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TOUL

Forme et présentation :

Sirop. Flacon de 125 ml, Flacon de 20f
Composition : )
Cassis feuille, mauve bleu flel eit
glycérine, acide citric ), extrait ©
sorbate, sedium benzoate uu:u"‘lg?
riaiie v B

Propriétés :

TOUDEX® est une association synerg

fiques pour les irritations
flammations des voies respirat
La mauve pos une D
emolliente
L yssis (i fluid ede une actior L
o]
I édé unique PE
composants de plante est précieus PP
integrite
Conseils d'utilisation :
Agiter avant utilisation
Nourrisson (a partir d'un an) : 1 «

't

Durée d’utilisation :

TOUDEX

Mauve - Cassis

%
"

Sans alcool
Sans sucre

gv‘“fof\
g oY
| T fluid
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SIROP

Flacon 125 mi
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VITAMINE C® GALER

. Acide ascorbiq
Comprimé effervescent, Botie—

lire attentivement cette notice i
muc;lllc?mni car elle contient des informations
Vous devez loujours prendre ce médicament en
les informations fournies dans cette notice ou pé

harmacien.

E’Garrlez cette notice. Vous pourriez avoir besoin
« Adressaz-vous a votre pharmacien pour tout cor.
« Si vous ressentez un quelconque effet indes
médecin ou votre pharmacien. Ceci s'applique au:
qui ne serait pas mentionné dans cette notice.

< Vous devez vous adresser & volre médecin si
amélioration ou si vous vous sentez moins bien ag

Que contient cette noth

1, QUEST-CE QUE VITAMINE C*.~

ESTIL u;"‘:ﬁu/
2. QUELLES
AVANT

Excipients g.s.p .
5. COMME
6. INFORN
1. QU'EST-CE QUE

Cla macothy
AC!SDSS%OREIQI
Indications thérapey
Ce médicament col
fatigue passagers d
Vous devez vous &
dmélloral\un 0u S| VOUS VOUS Sernws
2, QUELLES SONT LE: SJNEOB;M&IIONS A

PRENDRE VITAMINE C* ?
Si votre médecin vous a informé(e) d'une intolérance A certains sucres
contactez-le avant de prendre ce médicament.
Conlre-indications :
Ne prenez jamais VITAMINE C* :
+» Si vous &tes allergique (hypersensible) a la substance active ou a 'un des
autres composants contenus dans ce médicament,
- 8i vous présentez une insuffisance rénale sévére (défailance grave des
fonctions Ju rein),
« Si vous présentez ou avez présenté des calculs rénaux,
« Sl vous avez des calculs d'oxalate de caicium (hyperoxalurie),
+ Si vous avez moins de 15 ans
Mise en garde spéciales et précautions particuliéres d'emploi :
Adressez-vous 4 votre médecin ou pharmacien avant de prendre VITAMINE C*®
» Ce médicament contient du sodium (composant principal du sel de
cuisinetable) A prendre en compte chez les patients contrdlant leur apport
alimentaire en sodium
- L'utilisation de ce médicament est déconselliée chez les patients présentant
une intolérance au fructose, un syndrome de malabsorption du glucose et du
galactose ou un déficit en sucrasa/isomaltase (maladies héréditaires rares)
* Si votre fatigue s'accroit ou persiste aprés 1 mois de traitement ou si elle
s'accompagne de manifestations inhabituelles, prenez l'avis de votre médecin
ou de votre pharmacien,
+ En raison d'un effet légérement stimulant, il est souhaitable de ne pas
prendre la vitamine C en fin de journée.
« Prendre en comple les apports en vitamines et minéraux issus d'autres
sources, comme les médicaments, les aliments enrichis et les compléments
alimentaires (risque de surdosage).
+ La vitamine C augmente I'absorption du fer par votre organisme. En cas
d'hémochromatose (maladie héréditaire se caractérisant par une surcharge
en fer), adressez-vous & votre médecin car I'utilisation de ce médicament doit
faire I‘ubja’l de précautions strictes.
+ La vitamine C doit étre utilisée avec prudence en cas de déficit en
glucose-6 déshydrogé (maladie héréditaire des globules
s), car des doses élevées en vilamine C (supérieure a 1 gramme par
Jour) favorisent le risque d'apparition d'une anémie hémolytique (destruction
des globules rouges)
+ La vitamine C peul fausser les résullats de certaines analyses biologiques,
notamment de tests de contrdle du glucose sanguin el urinaire, avertissez
votre médecin si des tests sont prévus
Enfants et adolescents : Sans objet
Interactions avec d'autres médicaments ;
Informez votre médecin ou pharmacien si vous prenez, avez récemment pris
ou pourriez prendre tout autre médicament
Ce médicament contient de la vitamine C. D'autres mé nts en

Composition :

Acide ascorbique ....

Excipients a effet notoire : E110, saccharose, sodium.
Boite de 10 comprimés effervescents.

AMM N°:570/18DMP/21/NRQ

Dr Maria MAFTOUH
Pharmacien Responsable

Vole orale

VITAMINE C 19 (%0
wumo:wmmumh

Al I

18000 190929“

= ....1000 mg
1 comprimeé ef‘fervescent

dugloydl gyl yandl e lawny Jad o
Conserver a I'abri de la chaleur et de I'humidité

Ouyes 1B i IS B i useO-pi OB o @
déshydrogenase (enzyma apemﬁqua des giubulss rouges).

Si ces symptdmes apparaissent, consultez immédiatement votre médecin ou
votre pharmacien

Si vous oubliez de prendre VITAMINE C® :

Ne prenez pas de dose double pour compenser le comprimé que vous avez
oublié de prendre

Si vous arrétez de prendre VITAMINE C® : Sans objet.

Si vous avez d'autres questions sur |'utilisation de ce médicament, demandez
plus d'informations & votre médecin ou & votre pharmacien.

4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES EVENTUELS 7

Comme tous les médicaments, ce médicament peut provoquer des effets
indésirables, mais ils ne surviennent pas systématiguement chez tout le
monde

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

uQﬁ;&EﬂI COl

i\ CONSERVER VITAMINE C* ?
Tenir hors de la vue et de la portée des enfants.
N'utiisez pas ce médicament aprés la date de péremption indiquée sur la
boite. La date de péremption fait référence au dernier jour de ce mois.
A conserver a l'abri de la chaleur et de I'humidité
Ne jetez aucun médicament au tout-a-'égout ou avec les ordures ménagéres.
Demandez a votre pharmacien d'éliminer les médicaments que vous n'utilisez
plus. Ces mesures contribueront a proleéuar l'environnement
6. INFORMATIONS.SLLEPLEHENIA
Que contient VITAMINE C* 7
La substance active est
Par unité de prise
Acide ascorbique ........
Pour un comprimé effervescent
Les autres composants du comprimé sont :
Acide citrique anhydre, cyclamate de sodium, bicarbonate de sodium anhydre,
carbonale de sodium, jaune orangé S, huile de vaseline, saccharose,
saccharine sodique, ardme orange poudre.
Qu'est-ce que VITAMINE C®, ot contenu de I'emballage extérieur :
médicament se présente sous la forme de comprimes effervescents.
de 10 comprimés en boite de 1 ou 2 tubes
Nom et adresse de I'EPI titulaire de 'AMM MAROC : Laboraloires
pharmaceutique GALENICA.N 13,G 5 - Z.1. Ouled Saleh - Bouskoura -20180
- Casablanca - Maroc
Nom et adresse du fabricant (quand celui-ci n'est pas titulaire de I'AMM)
: Néant
Ln derniére date & laquelle cette notice a été révisée : Janvier 2020

imp.AJDIR

1000 mg

contiennent. Ne les associez pas afin de ne pas dépasser les doses
maximales conseillées

Interactions avec les aliments el les boissons :

Prendre en compte les apports en vitamines et minéraux, issus des aliments
enrichis et des compléments alimentaires.

Inleractions avec les produits de phytothérapie ou thérapies alternatives :

Sans objet
Utilisation pendant la grossesse el l'allaitement .
Si vous étes enceinte ou que vous allaitez, si vous pensez étre enceinte ou

dii de prescription et de délivrance : Médicament non soumis a
presumhun médicale. L
Informations réservées aux professionnels de santé : Sans objet

LABORATOIRES PHARMACEUTIQUES GALENICA

Z.1. Ouled Saleh - Casablanca - Maroc

NVCAZOVFAD1




RGIC®5 mg

Desloratadine

médicament cal

« Gardez cette notice, vuus pourriez avoir besoin de la ri

« Si vous avez d'autres questions, demandez plus d'info

ou & votre pharmacien.

« Ce médicament vous a été personnellement prescrit.
nnes. I pourrait leur étre nocil, méme si les sigl

identiques aux votres,

« 8| fun des effets Indésirables devient grave ou si

indésirable non mentionné dans cette notice, parlez-en &

pharmacien.

Que contient cette notice :

l.couumcoummw

gie ot mnd- d'emplol :

6. INFORMATIONS SUPPLEMENTAIRES -C

1. QU'EST-CE QUE ERGIC®, comprimé pelliculé ET D

Cla;
Qu'est-ce que ERGH

AMM N° ; 120/20DMP/21/NNPd
phall = o1l = s ) o = Ui lE lpriion

lire notice intiriourn.

dyph dnys 30y JBl b By

ERGIC contient de la deslnralad\ne qui est un antihist
mment agit ERGIC® ?
ERGIC® est un médicament contre I'allergie qui ne vous r« —

Latiorstoires GALENICA - 2| Ouled Sajeh - Casablanca - Maroc

Conserver & une température inférieure 330°C

a controler volre réaction allergique et ses symptomes. ——

Quand ERGIC® doit-il étre utilisé 7

ERGIC® soulage les symptdmes assoclés & Ia rhinite allergique (inflammation nasale
provoquée par une allergie, par exemple, le rhume des foins ou lalrergle aux
acariens) chez les adultes et les adolescents de 12 ans et plus. Ces symptdmes
comprennent les élemuements, le nez qui coule ou qui démange, les dt rmmgeab

| sons du palais, les yaux qui démangent, qui sont rouges ou larmoyanis

ERGIC® est aussi utilisé pour soulager les symptdmes associés a I'urticaire (atteinte
cutanée provoquée par une allergie % Ces symptdmes comprennent les démangeal-
sons et éruptions urticariennes.

Le soulagement de ces symptémes dure toute la journée et vous aide & poursuivre

il

vos activités quotidiennes normales el préserve votre sommeil
Z-RUEI-J-ES_SD.NLLESJNF_QEHAD&i A CONNAITRE AVANT DE PRENDRE

ERGIC, comprimé pelliculé?

Ne prenez Jamais ERGIC® :
Si vous &tes allergique a la desloratadine, ou & I'un des autres composants contenus
dans ce medicament ou a la loratadine.

paftu:uhems d'emploi .

Adr a votre 'iére avant de prendre
ERGIC® : -

- 8i vous présentez une maladie des reins.

- 8l vous avez des antécédents personnels ou familiaux de convulsions

Ne donnez pas ce fnéd;camen! & des enfants de moins de 12 ans.

Il n'y a pas d'interactions connues d ERGIC® avec d'autres médicaments. Informez
votre médecin ou volre pharmacien si vous prenez, avez récemment pris ou pourriez
rendre lout autre médicament.

S .
ERGIC® peut étre pris pendant ou en dehors des repas.
La plus grande prudence est recommandée si vous prenez de l'alcool en méme

temps que votre traitement par ERGIC®.

lmﬁm;anus avec les pr ¢ u thérapies alternatives : Sans objet.
sallo g Nl g Qrossesst d i

Grossesse, allaitement et fertilité :

Si vous &tes enceinte ou que vous allaitez, si vous pensez étre enceinte ou si vous

envisagez une grossesse, demandez conseil & votre médecin ou & votre pharmacien

avant de prendre ce médicament. La prise d'ERGIC® n'est pas recommandée si vous

étes enceinte ou si vous allaitez.

Fertilité : Aucune donnaa n'est disponible sur la fertilité chez I'humain.

e ire des yéhi s machines .
A la dose mcnmrnandés il est peu pmbable que ce mécllcamanl affecte votre
capacité & conduire des véhicules ou a utiliser des machines. Bien que la plupart des
parsonnes ne ressentent pas de somnolence, il est néanmoins recommandé de
tester votre réponse & ce médicament avant d'accomplir des activités exigeant une
vigilance, telles que conduire des véhicules ou utiliser des machines,

Veillez a toujours prendre ce medicament en suivant exactement les indications de
valn; mdéda(cm ou pharmacien. Vérifiez auprés de votre médecin ou pharmacien en
cas de doute.

Posologie .

Adultes et adolescents de 12 ans et plus :

La dose recommandée est d'un comprimé une fois par jour avec de I'eau, au moment
ou en dehors des repas.

Ce mﬁdlcamem est destiné a la voie orale.
Avalez le comprimé en entier.

Concernant la durée du traitement, votre médecin déterminera le type de rhinite
allergique dont vous et déterminera la durée pendant laquelle vous devrez
prendre ERGIC®. Si wvotre rhinite allergique est intermitiente (présence de

tdmes sur une période de moins de 4 jours par semaine ou sur une période
inférieure a 4 semaines), votre médecin vous recommandera ce traitement pour une
durée qui dépendra de ['évaluation des antécédents de votre maladie. Si votre rhinite
allergique est persislante (présence de symptdmes sur une période de 4 jours ou
plus par semaine el pendant plus de 4 semaines), votre médecin peut vous
recommander ce traitement pour une durée plus longue.

T T———

< Shcheresse de la bouche :
= Maux de téte.
Adultes
Depuis la commercialisation de la desloratadine, les effets indésirables suivants ont
élé rapportés :

rés rares : pouvant affecter jusqu'a 1 personne sur 10 000
« Battements du cceur irréguliers ou plus intenses ;
« Eruption cutanée ;
= Réactions allergiques sévéres ;

= Nausées ; + Douleur d'estomac ; +

- Battements du cceur rapides ; + Diarrhées ;

+ Pesanteur d'estomac ; * Vomissements ;
* Insomnie ; « Somnolence ;

= Vertige ; + Convulsions ;

» Hallucinations ; . Dnuleur musculaire ;
= Agitation avec s corporels at 3

= Anomalies du bilan hépatique sanguin ;

» Inflammation du fole.

Fréquence indéterminée : la fréquence de survenue ne peut étre estimée sur la
base des données disponibles.

+ Coloration jaune de Ia peau et/ou des yeux

« Faiblesse inhabituelle

* Augmentation de la sensibilité de ladaslu au soleil,y compris en cas de solell voilé,
ainsi qu'au rayonnement ultraviolet (UV) par exemple aux lampes UV d'un solarium
» Modification du rythme des battements du cosur.

+ Anomalie du comportement

= Agressivité

+ Prise de poids, augmentation de 'appétit

Enfants :

Fréquence indéterminée : la fréquence de survenue ne peut &tre estimée sur la
base des données disponibles

* Modification du rythme des battements du coeur.

* Anomalie du comportement.

* Rythme lent des battements du coeur.

+ Agressivité,

NEGBBSVFAO1

ICE, comprimé pelliculé?

Tenir ce médicament hors de la vue et de la portée des enfants.
N'utilisez pas ce médicament aprés |a date de péremption indiquée sur la bofte et la
plaquette thermoformée aprés EXP La date de péremption fait référence au dernier
jour de ce mois.

conserver & une température ne dépassant pas 30 C°. A conserver dans
l'emballage extérieur d'origine.
Nutilisez pas ce médicament si vous remarquez un changement de I'aspect des
comprimés.
Ne jetez aucun médicament au tout-a-I'égout ou avec les ordures ménagéres.
Demandez a votre pharmacien d'éliminer les médicaments que vous n'utilisez plus.
Ces mesures contribueront a protéger I'environnement.

AIRES :
Que contient ERGIC, comprimé pelliculé 7
- La substance active est :
Par unité de prise
Desloratadine .... 5 mg. Pour un comprimé pelliculé
- Les autres cumposanta du’ mmprlmé sont : Calcium phosphate dibasique,
Cellulose microcristalline PH 102, Amidon de mais prégg\mlnisé‘ Stéarate de
um, Carboxyméthy 1 sodique, Laurylsulfate de sodium, Talc
Le pelliculage du com| anmé contient : Opadry Il white, Carmm d'indigo.
Qu’'est-ce qu'ERGIC* et contenu de I'emballage extérieur
ERGIC® 5 mg comprimés pelliculés est conditionné en plaquenas thermoformées
dans des bunss de 7, 14 et 30 comprimés.
Nom et adresse de I'EP! titulaire de 'AMM MAROC : Laboratoires pharmaceu-
tiques GALENICA.N 13,G 5 - Z.I. Ouled Saleh - Bouskoura -20180 - Casablanca -

aroc

ggm et adresse du fabricant (quand celui-ci n'est pas titulaire de I'AMM) :
ant

La derniére date a laquelle cette notice a été révisée : Octobre 2018

Conditions de prescription et de délivrance : Liste I

LABORATOIRES PHARMACEUTIQUES GALENICA
Casablanca - Maroc
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COMPOSITION :
Phé L R —

::?l:::::mne:m(} Sans Sucre Adu|te

Excipients g.5.p
Excipients & effet notoire :
Granulés sans sucre : Aspartam. [ ] nhllme

Granulés avec sucre ; Saccharose 7.9g. N .
o Etat Grippal
::::E:’l'nAsilu agit en exercant 3 actions pharmacologiques : ® Rhinite A“ergique
- Une action antihistaminique qui permet de rédulre les rhinorrhées et les larmolements st
associés, et qui soppose aux phé diques tels que les é ensalw P m'lil'lophalyngite (

- Une action antalgique antipyrétique permettant une sédation de la fievre et de la ¢
(céphalées, myalgies).

- Une comp en adide ique de

INDICATIONS : ’

- Traitement symptomatique des affections ORL algués : thumes, thinites allergiques, rhii 8 Sa(hets de Gran UIeS
ryngites. -

- Traitement symptomatique des états grippaux

En cas d'affection bactérienne, une antiblothérapie peut étre nécessaire

CONTRE-INDICATIONS : . - . s.'
Ce médicament NE DOIT PAS ETRE UTILISE dans les cas suivants : ,y cl"o
- Hypersensibilité & I'un des constituants.

@ . \
- Insuffisance hépatocellulaire. .
- Risque de glaucome par fermeture de Fangle 7%””7% ‘ Voie Orale
- Adénome prostatique. i

- Enfant de moins de 15 ans.

- Phénylcétonurie pour FEBREX® sans sucre (présence d'aspartam).

- Granulés avec sucre - En raison de la présence du saccharose, ce médicament est contre-i
en cas d'intolérance au fructose, de syndrome de malabsorption du glucose et du galactose,
déficit en sucrase isomaltase.

EN CAS DE DOUTE, NE PAS HESITER A DEMANDER L'AVIS DE VOTRE MEDECIN OU DE V
PHARMACIEN.

MISES EN GARDE ET PRECAUTIONS D'EMPLOI :
En cas de fidvre élevée ou persistante, de survenue de signes de surinfection ou de persistanc
symptdmes au-dela de 5 jours, une réévaluation du traitement doit étre faite

Laboratoires Pharmaceutiques

Mises en garde :
- Le risque de dépendance essentiellement psychique n'apparait que pour des posol
P 5 & celles dées et pour des trai s aul long cours.

- Pour éviter un risque de surdosage, vérifier |absence de paracétamol dans |a composition d'¢
médicaments. Chez I'adulte de plus de 50kq : 1 dose totale de paracétamol ne doit pas ex
4gpar jour.

Précautions d'emploi :

- Labsorption de boissons alcoolisées ou de sédaifs (barbituriques en particulier) qui potentia
leffet sédatif des antihistaminiques est A éviter pendant le traitement.

- Granulés avec SUCTE : tenir compte, dans la ration journaliére, de la teneur en saccharose

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES ET AUTRES INTERACTIONS :

Labsorption de boissons alcoolisées ou de sédatifs est déconseillée pendant le traitement

AFIN D'EVITER D'EVENTUELLES INTERACTIONS ENTRE PLUSIEURS MEDICAMENTS, IL FAUT |
SIGNALER SYSTEMATIQUEMENT TOUT AUTRE TRAITEMENT EN COURS A VOTRE MEDECIN OU

B
A VOTRE PHARMACIEN. 1
|

NEPAS LAISSER A LA PORTEE DES ENFANTS.

A24080 FXT 11
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21, Quartier Burger - Casablanca




