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

Conditions générales : -

- Le cadre réserve a adhérent doit étre dament renseg né

" Le cadre réserve au médecin doit étre renseigné par le praticien lui-méme notamment la nature de la maladie

- La valhidité de |la feulle de soins est limitée a 3 moss a compter de la premiere consultation

- L'entente prealable est exgee pour toute hospitalisation medicale, chirurgicale, soins dentares speciaux
extractions multiples, parodontie orthodontie, protheses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ain
gue pour tous les actes effectués en serie |

- En cas d’acodent, une déclaration précisant les causes et circonstances de ["accident est a joindre a 1a feuille 1:4
s0ins |

Pharmacie : :

. Les vignettes des medicaments doivent etre obligatowrement jontes aux ordonnances |

L]

Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe

Radiologie et Biologie :

. La facture ansi qu'une copre des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel) dowvent etie
jointes a I'ordonnance medicaie pour toute demande de remboursement

. Un pli confidentiel du médecin prescripteur des analyses ou radios peut étre demandé par le médecin conseil e
la mutuelle

Optique :

- L'ordonnance du medecin prescripteur et la facture de I'opticien sont a joindre a la feuiile de soins

Reéeéducation : !

|

. Uentente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exgée avant le début des séances ce|
reéducations

- Pour le remboursement, la facture et le calendrier des seances effectuees sont a joindre a la fewlle de soins

Dentaire :

- En cas de protheses ou de tratement canalaires, I‘accord prealable rensegné sur la feullle de soins s
obligatoire avant le début de traitement

. La facture doit étre jointe a |a feuille de soins pour toute demande de remboursement

-

La radio-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 étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois _ ‘.)

Adresses Mails utiles
o Réclamation contact@mupras.com
O Prise en charge pec@mupras.com
o Adhés:on et changement de statut adhesion@mupras.com
La MUPRAS garantit le respect de la loi n* 09-08 relative a la protection des personnes physiques a Fégard du traitement des donneey
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Cadre réserve au Medecin

Matricule :

(O Acut

Nom & Prénom !}

Pensionneé(e)

Dhs
il

Cachet du médecin :

Date de consultation -
Nom et prénom du malade

Lien de parenté LJ Conjoint UJ enfant

Nature de la maladie : -
En cas d'accident préciser les causes et circonstances

Dans le cas ou la maladie aurat un caractere confidentiel, commungue! les a 'attention du

e la Mutuelle

ensegnements sous pleontidentic

medecin cor

RESSEn SN 4 N S S ——

déclaration. Je déclare

/ZL'?» é/’

J'atteste sur I'honneur I'exactitude des renseignements portés sur la présente
avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des données personnelle
Fait a: g !
Signature de I' adhérent(e)
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Veulllez lire attentivement I ité de cette notice avant de prendre ce
médicament car elle contient des I ntes pour vous. ¢
- Gardez cefte notice. Vous pourriez avoir besoin de la relire
- Si vous avez loute autre question, si vous avez un doute, demandez plus
d'information & votre médecin ou votre pharmacien.
- Ce médicament vous a été personnellement prescrit. Ne le donnez jamais & d'autres
rsonnes. |l pourrail leur &tre nocif, méme si les signes de leur maladie sont
entiques aux votres, R+

En cas de traitement prolongé ru (plus de 2-3 i il est important
da mspeﬂar les contrbles réguliers prévus voﬂo médecin.

La prudence s'impose chez les patients notamment patients
fragiles ou d'un faible poids corporel, susow(ibles de réagir de mamé lus sens!
aux affels de Voltaréne et qui ne devront donc prendre, par mesure de procaution, que

la dose minimale .
Ce médicament contient moins de 1 mmol de sodium (23 mg) par unité posologique,
c'est-h-dire qu'il esl pzalnquamom « axampt de sodium =,

Les

- §i l'un des effets indésirables devient grave ou si vous ramarquaz un effet ir
non mentionné dans cette notice, parlez-en & votre médecin ou & volre pharmacien.

Que contient
1 ouwmvoummoammmm-um ?
2. Quelles informations & connaitre avant dutiliser VOLTARENE ®7

1. Qu'est-ce que VOLTARENE ® et dans quel cas est-il utilisé 7
Salon prescription du médecin.

p contiennent du Foly (oxyéthyléne)-40 de I'huile de

ricin et peuvent anlralner une intolérance gastrique et la diarrthée.
Ne prenez Voltaréne qu'aprés avoir consulté votre médecin, lorsque vous savez que
vous souffrez d'intolérance hydrocarbonée.
Grossesse et allaitement
Grossesse
Si vous étes enceinte ou si vous envisagez une grossesse, Vous ne pouvez prendre
Voltaréne qu'aprés en avoir discuté avec volre médecin. Voltaréne ne doit pas étre pris
pendant le dernier trimestre de la grossesse.
Allaiternent

réne ne doit pas éire pris pendant la période d'allaitement sauf en cas
d'aulorisation explicite par votre médecin.
Effet sur I'aptitude & condulre un vbmcul- ou & utlliser des machines

peut aﬂ-dar las rbactions, I'aptitude & condulire el la cannclm & utiliser

Voltaréne est un antirt non 1 ayant des prop! i
toires el analgésiques. dn oulls ou des machine:
Lutiisation de Voharéne sou Iaaaympnmoude\mﬂammahon wmmsludouhmm

Iaﬂl‘urn an bloquant la
de l'inflammation, de la mfbur ] du In fiévre, Mais il ne peut en éminar les causes.

De plus, lors daﬁpamlm de vertiges, troubles visuels ou d'autres troubles nerveux
cenlraux, vous z lout particuliérement renoncer & conduire un véhicule ou a
utiliser des‘mmlnes el vous devez contacter immédiatement votre médecin.

Vwamo est utilisé sur prescription médicale dans les al , par
les ot cnses de goutte, les élats
douloureux du dos et de la colonne carvicale, les mumunamas des lissus mous, les

inflammations et douleurs aprés une blasaura (p. ex. enlorse, les
inflammations et douleurs apres une intervention chirurgicale (p. ex. orthopédique ou
dentaire), les douleurs et inflammations en gynécologie, les crises de migraine
lémentaire lors de diverses infections
auguan douloureuses, en pamcullar au niveau des oreilles, du nez el de la gorge.

Il ne faut pas employer Voltaréne uniquement pour faire baisser la fidvre.

Si vous souffrez d'une maladie cardiaque ou avez des risques importants de maladie

votre Y réguliers la poursuite du traitement
par Vunurﬁna an particuller si votre trnllemanl dure plus de 4 semaines.

2. Quelles sont les informations & connaitre avant d'utiliser VOLTARENE &?

+ Ne prenez jamais Voltaréne
Si vous étes allergique & I'un de ses composants ou si vous avez déja développé une
détresse respiratoire ou des réactions de la peau de type allergique, par exemple un
gonflement du visage, des lévres, de la langue, du cou etfou des @)dfémltés (signes
dun nngluedémaj aprés la prise d'acide ou d'autres
ou ar qu'on appella anti- ln?lammalulres non stéroidiens;
durant le dernier trimestre de la grossesse; en cas d'ulcéres actifs de I'estomac ou de
lintestin gréle (ulcéres du duodénum), de saignements ou de perforations de
I'estomac ou de lintestin gréle ou encore de plomes lels que dans les selles
ou salles noires; en cas de maladies inflammatoires chroniques de l'intestin (maladie
de Crohn, colite ulcéreuse); en cas de défaillance la fonction hépatique ou rénale; en
cas de diminution sévére du débit cardiaque; lors du traltement des douleurs suivant
une opération de by-pass cardiaque (utilisation de la circulation ext lie). Les
suppositoires ne doivent pas &tre utilisés en cas de rectite (inflammation de I'extrémité
distale de I'intestin) (avec saignements et écoulements).
Si l'une de ces situations s'applique & votre cas, veuillez le signaler & votre médecin et
ne prenez pas Voltaréne. Votre médecin décidera si ce médicament vous convient.
En raison de leur teneur élevée en principe actif, les comprimés & 50 mg et les
supposiloires & 50 ou 100 mg ne conviennent pas aux enfants de moins de 14 ans.
Si vous pensez étre éventuellement lllofglqua demandez consell a votre médecin.
Durant le traitement par Voltaréne, il est possible de voir apparaltre des ulcéres au
niveau de la muqueuse du fractus gastro-intestinal supérieur, rarement des
hémorragies ou, dans des cas (solés, des perforations (gastriques ou intestinales),
Ces complications peuvent survenir n'importe quand durant le traitement, sans aucun
signe d'alarme. Afin de réduire ce risque au maximum, votre médecin vous prescrit la
dose minimale efficace pour la durée de traitement la plus courte possible
Adressez-vous & votre médecin sl vous avez des douleurs gastriques que vous
supposez étre en relation avec la prise du médicament.
Il convient de faire preuve de prudence si vous sou"'raz d'une maladie du cosur ou des

uins dites car!‘ nndﬂmmorvl tension artérielle

élevée non contrbiée, insuft ischémique ou
maladie anérielie périphérique), car le |rsnamsm par Vu\laranl n'est généralemant
pas recommandé.
Il convient de faire prawe de prudence si vous avez subi réecemment une operation
gaslroanlesﬂnals ou qu'une lelle opération est envisagée pmcnmmamsnl

i vous souffrez d'une maladie card laire (voir ci-d ) o des
facteurs de risque importants comme une Ienmcn an.éﬂelle elavae des taux de
graisses sanguines ano élevés (chol ), un diabéte ou si
vous lumez et que votre médecin décide de vous prescrlre Voltalene vous ne devez
Eas dépasser une dose de 100 mg par jour sl votre traltement dure plus de 4 semaines

n général, il est important d'utiliser la dose minimale efficace de Voltaréne permahanl

effet notoire :
Comprimés enrobés : Lactose Monohydrate
3. C utiliser VOLTARENE ®7?
C'est le médecin qui fixe indiv et le mode d'
fonction de lindication, de I'dge et de la gravité des troubles, Veuillez suMa

scrupuleusemant les instructions du médecin. Ne dépassez la dose journaliére
recommandée ou la durée du traltement prescrite par votre médecin.
Si vous unllsa: Voltaréne pendant plus de quelques semaines, vous devez consultar
réguliéres votre n pour vérifier que vous ne souffrez pas d'effels
soeondwras que VOUS N'auriez pas remarqués.
Adultes: la dose journaliére en début de traitement est généralement de 100-150 mg.
Si I'atieinte es! moins grave ou lors de traitement prolongd, 75-100 mg par jour
suffisent la plupart du temps. La dose journaliére est habituellement répartie en 2-3
ses. Ne pas une dose de 150 mg par jour. Pour éviter les
douleurs noctumes et/ou la raideur matinale, on peut aussi mettre 1 suppositoire 4 100
mg pour la nuit ou prendre 2 comprimés enrobés & 25 mg ou 1 comprimé enrobé & 50

mg pendant la journée.
En cas de régles douloureuses commencez par une dose unique de 50-100 mg dés
les premiers symptdmes. Continuez avec 50 mg trois fois par jour au maximum,
gsndanl quelques jours sl nécessaire.

rendre les comprimés enrobés de Voltaréne avec boaucoup de liquide de préférence
avant les repas; elles ne doivent pas étre ou méchées.
En cas de migraine, vous z utiliser les supposnmras Voltaréne, conformément &
Ia nmscrip!inn de votre medecin. En régle générale, I'administration de 1 suppositoire

00 mg dés les premiers signes de la crise migraineuse, est suffisanta

Vous devez enlever la feuille qui entoure le suppositoire et enfoncer ce dernier
profondément dans le rectum (aprés avoir été & la selle). Si la douleur persiste, vous
pouvez appliquer un second suppositoire de 50 mg.
Si vous devaz continuer le traitement les jours suivants, vous ne devrez pas dépasser
une dose maximale de 150 mg par jour (p. ex. 3 suppositoires & 50 mg).
Enfants: il existe des suppositoires et de la solution buvable en gouttes spécialement
destinés aux enfants,
Ne changez pas de votre propre chel le dosage prescrit. Adressez-vous & volre
médecin ou & volre pharmacien si vous estimez que l'efficacité du médicament est trop
faible ou au contraire trop forta.

4. Quels sont les etfets indésirables éventuels ?

La prise ou l'utilisation de Voltaréne peul provoquer les effets secondaires suivants.
Fréquent (conceme 1 A 10 utilisateurs sur 100) : maux de éte, lorpeur, verliges,
nausées, vomissements, diarrhées, maux de venire et d'estomac, flatulences,
diminution de I'appétit, éruption cutanée, acct de liquide, alévation
de la tension arierialle; irritation locale (suppositoires), madllicauons de la fonction
hépatique (par ex. élévation du taux d'enzymes tiques dans le sang)
Occasionnel (conceme 1 a 10 sur 1000), en lier lors de la
d'une dose quotidienne élevée (150 mg) sur une péﬂ'ude prolongée: doul urs
soudaines et oppressives thoracique (signes d'infarctus): dyspnée, difficultés &
resprer en posiion couchée, gonflement des pieds ou des jambes (signes
d'insuffisance cardiaque).

Rare (concerne 1 & 10 utilisateurs sur 10 000): réactions d'hypersensibilité avec
gonfiement du visage, de la bouche, des membres (pouvant aller jusqu’a la chute de
tension el le choc), asthme, somnolence, inflammations el ulcéres du tube digestif,
vomissements de sang, diarthées sanglantes, rectite (suppositoires), troubles de la
fonction hépatique, inflammation du fole, jaunisse (lrés rarement délaillance
hépatique), urticaire et, & une fréquence inconnue, apparition soudaine de douleurs

de soul vos douleurs atiou d'atténuer le gonflement, et le moins
jpour réduire autant que possible vos risques d'effets secondaires cardiovasculaires.

Pour certains médicaments contra la douleur, les inhibiteurs COX2, on a constaté, sous
traitement & doses élevées et/ou & longue durée, une augmentation du risque d'infarctus
du myocarde et d'accident vasculaire oérébral ne sait pas encore si cefte
augmentation de risque conceme aussi Voltaréne. Si vous avez déja souflert d'un
infarctus du myocarde, d'un accident vasculaire cérébral ou d'une thrombose veineuse ou
sl vous présentez des facteurs de risque mmmdu Iulaﬂ&k)ﬂ arm-hellu élsvku du dlabala

snneongulanls: mmen (p ax. metformme) uﬂlMs
pour la traitement du diabéte, exceplé Iinsuline, méthotrexate (lors d'arthrite el de
cancer), ciclosporine ou imus (en cas de transplantation d'organe), triméthoprime
(un médicament utilisé pour le traitement diinfections d-@ voles uﬂnulea)
antibiotiques du groupe des quinolones (mm b
ou voriconazole (un médicamant u!lllsé pour le |rnimment d"

destinés & fluidifier le san

et de réactions allergiques (signes d'un syndrome de Kounis).

Tréds rare (concerne moins d'un utilisal sur 10 000): de la formule

sanguine, saignements inhabituels, épanchements sanguins, problémas psychiques

(y compris insomnie, irritabilité), troubles de la sensibilité, troubles de la mémoire,

crampes, anxiété, tremblements, altération du go(t, troubles ou diminution de la vue,

acouphénes, diminution de I'oule, raideur de nuque, inflammation des vaisseaux, des

fx}umons et du colon, aggravation des hémorroldes (suppositoires), constipation,

nflammation du pancréas, de la muqueuse buccale, de la langue, eczéma,
n 5. ouoaur inflammatoire de la.naay. chule des chaveux. saianameant de

Nom et adresse du Fabricant :

Nﬂvarus Pharma Maroc S.A, 82, Bd Chelchaouni. Q.1 Ain SebAa 20590 Casablanca

—Maroc

Présentations disponible sur le marché

* Voltaréne® 25 mg & 50 mg, Comprimés enrobés. Boltes de 30

. 100 mg, Suppositoires. Bolte de 5 &10

phénytoine (un médicament utilisé pour la 1 des ori ques) ou
ritampicine (antibiotique utilisé pour le traitement d'infections bménenneuJ

Voltaréne peut iﬂenuaf laa 5|gms d'une infection (par ex. les céphalées ou une
ainsi la mise en évidence et le traitement

& laquelle cette notice a été révisée

La derniére date Juin 2020
(EOWB-PSBJGLC-IOSZ-u)
e : Tableau C. Liste II

ba)
convenable de I nlscﬂon Dansoam}s rares cas, de graves réactions allergi (par
ex. une éruption) peuvent survenir chez les palienis trailés par ltaréne ou
alement par d'autres médicaments ant-inflammatoires.  Informez  donc
immédiatement votre médecin si une telle réaction apparalt chez vous,

Infurmatlonl réservées aux pfolullonnﬂa de santé : Voir Résumé des
C du Produit.
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