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—ie~ 4 £ MM Métronidazole 250 mg

notice a;:pi de prendre ce médicament.
- sur votre raitement.

ﬁﬁﬂ E:.I'tjsf o ) lez un doute, demandez plus d'informations
a votre médecin ol & votre pharmacien. ‘
Ce reédicament®vous a été personnellement prescrit. Ne le donnez jamais & queiqu'un
d'autre, méme en cas de symptdmes identiques, car cela pourrait lui &tre nocif.
Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de la relire.

1

COMPOSITION : [

Spiramycine.
Métronidazole

, 250
Excipients Q.S. 1 comprimé peniunJE
FORME PHARMACEUTIQUE :

Comprimé pelliculé, boite de 15.
Liste | (tableau A).

DANS QUELS CAS UTILISER CE MEDICAMENT 7

Ce médicament contient deux antibiotiques : la spiramycin, i
ety da 1 K e g, - 1o Taniile des
- Ii est utilisé dans le traitement curatif et préventif des infections de la bouche et
des dents notamment, abcés dentaires, phlegmons, gingivites, stomatites
infections des glandZs salivaires, complications infectieuses locales pouvani
survenir aprés une chirurgie odontostomatologique.

DANS QUELS CAS NE PAS UTILISER CE MEDICAMENT ?

Ce médicament ne doit pas étre utilisé en cas :

- d'allergie aux imidazoles et/ou aux macrolides

- de traitement par le disulfirame

- d'intolérance au gluten

- chez l'enfant de moins de 15 ans.

En cas de doute, il est indispensable de demander l'avis de votre médecin ou de
votre phamacien.

MISES EN GARDE ET PRECAUTIONS D’EMPLOI

- Mises en

- Interrompre le traitement en cas d'ataxie, de vertiges, de confusion mentale
- Tenir compte du risque d'aggravation de I'état neurologique chez les malades
gnv;in@s d'affections neurologiques centrales et périphériques sévéres, fixées ou

utives.
- Eviter les boissons alcoolisées pendant le traitement.
- Possibilité de réactions allergiques.
- Ne pas associer au disulfirame et a certains anticoagulants.
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ravation de la fonction hépatique, lors de signes cliniques d'hépatopathie

Effet hapatique
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persistantes ou d'

z 5 ou d'autres mani tions.
Diclofénac de sodium Précautions d'emplel : le diclofénac, comme tout médicament inhibiteur de la synthése des
| = , peut altérer la fertilité. Son utilisation n'est pas
Formes Composition F e chez les femmes qulﬁ it e daunele i -
. cours de il BCK a 8 sanguine, les
DIFAL® 25 mg Diclofenac sodique 25 mg / 50 mg | fonctions Mpnrbqnaatrmahl. ' o
DIFAL® 50 mg amiddn o®hass, celiuiose | tants 4 25 mg et & 50 mg : cerrwdmlomﬂomduladosa Son
ICO'HWM PVP30, amidon de mais , de Bofte de 30 utilisation est déconssillée chez les patients pi 't une un déficit
gastro-résistants magnésium, dicxyde se siice colioidal gsp1 comprimé G %I:{aasa de Lapp ou un ayndrome de rrmbsorphon du glucose ou du galac‘mse (maladies
I Excipients & sffet notoire : lactose — colorant jaune orangé S gL,,-AL. m1 mmmhmﬁ? b llpout ”
DIFAL® 25 mg / 100 mg| Diclofenac sodiqua 25 mg / 100 Mg DIFALE" f5mg. Injactable ﬂsmuuwwegnmet Sopiets e & 2w
5mg Injectal peut provoguer des ) mes
|Suppositoires lacioss, aérosi, glycérides hémi-synthétques qsp 1 | Boftede 10 semblables a ceux provoqués par lalcool. mpRs
suppositolrs. - DIFAL® 7 contient du métabisulfite de sodium et peut provoquer des réactions
DIFAL® 75 mg Injectable) Didlofenac sodiqus 75 mg Stune.glae reaprsiors:
Solution injectable Emmw1mmmmwd-3m Bates de 2/5 i
M 7S5 mg / 3 mi Excipients 4 effets nofoire - sodium métabisufite - ampoules de 3 mi - Jusqu'a 12 semaines d'aménorrhée : 'utilisation de DIFAL® ne doit &tre envisagée que si
glycol, aicool benzylique. nécessaire.
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environ 4 ans), comprimé & 25 mg (enfant = 6 ans) et comprimé a 50 mg (enfant & partir de 35
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elr psoriasique.
mmmmamdumum algués des rhumatismes
abarticulaires (épaules douloureuses aigués, tendinites, bursites), arthrites microcristallines.

Tratsment des o aprés bilan éticlogique.
ml : traitement de courte durée des

+ Solution 4 75 mgi3
rhumatismes inflammatoires en poossée lombalgies ai radiculalgies, crises de coliques
ues.
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= Si I'un ges emets indésuabl devient grave ou si vous remarquez un effet indésirable non mentionné

dans cette notice, paﬂez-enavummédeclnwamnhamaclen "
COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE .
Prazol® 20 mg :

Omépi (Dchn 20 mg
Excipients gsp k2 .. 1gélule

FORME PHARMACEUTIQUE

- Gélule contenant des microgranules gastrorésistants.

- Présentation : boite de 7, 14 et 28 gélules.

CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE

PRAZOL® 20 mg, gélule gastro-résistante contient la substance active oméprazole. Il appartient & la classe des
médicaments appelée inhibiteurs de la pompe 4 protons. Il diminue la quantité d'acide produite par votre estomac.
DANS QUEL(S) CAS UTILISER CE MEDICAMENT

PRAZOL® 20 mg, gélule gastro-résistante est utilisé pour traiter les affections suivantes :
Chez les adultes :

« |e reflux gastro-eesophagien (RGO).

= les ulcéres de la partie haute de votre intestin (ulcére duodénal) ou de votre estomac (ulcére gastrigue).
* les ulcéres infectés par une bactérie appelée Helicobacter pylori. Dans ce cas, votre médecin peut
également vous prescrire des antibiotiques qui permettent de traiter I'infection et de guérir I'uicére.

* les ulcéres de I'estomac associés a la prise d'anti-inflammatoires non stéroidiens (AINS). PRAZOL® 20
mg, gélule gastro-résistante peut aussi étre utilisé pour la prévention de ceux-ci si vous prenez des AINS.
* Un excés d'acide dans I'estomac d0 & une grosseur au niveau du pancréas (syndrome de
Zollinger-Ellison)

Chez les enfants :

Enfants agés de plus d'un an et avec un poids corporel > 10 kg

* le reflux gastro-esophagien (RGO).

Les symptdmes chez I'enfant peuvent comprendre des remontées dans la bouche du contenu de
I Bmmar. (réqurgnaﬂon}, des vomissemems et une prise de poids limitée.

. Ies ulcemh‘lactésparuna bam appelée Helicobacter pylori. Dans ce cas, le médecin peut également
prescrire & votre enfant des antibiotiques qui permettent de traiter I'infection et de guérir I'ulcére.
COMMENT UTILISER CE MEDICAMENT

* Maladie ulcéreuse gastroduodénale :

Selon le cas :

- 1 gélule de Prazol® 20 mg matin et soir, associée & deux antibiotiques pendant 7 jours.

Cette trithérapie sera suivie par 1 gélule de Prazol® 20 mg par jour pendant 3 & 5 semaines supplémentaires.
- 1 gélule de Prazol® 20 mg par jour pendant 4 & 6 semaines.

* Oesophagite par refiux gastro-oesophagien :

1 gélule de Prazol® 20 mg par jour pendant 4 4 8 semaines.

= Tratement des Iésions gastroduodénales induites par les anti-inflammatoires non stéroidiens :

1 gélule de Prazol® 20 mg par jour pendant 4 & 8 semaines.

eTraitement préventif des Iésions gastroduodénales induites par les anti-inflammataires non stéroidiens :
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COMPOSITION :
Charbon végétal actiwé, |
(Foeniculum vulgare) huil
essentielle, Wakamé (Und.

PROPRIETES :

KALMAGAS® Transit est  base de charbon végétal activé et d'actifs naturels
dont la synergie contribue a éliminer les gaz et a soulager les spasmes
intestinaux tout en facilitant le transit procurant ainsi un confort intestinal

global. B
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Paracétamol
comprimés effervescents

Important : ces comprimés craignent I'humidité et la chaleur.

Présentation :

Boite de 16 comprimés effervescents.
composition : ,

Paracétamol 0,500 g .

Excipient q.s.p.

1 comprimé de 3,26 g.

Propriétés :
Antalgique.
Antipyrétique.

Indications : |
Traitement symptomatique des affections douloureuses et des affections fébriles.

Précautions d'emploi :

- Ne pas dépasger les posologies indiquées et consulter rapidement le médecin
en cas de surdosage accidentel .

- Ne pas laisser a la portée des enfants.

- Ne pas utiliser de fagon prolongée sans avis médical.

- En raison de sa teneur en principe actif, ne pas administrer ce produit au jeune
enfant, 8 moins d'un fractionnement de la prise.

- En cas de régime désodé ou hyposode, il faut savoir que chaque comprimé
d'EFFERALGAN 500 mg contient environ 412,4 mg de sodium et en tenir compte
dans la ration journaliére.

Mode d'emploi et posologie :
- Adultes a partir de 15 ans : 1 2 comprimés 1 a 3 fois par jour.
-Enfants (de 7a15ans ) :
+de 7 4 13 ans : un demi comprimé 1 3 fois par jour .
+de 134 15 ans : 1 comprimés 1 a 3 fois par jour .
Dissoudre les comprimés dans un grand verre d'eau .
Les prises doivent étre espacées d'au moins 4 heures.

Laboratoires LAPROPHAN S.A. 21, Rue des Oudaya - Casablanca
Fabriqué au Maroc sous licence des laboratoires UP S A

F93232P070593



. EFFERALGAN°500mg -
Paracétamol W

comprimés effervescents PRy ISDH?}J\E‘#R 10-2025
‘ 20285 —
Important : ces comprimés LOT 29053 &

Présentation: « 16c -
Boite de 16 comprimés eff¢ Omprimés effervescents

composition :
Paracétamol 0,500 g .
Excipient q.s.p.

1 comprimé de 3,26 g.

Propriétés :

Antalgique.

Antipyrétique.

Indications :

Traitement symptomatique des affections douloureuses et des affections fébriles.

Précautions d'emploi :

- Ne pas dépasser les posologies indiquées et consulter rapidement le médecin
en cas de surdoSage accidentel .

- Ne pas laisser 4 la portée des enfants.

- Ne pas utiliser de fagon prolongée sans avis médical.

- En raison de sa teneur en principe actif, ne pas administrer ce produit au jeune
enfant, 8 moins d'un fractionnement de la prise.

- En cas de régime désodé ou hyposodé, il faut savoir que chague comprimé
d'EFFERALGAN 500 mg contient environ 412,4 mg de sodium et en tenir compte
dans la ration journaliere.

Mode d'emploi et posologie :
- Adultes a partirde 15 ans : 1 2 comprimés 1 a 3 fois par jour.
-Enfants (de7a15ans):
+de 7 13 ans : un demi comprimeé 1 3 fois par jour .
+de 134 15ans : 1 comprimés 1 & 3 fois par jour .
Dissoudre les comprimés dans un grand verre d'eau .
Les prises doivent étre espacées d'au moins 4 heures.

Laboratoires LAPROPHAN S.A. 21, Rue des Oudaya - Casablanca
Fabriqué au Maroc sous licence des laboratoires UP S A

F93232P070593




