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

Conditions générales :
= Le cadre réservé a l'adhérent doit étre diment renseigné.
=  Le cadre réservé au médecin doit tre renseigné par le praticien lurméme natamment la nature de la maladie.
= La validité de la feuille de soins est limitée 8 3 mois a8 compter de la premiére consultation
= L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation meédicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
gue pour tous les actes effectués en série.
= En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de |'accident est & joindre a la feuille de
50iNs.
Pharmacie :
=  Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances
=  Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe.
Radiologie et Biologie :
. La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu [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.
Optique :
L L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont a joindre a la feuille de soins.
Rééducation :
L 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 & joindre a la feuille de soins
Dentaire :
= En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement.
L La facture doit étre jointe a la feuille de soins pour toute demande de remboursement.
= La radic-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.
Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC:
= La déclaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les B

maols.

Adresses Mails utiles

O  Réclamation : contact@mupras.com
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Prise en charge : pec@mupras.com

O Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

La MUPRAS garantit le respect de la loi n° 09-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données
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Odr'.k@ 0.5 mg, gélule g&alf:fr‘?:u:s.lsczmmu
Odrik :2 mag, gélule Odrik 2mg gelule 128 mv
i M
Odrik® s mg, eite [N LY
Trandolapril

Veuillez lire attentivement cette notice avant de prendre ce médicament car elle contient des
informations importantes pour vous.

Gardez cette notice. Vous pourriez avoir besoin de la relire.

Si vous avez d'autres questions, interrogez votre médecin ou votre pharmacien.

Ce médicament vous a été personnellement prescrit. Ne le donnez pas a d'autres personnes. Il pourrait leur
étre nocif, méme si les signes de leur maladie sont identiques aux vétres.

Si vous ressentez un quelconque effet indésirable, parlez-en a votre médecin ou votre pharmacien. Ceci
s'applique aussi a tout effet indésirable qui ne serait pas mentionné dans cette notice. Voir rubrique 4.

Que contient cette notice ?

mOOaLN

Qu'est-ce ODRIK®, gélule et dans quels cas est-il utilisé ?

Quelles sont les informations a connaitre avant de prendre ODRIK®, gélule ?
Comment prendre ODRIK®, gélule ?

Quels sont les effets indésirables éventuels ?

Comment conserver ODRIK®, gélule ?

Contenu de I'emballage et autres informations.

QU’EST-CE QUE ODRIK®, gélule ET DANS QUELS CAS EST-IL UTILISE ?

Ge médicament est un inhibiteur de I'enzyme de conversion de I'angiotensine.
Ce médicament est préconisé :

2.

dans le traitement de I'hypertension artérielle,
dans les suites d’un infarctus du myocarde, quand le médecin juge que I'état du malade le permet.
QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT DE PRENDRE ODRIK?®, gélule ?

Ne prenez jamais ODRIK®, gélule dans les cas suivants :

En cas de doute, il est indispensable de demander I'avis de votre médecin ou de votre pharmacien.
Avertissements et précautions
Adressez-vous a votre médecin ou votre pharmacien avant de prendre ODRIK®, gélule.
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Votre médecin pourra étre amené a surveiller réguliérement le fonctionnement de vos reins, votre pression
artérielle et le taux des électrolytes (par ex. du potassium) dans votre sang.
er aussi les informations dans la rubrique « Ne prenez jamais ODRIK®, gélule »,

Une toux séche, une réaction allergique avec cedéme de la face peuvent survenir sous traitement.

Ce médicament peut entrainer des risques de réaction allergique chez les patients sous hémodialyse. Prévenir
votre médecin avant I'hémodialyse.

Au cours de l'infarctus du myocarde, ce médicament doit étre débuté & I'hépital sous surveillance médicale
rigoureuse.

Vous devez informer votre médecin si vous pensez étre (ou susceptible de devenir) enceinte.

ODRIK® est déconseillé en début de grossesse, et ne doit pas étre pris si vous étes enceinte de plus de 3 mois,
car cela pourrait nuire gravement a votre enfant en cas d'utilisation a partir de ce stade de la grossesse (voir
rubrlque Grossesse)

Pr

Ce médlcament sera ut:l:sa AVEC PRECAUTION en cas de :

antécédent d'allergie a ce médicament, a I'un des excipients ou & un autre médicament de la méme classe
qu'ODRIK® (inhibiteur de 'enzyme de conversion). Ces réactions allergiques peuvent se manifester par I'un ou
plusieurs des symptémes suivants : bouffées de chaleur, difficultés a respirer, cedéme (gonflement) au niveau
des mains, des pieds, de la face, des lévres, de la glotte et/ou du larynx.

sl vous étes enceinte depuis plus de 3 mois (il est généralement préférable d'éviter de prendre ODRIK®, en
début de grossesse (voir rubrique Grossesse et Allaitement).

si vous avez du diabéte ou une insuffisance rénale et que vous étes traité(e) par un médicament contenant de
l'aliskiren pour diminuer votre pression artérielle.

si vous avez pris ou prenez actuellement I'association sacubitril/valsartan, un médicament utilisé pour traiter
un type d'insuffisance cardiaque au long cours (chronique) chez l'adulte, car le risque d’angio-cedéme
(gonflement rapide sous la peau dans une région telle que la gorge) est accru.

si vous prenez I'un des médicaments qui suivent, le risque d'angio-cedéme peut étre accru :

le racécadotril, un médicament utilisé pour traiter la diarrhée.

des médicaments utilisés pour prévenir le rejet d'un organe transplanté et pour traiter le cancer (p. ex.
temsirolimus, sirolimus, évérolimus).

la vildagliptine, un médicament utilisé pour traiter le diabéte.

si vous prenez I'un des médicaments suivants pour traiter une hypertension :

un « antagoniste des récepteurs de I'angiotensine Il » (ARA-Il) (aussi connu sous le nom de sartans - par
exemple valsartan, telmisartan, irbésartan), en particulier si vous avez des problémes rénaux dus a un diabéte.
aliskiren.

éciales

régime sans sel strict ou traitement diurétique prolongé, particulierement chez les sujets souffrant de sténose
des artéres rénales, d'insuffisance cardiaque congestive ou de cirrhose hépatique ;

en cas d’hyperkaliémie ;

chez certains patients, le médecin adaptera la posologie (le prévenir) : insuffisant rénal, insuffisant hépatique,
insuffisant cardiaque sévére, diabétique insulinodépendant, hypertendu rénovasculaire, sujet ayant une
athéroecléroca (rétréacicecament dee artarae)
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