabéte de type

INDICATIONS THERAPEUTIQU [
PREZAR® 100 mg, cnmpnrr:i ¢

o<

(=2 -
omT

-
o
n
o

* Pour traiter les adultes ay

* Pour preserver |2 fanClion - wwo pautnts NYPEMenaus dEbETGUES U8 Type « prese

et une protéinurie  0,5g/jour (présence d'une quantité anormale de protdines dans les

examens biologiques.

* Pour traiter les patients insuffisants cardiaques lorsque le médecin juge qu'un traite

I'enzyme de 1 de | (IEC: ihyp ne o
a été stabilisée par un IEC, le trai t ne doit pas étre modifié pour le losarta

« Chez les patients présentant une hypertension et un épaississement du ventricule {

comprimé pelliculé réduit le risque d accident vasculaire cérébral (Etude LIFE),

POSOLOGIE, MODE ET VOIE(S) D' ADMINISTRATION, DUREE DU TRAITEMENT ET FREL
Velllez 4 toujours prendre ce médicament en sulvant exactement les indications de votre
votre médecin ou de votre pharmacien en cas de doute.

Les comprimés doivent &tre avalés avec un verre d'eau. Essayez de prendre volre traiteme
chague jour. Il est important de ne pas aréter le traitement par PREZAR® 100 mg, comg

votre medecin.
Votre médecin décidera de la dose appropriée de PREZAR® 100 fimé pelliculé e
vous prenez d'autres médicaments. Il est important de continyge ndre PREZAR® 100 1
longtemps que volre médecin vous le prescrit, afin de permétre un controle régulier de vo
PATIENTS ADULTES HYPERTENDUS
La dose habituelle d'initiation est de 50 mg de losartan une fois par jour (1 comprimé de |
pellicula sécable). L'effet sur la diminution de la pression artérielle atteint son maximum 3
du traitement. Chiz certains patients la dose peut, plus tard, étre augmentée & 100 mg de
comprimés de PREZAR® 50 mg, comprimé pelficulé sécable ou 1 comprimé de PREZAR® 1
Si vous avez ''mpression que ['effet de PREZAR® est trop fort ou trop faible, pariez-em & votre s
Enfants agés de moins de 6 ans
PREZAR® n'est pas recommandé chez les enfants de moins de 6 ans, la sécurité d'emp
établies dans ce groupe d'dge
Patients adultes hypertendus diabétiques de type 2
La dose habituelle d'initiation est 50 mg de losartan une fois par jour (1 comprimé de P
peliiculé sécable). La dose peut ensuite, étre augmentée & 100 my de losartan une fols
PREZAR® 50 mg, comprimé pelliculé sécabie ou 1 comprimé de PREZAR® 100 mg, compri
a réponse tensionnelle,
Les comprimés de losartan peuvent &tre pris avec d'autres médicaments antihypertenseu
les inhibiteurs calciques, les alpha- ou bitabloguants et les antihypertenseurs d'action cent
et les autres médicaments antidiabétiques-couramment utilisés (par exemple, sulfamides |
et inhibiteurs alpha glucosidases).

tients adultes insutfisants cardiaques
La dose habituelle d'initiation est de 12.5 mg de losartan une fois par jour. Habituellement, |
par paliers chaque semaine (c'est-a-dire 12,5 mg par jour la premiére semaine, 25 mg par
50 mg par jour la troisiéme semaine, 100 mg par jour la quatriéme semaine, 150 mg par
jusqu'a la dose d'entretien établie par votre médecin. Une dose maximale de 150 mg de los
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NOTICE B
k4

v

'y. ‘Dénomination du médicament :

CORONAT 6,25 mg et 25 mg, comprim# boite de
0

‘ 3 Y
' DCI : Carvéd” v

Veuillez lire ati AN R cette
notice avant de p Lot it 2p i o)
Gardez cette notic, pef*t '\L‘.’ 50 %\ e la
relire. ppV ® \K
Si vous avez toute = Lun
doute, demandez plt cin
ou a votre pharmaciel
Ce médicament vous . RONI“ (-_,25

Ne le donnez jamais a ¢

de symptémes identiques 3°°°
Si l'un des effets indésira’
remarquez un effet indés
cette notice, parlez-en a

pharmacien.

2. Composition du médlr...ment

Composition gualitative et guantitative en_substance
active par unité de prise :

CORONAT 6,25 mg: Carvédilol 6,25 mg pour un
comprimeé.

CORONAT 25 mg: Carvédilol 25 mg pour un
comprimé.

Composition gualitative en excipients :

Saccharose, lactose monochydraté, crospovidone,
povidone K 25, silice colloidale anhydre, stéarate de
magnésium.

Excipients a effet notoire : Lactose, saccharose.

3. Classe pharmaco-thérapeutique :
ALPHA ET BETA-BLOQUANT.
4. Indications thérapeutiques :

Ce médicament est préconisé dans le traitement de

linsuffisance cardiaque chronique symptomatique, en

complément du traitement habituel de linsuffisance
- ecardiaaus.
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Weuillez lire attentivement I'intégralité de cette notice avant de prendre ce médlcament/
— Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de la relire.
— Sivous avez d'autres questions, demandez plus d'informations a votre * 054 60" LoostL L1

cien.
U

o Ma-

— Ce médicament vous a été personnellement prescrit. Ne le donnez jama | 3me
en cas de symptomes identiques, cela pourrait lui &tre nocif. eg

— Si'l'un des effets indésirables devient grave ou si vous remarque Ha 0 zl:"'l':'::mw non
mentionné dans cette notice, parlez en a votre médecin ou & votre phz (@) b ) audseapey

100 mg, comprimés gastro-résistants

» CARDIOASPIRINE -

Dans cette notice :

. Qu'est ce que CardioAspirine 100 mg et dans quel cas est-il utilisé ?

. Quelles sont les informations nécessaires & connaitre avant de prendre CardioAspirine 100 mg ?
. Comment prendre CardioAspirine 100 mg ?

. Quels sont les effets indésirables éventuels ?

. Comment conserver CardioAspirine 100 mg ?

. Informations supplémentaires

1. QU’EST CE QUE CARDIOASPIRINE 100 MG ET DANS QUEL CAS EST-IL UTILISE ?

CardloAspmne contient comme principe actif I'acide acetylsailcthue Ce dernier inhibe, a doses réduites
déja, l'agrégation des plaquettes sanguines. Grace a un enrobage résistant a I'acidité gastrique le

O s WWN =
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. Qu'est ce que CardioAspirine 100 mg et dans quel cas est-il utilisé ?

. Quelles sont les informations nécessaires & connaitre avant de prendre CardioAspirine 100 mg ?
. Comment prendre CardioAspirine 100 mg ?

. Quels sont les effets indésirables éventuels ?

. Comment conserver CardioAspirine 100 mg ?

. Informations supplémentaires

1. QU’EST CE QUE CARDIOASPIRINE 100 MG ET DANS QUEL CAS EST-IL UTILISE ?

CardloAspmne contient comme principe actif I'acide acetylsailcthue Ce dernier inhibe, a doses réduites
déja, l'agrégation des plaquettes sanguines. Grace a un enrobage résistant a I'acidité gastrique le
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Weuillez lire attentivement I'intégralité de cette notice avant de prendre ce médlcament/
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— Sivous avez d'autres questions, demandez plus d'informations a votre * 054 60" LoostL L1

cien.
U

o Ma-
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Rhamnus purshiana écorce 85,4 mg. Jus \\\
53,4 mg. Cassia angustifolia feuilles 42,7 \\\
lutea racine 16 mg.Taraxacum officinale ra \\ P,ﬂ 3“3

Rheum palmatum racine 10,7 mg. Marrubium vulgare sommités fle.
Maltodextrine ; agent de charge : Cellulose microcristalline ; antlag{
sels de magnésium d'acides gras, dioxyde de silicium; agents de re
Hydroxypropylméthylcellulose, acides gras, cellulose microcristalline.

Propriétés :
Confort digestif et intestinal

Conseils d'utilisation :
2 a 4 comprimés par jour }

Précautions d'emploi :
+ Ne pas dépasser la dose journaliére recommandée
« Ne pas utiliser pendant la grossesse

Présentations :
« Boite de 20 comprimés
« Boite de 40 comprimés

Tenir hors de la portée des enfants

Conserver le produit dans un endroit sec a |'abri de la lumiére et de I'humidité
Les compléments alimentaires ne doivent pas étre utilisés comme substituts d'un régime alimentaire varié.

COMPLEMENT ALIMENTAIRE, CE N'EST PAS UN MEDICAMENT

Produit Fabriqué par ESI srl

Via delle Industrie 1 Albissola Marina (SV) ITALY SYSTEME DE GESTION QUALITE
WWW,esi.it CERTIFIE ISO 9001:2015
Importé et Distribué par ESNAPHARM - 7, Rue Abdelmajid Benjelloun PAR CERTIQUALITY

Madtrif extension - Casablanca FO067NMA-09/19.9



Une alimentatign variée et équilibrée permet de couvrir la totall
61igovéléments. let d'éviter tout risque de carence préjudiciable a8
Pourtant, toutes les grandes enquétes nutritionnelles montrent Qe
+ 50% de |a population est carencée en vitamine B6
* 40% de |a population a des apports en vitamine E inférieu C - —
» 93% des/femmes en dge de procréer ont des apports en fe nnels recommandés
* 77% des|femmes et 72% des hommes ont des apports en aux apports recommandés
* 64,3% des hommes et 76,6% des femmes ne consomment pa! chaque jour les apports nutritionnels recommandés en vitamines anti-
oxydantes (vitamines A, E, C)
* 30% des sportifs ont des apports en fer inférieurs & 70% des apports recommandés.
Ces déficits s’expliquent par :
Une alimentation souvent déséquilibrée (régimes, repas éclairs, manque de laitages, légumes et poissons, excés d'aliments riches en sucres
et graisses, alcool,..), le mode de vie actuel (stress, tabac, activité physique, sédentarité...) ou des circonstances particuliéres (croissance,
grossesse, activitds sportives réguliéres ou intensives...) qui peuvent accroitre des besoins que I'alimentation, seule, ne peut couvrir.

Face & ces situatidns de déséquilibre nutritionnel, les laboratoires NHS, filiale du groupe pharmaceutique MENARINI, ont mis au point la
gamme de compléments alimentaires ISOXAN. La gamme ISOXAN est formulée de maniére  répondre aux besoins en Vitamines, Minéraux
et Oligo-éléments|les plus fréquents, en fonction de I'dge et de I'activité de chacun.

La gamme ISOXAN respecte les Apports Nutritionnels Conseillés*.
La prise d'ISOXAN peut étre renouvelée plusieurs fois par an, en vue de restaurer un équilibre en nutriments dans les situations de déséqui-
libre alimentaire, en période de régime, dans les suites d'épisodes infectieux traités, ou encore en cas de fatigue, de stress.

La gamme ISOXAN propose 7 produits, dont 4 adaptés aux besoins des enfants et des adultes:
* ISOXAN CROISSANCE, pour les enfants de 6 4 15 ans
* ISOXAN FORME, pour les adultes en comprimés & avaler ou en comprimés effervescents
* ISOXAN SEH‘IOR, pour les adultes plus 3gés

Et 3 produits specifiguement formulés pour les sportifs
* ISOXAN FORCE, pour les sportifs dont les efforts sont intenses et brefs,
* ISOXAN ENDURANCE, pour les sportifs dont les efforts sont prolongés,

| .

De nombreuses éqmpes clubs et champions, de nombreuses commissions médicales et I'Institut National du sport et de I'éducation pi‘f;gqut
utilisent et recommandent ISOXAN. -

* ANC : recommandations sur les besoins en vitamines, minéraux et oligo-éléments publiées en 2001 (sous I'égide de I'AFSSA, Editions Tec & Doc).

ISOXAN CROISSANCE

ISOXAN CROISSANCE contribue  pallier les déficits liés 4 un besoin accru en certaines vitamines, minéraux et oligo-éléments du fait de la
croissance ou d'une a|-mentetton déséquilibrée.
ISOXAN CROISSANCE contribue & couvrir 100% des ANC* des 6-15 ans, en complé de I'ali

QUAND UTILISER ISOXAN CROISSANCE : Pour contribuer  restaurer I'équilibre nutritionnel :

* En cas d'alimentation déséquilibrée (excés de sucres rapides, manque de laitages, régimes restrictifs)

» En cas d'activités physiques intenses et répétées * En cas d'épisodes infectieux traités

¢ En cas de fatigue | * Dans les périodes de surmenage intellectuel (examens,...).
* Dans les périodes de ’Pousse'es de croissance et d'agitation

1215 ans jRe* |  ANC* 2001 PRECAUTIONS D'EMPLOI :
R T TR s

COMPOSITION :

611 ans
11 comprimé par jour)

7 compléments alimentaires ne doivent
Vitamine C 40 mg 66,7 80 mg 133 754110mg pas étre utilisés comme substituts d'un
Vitamine E 6mg 60 12mg 120 7.5412mg régime alimentaire varié.

Vitamine BS 2,25mg 315 45mg 75 3345mg g:se consolmm:gon exc;essitve peut avoir
Béta-caroténe 2,15mg 448 43 90 272342 effets laxatifs. Contient une source
Vitamine B6 | 1mg 50 2 :: 100 08315 x de phénylalanine. Ne pas donner

2 | aux enfants de moins de 3 ans.
ViS22 GFSi ot 5 mg ™ Ta%Smy Tenir hors de portée des enfants.
Vitamine B1 0,65mg 454 1.3mg 93 06313mg 2
Vitamine B9 100 g 50 200 pg 100 150 & 300 pg CONSEILS D'UTILISATION :

Vitamine B12 1,15 pg 115 239 230 11323 pg 6-11 ans : 1 comprimé & croquer par jour,

Calcium 50 mg 63 100 mg 13 700 & 1 200 mg de préférence le matin.

Magnésium \ 3Smg 1,7 70 mg 2 1303 410 mg '2 15ans: lmlgnw;gm;ﬂpanwn

Zinc 3 40 12 80 7413 de préférence Shatalliv

Fer 03;29 s Sl Boite de 40 comprimés, & croquer pour
mg 027 0,075 mg 0,54 7at6mg une cure de 20 4 40 jours

Manganése 0,02 mg 057 0,04 mg 1,14 1425mg s o c:’" 3 o

Sélénium 25 g 50 50 pg 100 30450 ug prise dSOXAN CROISSANCE pe

Cikiee ‘ 10 pg 05 20 pg i 1315mg renouvelée plusieurs fois par an si

nécessaire.




