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

Conditions générales

®  Le cadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné

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

- La validité de ia feuille de soins est limitée & 3 mois 3 compter de la premiére consultation

. L'entente prealable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux
extrac multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédigues ains
que pour tous les actes effectués en série

L

En cas d’accident, une déclaration precisant les causes et circonstances de "accident est a joindre ala feuille d
sOiNs

Pharmacie

8
Les vignettes des medicaments doivent étre ob igatoirement jointes aux ordonnances

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

Radiologie et Biologie :

" a facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du c mpte rendu (sous ph 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 meédecin conseil de
la mutuelle

Optique : |

. i |
L'ordonnance du médecin prescr pteur et la facture de l'opticien sont 3 joindre a la feuille de soins |

Réeéducation

L'entente prealable renseignee par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
re¢ducations

Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soins

Dentaire

- e N Py
En cas de protheses ou de traitement canalaires accord préalable renseigné sur la feuille de soins v‘.é
|
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

Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

L - I

. La déclaration de maladie chronique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les
mois
Adresses Mails utiles
] Réclamation contact@mupras.com
O 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 a la protection des

rersonnes physiques a I'égard du traitement des ¢

a caractére personnel

MUPRAS

¢ MUPRAS

™ maladie

Déclaration de Maladie

Mutuelle de Prévovance N? W19-464481 nNTD |

& d'Actions Sociales T A
de Royal Air Maroe -

U pentaire DOptique UAautres

— adre ré 3 I'adt e) - — — -
i B BADLES |
) Actif () Ppepsionné(e) ] Autre

Nom & prénom: EBMLO K E. T E KA A

Date de naissance S — |
Adieise Hl\\‘ﬁ A0 R o a‘hg OL\?\ LAH AN /"'>L;c_\‘t Cann ZOUNT
. . ‘ T, iR !
Tél L (. )) 2— 3 Lxl:)\irma! nnsfmmengat,ea 2 1 CS l | 2 C: Dh‘.if

Cadre réservé au Médecin Tt

Cachet du médecin

Date de consultation : = )

=i é(sjz"
Nom et prenom du ma[ig_,;‘_.w_..« b ‘-71-\ % ﬁc

[
Lien de parenté \ *\w Luukwemé-/ ‘ (owm%t L) Enfant
Nature de la maladie ‘Jl ak’ <
. \.

| ‘z '
En cas d'accident pre(uf rles came{\:'! ur(dm‘nncu& l
Dans le cas ou la maladie aurdft un ca confidentiel, commuimqpey les renseigrgments sous pi confidentiel 3 lNattention du
medecin contell de la Mutuelle ‘1 ‘i = ' =

"‘\ st " o T

J'atteste sur |'honneur [' SWﬂﬂﬂﬂfﬂf‘m(‘n‘S portés sur la présente déclaration. Je déclare -
avoir pris connaissance de |a clause relative a la protection des données personnelles =
Fait a : b : . Le: / /
Signature de I'adhérent(e) : . e




RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Dates des Natures des I Nombre et Montant détaillé | Cachet et signature
Actes Actes | Ceefficient des Honoraires attestant le Paieme
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“{ENEGUTION DES ORDONNANCES . " 1.
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I — | |
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Z t — B !
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[}
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i e ODF DETERMINATION DU CCEFFICIENT 0
| = | J PROTHESES DENTAIRES MASTICATOIRE
|
| H
|
AUXILIAIRES MEDICAUX
Cachet et signature Datedes | Nombre Montant deétaillé D ] G
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Qu'est-ce que le microbiote intestinal ?

Le microbiote intestinal (auparavant appelé “flore intestinale”)
désigne lensemble des micro-organismes, notamment bactéries et
levures, présents dans Uintestin. On en dénombre pres de 100 000
milliards vivant en équilibre. Il y a dix fois plus de micro-orga-
nismes dans lintestin qu'il 'y a de cellules dans le corps humain.
I est maintenant établi que le microbiote intestinal joue un rile
important dans le maintien d'une bonne santé chez Homme, en
particulier au niveau du tube digestif.

L'equilibre du microbiote intestinal peut étre rompu sous [effet de
divers facteurs, conduisant a une situation de déséquilibre que lon
nomme “dysbiose”. Cette dyshiose peut avoir des conséquences
sur l'équilibre de notre organisme.

Qu'est-ce qu'Alflorex™ ?

Alflorex® est un complément alimentaire contenant Bifidebacterium
infantis, souche 35624, Chaque gélute d'Alflorex™ contient 1 milliard
de bacteries.

En quoi Alflorex® est-il unigue ?

Alflorex® est le seul produit en Europe & contenir la souche 35624, La
souche 35624 a éte isolée a partir du tube digestif de personnes
saines ; elle a été identifiée et co-développée au cours de 15 années de
recherche @ Cork (Irlande), par Alimentary Health Ltd. et APC
Microbiome Institute qui est (un des instituts leaders dans (e monde
pour la santé du tube digestif.

Conseils d'utilisation :

En complément d'un mode de vie sain, prendre 1 gélule d'Alflorex®
chaque jour, pendant 4 semaines. A avaler avec un verre d'eau.

Une période d'adaptation transitoire est normale. Il est recommande de
continuer a le prendre régulierement.

Dose recommandée :

1 gélule par jour.

Ne pas dépasser la dose journaliére recommandée.

Un complément alimentaire ne doit pas se substituer a un mode de vie
sain et 3 une alimentation variée et équilibree.

Tenir hors de la portée des enfants.

H/

Pour garantir des conditions de conservation

optimales de la souche 35624®, un bouchon a éte
\ spécialement mis au point. Pour ouvrir le tube,

rompre la bague de scellage et pousser le bouchon
vers le haut. Veiller a bien refermer le bouchon
aprés utilisation,

alflorex

YSSYS

I

Conservation :/

L

Consommer de f 3 'S 0146 Fem;m
utilisation. |
3 rateur
A lmg?mteur Exelusif
l‘ochﬂupo?.c ?l‘!::orﬁgi‘?nﬁwd v
‘ a.p. ; 12G-Nnun-ur-wllrw
| www.biocodex.ma
P.P.C. 245,00 DH..
| ompléement ahman!a:ra ne: pas ey
1
N
i DAEMEITUSISIDWIZMCA WAV °
A consommer d
préférence avanfffin -
L
o\ 29485/02
- P,
médecin.,

Puis-je prendre Alflorex® en méme temps que d'autres
compléments alimentaires ou médicaments ?

IUn'y a aucune interaction connue a ce jour avec d'autres compléments
alimentaires ou médicaments. Toutefois, [a souche 35624® est une
bactérie ; a ce titre, elle peut 8tre inactivée par un traitement
antibiotique.

Si vous souffrez d'une maladie grave ou chronique, si vous vous
demandez si Alflorex™ est bon pour vous, si vous avez la moindre
question sur l'utilisation d'Alflorex® avec vos traitements médicamen-
teu, demandez Uavis de votre médecin ou de votre pharmacien avant
de prendre Alflorex™.

Pour plus d'information :

BIOCODEX - 7 avenue Gallieni - 94250 Gentilly - France
Tél -+ 331412430 00.

Alflorex™, 35624® et PrecisionBiotics™ sont des marques déposées de
PrecisionBiotics LTD, une société du Groupe Alimentary Health, tous
droits réservés.

e @57 | T
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lmodlum €2 mg -

lopéramide
Qélule -

veuillez lire attentivement I'Intégralité de cette

‘hotice avant de prendre ce médicament. ___

.» Cardez catte notlce vous pourriez avoir bescin dz 1a Talire.

i- S$i vous avez foute autre Guestion; si vous avez un doute,
demandez plus d'informations 4 votre medecin ou a

i votre pharmacien.

donnez Jamals 3 quelqurun d'autre, méme en cas de
symptames identiques, cela pourrait lul &e nocif.
w i l'un das effets indésirables davient grave ou sl vous
remarguez un effet Indésirable non mentionné dans cette
notice* pariez-en & votre médedn oli & votre pharmaclen,

v Ce médicament vaus a &te perscnnehement prescnt Nete |

1 . .

Dans cettbnotica:
- QU-EST CE QUE IMODILM 2 mg; adule ET DANS QUELS CAs =

« ESTILUTILSE?
2 QUELLES SONT LES INFORMATIONS A ! CDNNNTRE AVANT DE
PRENDRE (MODIUM 2 g, gélule 77 s
3, COMMENT PRENDRE IMODIUM 2 mg, geluie 7
4. QUELS SONT LES EFTETS INDESIRABLES EVENTUELS 7
. COMMENT CONSERVER IMODIUM 2 g, gélule ?
E INFORMATIONS SUPPLEMENTAIRES ~
1: QU'EST-CE QUE IMODIUM 2 mg, géiule ET DANS QUELS
» CAS EST-IL UTILISE ?
classe phamacuthémpeuthue
ANTE-DIARRHEIQUE =%, s &5
Indications thérapeuthues
Ce meédicament est indigué dans le traitement. symptornatique
des diarrhées aiguds et chroniques de I'adulte et de 'enfant
deplusde8ans.
Le trajtement ne dispense pas de mesures digtétiques et
d'una réhydratation si elle est nécessaire.
2, QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT
DE PRENDRE IMODIUM 2 mg, g¢lule ?
Liste dés Informations nécessalres avantla ;mse du
médicament -
§l votre médecin vous 3 infonné(al d'une lntolérance a
certalns sucres, contactez-le avant deprendrece, |, 7, .,
médicament. -
contre-indicatlons
e prenez Jamals IMODIUM 2 mg, gélule:
H sivous étes 3llergique thypersensiblel au lopéramide cu a
! 'un des autres composants eontenus dans IMOEIUM 2 mg,
agglule,
= en A desang dans les selles et/ou de fidvre importante,
o encas de rrizladle chronlque de l'Intestin et du cblon,
«notamment au cours des poussées alguds de rectocolite
hémoragloue. :
o chezl enfant de molns de E ans

L e

o

[

EN CAS DE DOUTE, vQUS T2 ’“\_t TRLAVIS DE VOTRE
MEDECIN OUCF -G GeM!
Préea ’;‘\2\0“\““ spéciales -
Elule :
/3%
LT ;
- e édecin dans
3% \\\\\\ \\\\\\\\\ JL -
2=
(13 .cwe ‘de vomissemeant,
LY .4=I'IOE de sang ou de glaires dans les selles,

» &N . e SOif Intense, de sensation de langue séche. En
effet: ces sianes montrént un début de déshydratation, c'est
a dire de perte importante de liquide due & la diarrhée. Votre
.médedn jugera alors de 1a nécessité de prescrire une
rEhvdmztcn qui murra se’ f—alre par voie orale ou par vole
“Intravelreuse, - *

Précautions d'emplol, !

« Ce médicament ne doit pas étre utllisé torsqu une |nh|b|tton
du translt intestinal doit Atre dvitee,

« Ce médicament ne dolt pas 8tre utillsé en cas de diarrhée
survenant au cours d'un traitement antiblotique {risque de
colite pseudo-membraneusel.

« L'adminlstration de ce médicament doit &tre interrompue en
tas de constipation ou de distension abdominale.

«,En cas dlinsuffisance hépatique, prévenir votre médecin; une
survelllance meédicale étrolte peut s'avérer néacessalre en cas
de traitement par ce médicament.

» Ce traitement est un complément des régles digtétiques :

- g_mnmta:ez par des bolssons abondantes, seléegou
sucrées, 3fin de'compenser les pertes de liguide duesala
diarchée{la ration quoﬁdienne moyenne en eau de Fadulte
-est de 2 lires),s >
- glimenter le temps de la diarrhée :

« en excluant certains apports et parhcul'érernent les” -
. crudités, les fruits, les legumes verts; les plats éplods, ainsi+
que fes allments ou bolssons glacés.

» en priviléglant les viandes grillées, e riz.

L'utilisztion de ce médicament est déconsefliée chez les’

patients présentant ung intolérance au galactose, un défidt en

lactase de Lapp ou un.gyndrome de malabsorption du glucose
ou tu galactose (mialadies heréditaires raréd).

Interactions avec d'autres médicaments

Prise ou utillsation d'autres médicaments

5{ vous prenez ou avez pris récemment un autre medlmment,

y &6mpris un médicament ‘cbtent sans ordonnance, parlez-en

4 votre midadin ou 3 votre pharmacien.

utllisation pendant la grossesse et I'altaitement

Grossesse et allaltement

Ce médicament ne sera utilisé pendant (3 grossesse que sur

1es conseiis de votre médecin. Si vous découvrez quevous

&tes enceinta pendant le tralternznt, consultez votre médedin

car lui seul peut juger & la néoessité de le poursuivre,

L'allaitement demeure possible en cas de traiternent bref par

cg medicament.

MBRIMEPEL M28517-0% 06/16 240x145)
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smecta Sg

Diosmectite-

* poudre pour suspension buvable en sachet

Veiilléz” life~ attentivémant cettéd notice
avant“dd :prendra* ce - médicament)-Ella
contient des;informationé.‘imporlanlss
pour,votre traitement., _ .~
S vous avez d autres questmns. sn Vol Bvez
‘Un’ doute; demandez- plus “d'informatior’s &
vatre m&tecin ol & votre pHarmacien. ;
» .Gardez cefte notice, .vous pourriez avoir-
besoln de [a relire.
*Slvousavez besom de plus dinfofmations at
de ““*conseils;” * adressez-vous A  votre
pharmadien. =« ., . .F a2 agedth, Y
12,51 les symptémes g'aggravent ou persiszent. |
consultez un médecm
- vous remarguez des effets xndéstrablas‘
“non mantionnés dans dette notice; ouTsivous™
Jqessantez un des effets mentionnés comme!
étant . greve, veullez en mformer volre médecin,
ou votre pharmacien. i

‘Dans cette notice : e i wh el
1. Qu'est-ce que SMECTA. poudre pour 'susper'lslgn
buvable eri sachet &t dans quels cas est-il utiisé 7
2. Quelles sont les informations &'connaitre avant de
prendre SMECTA, poudre pour suspension buvable
en sache: T

3. " Comment' prendre -+ SMECTA -poudrs» pour
suspension buvable en sachet ?

4, Quels sont. les effets indésirables éveniuals 7 |

5, Commem conserver “SMECTA, “potidre “polr
siispension buvabls en sachet ?

6. Informations supplémentaires.

1. QUEST-CE QUE SMECTA, poudre pour
suspension buvable en sachet ET DANS QUELS
CASESTILUTILISE? - . -° .
AUTRES ADSORBANTS INTESTINAUX VT e
(A Apparel di geshi et fétabolisme). .
Ce “médicament 'est ndiqué dans ‘le, traitement
symplomatique en cas de ; * Dianhés algud chez
FPenfant et | le neourisson,_en complément de, la
réhydratatlon arale, “et’ chez I'adutte ;* Diarhée
chromque {de longue durde) ; » Dolllews ides A dos

ma!adles d‘gest:ves affectant I'cesophage, I estomnac,

atfou I m‘tastln Je o

2 QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE
AVANT DE PRENDRE SMECTA, poudra pour suspension
birvable er Tehad O

Sivotem— ¥ 5 sy EG_—-—‘—‘- otfmnce 4 cénains
:lfr:sr;ar E : SAI C-H‘ Ehrqsag.’iﬂ 'Tl?;nﬁens]on
o, %:‘ PPV :52047 pmposante do
8 med = Inforaatt
o //mmmw/mmm ip: S

Ce. médicament, contient deuxzsu:,m.._ !uoosa et- le
saccharose)., Son utiisation est déconsei!léa che_z les patients
présentam une Jntoférance au fructose, 'un syndrome de
malzhsarption du ‘glucose ot du galactose ou'un déficit en

-sucrasefisomaltass (maladies héréditaines rares).

Ce rnéchcamem doit étre utiisé avec précaution en cas

d'éntécédent da constifiation sévére. * * -

‘i les troutles ne disparaissent pas en 7 jOurS, consultervntre

MEJBGIN, 1 e, v omye ldey "2,
Si les, douleurs sonf assqclées, a une ﬁé\ma ou & des
vomtssements ‘tonstitez Immadiatement Votre' médecin,
‘Chez V'enfant et ko nourrissbin, 16 fraltement da la diarhée aigus
dott s'effectuer en associgtion aves Madministration précoce
d'un soluté da réhydrata'uon orale (SRO) afin d'éviter la
déshydratation. =
Ca traitement-est un oomplémem des régles distétiques 1 '
\» 5@ réhydrater, per~des holssons sbondantes, salées ou
suc:ées afin de compenser les pertes de [Guide dues a la
'diarhée (a ration Guotidienne moyenne en eau de 'adutte est
de 2 litres), » s'alimenter le.temps dea. diarhée, en excluant
certains gpports et particulizrement les crudités, les fruits, les
Iégumes verts, les plats éptoés alnst' que Ies aliments ou
'boissons glacés, » en prividgiant les viandes grilldes, fe riz.
Prise.ou utilisation d'autres médicaments :
Pour éviter da. dlmlnuar I'efficacitd d'un autre traitement, il
convient d'éspdcder 'l prise de SMECTA de towl aulre
‘médicament.+ Veuillez. Indiquer & *voire -médecin ot 4 votre
pharmacien st VOUS prenez ou avez pris récemment un autre
médmment. mame s ll 8 agit dun méd‘lcamen‘l obtenu sans
‘ordonnance. = .
Grossesse ot allaitement
Ce A g sera utlis pendant 1a grossesse qua sur

Jas condeits do votr médecin,

Si ‘volis découvrez “qiie VouS Btes enceinte pendant le

Jraiterient, consiitez votre'médecin car lui seul peut juger.de

la nécessité de 'o poursuivre,
Informez votre médecin sl vous alaitez.
Demandaz -coriseil &' votre médecin ou & votre pharmaclen

*avant de prendre tout médicament...

Conduite do véhlcules et utrhsation de machines
ALicuna’ éhuge sur l'aplitude & conduire des véhlcules eta
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TOP'FORCE est un complément alimentaire a base de plantes traditionnellement utilisées pour leur effet
reconnu,

PROPRIETES :

Propriétés médicinales des composants:
GINSENG rouge racine :

 Aide a lutter contre le stress

v Améliore la fonction cérébrale

¥ Favorise la concentration

* Traite la dysfonction sexuelle

« Améliore la fonction pulmonaire

* Abaisse la glycémie

¥ Contribue au bon fonctionnement du systeme immunitaire
+ Soulage les symptomes de la ménopause

GUARANA graine
Le guarana posséde de puissants effets énergétiques, revitalisants pour booster les reflexes mentaux et
physigues.

Le guarana est donc un stimulant sain hyperpuissant, bien connu pour ses effets sur I'augmentation de la
vigilance, la concentration intellectuelle, 'augmentation de la force physique et la baisse rapide de la fatigue.

ACEROLA FRUIT

Les avantages uniques de I'Acérola pour la santé comprennent sa capacité a augmenter la circulation et a
stimuler le systéme immunitaire

Utilisations :

TOP’FORCE est congu pour étre un tonique général qui contribue a activer les performances globales.
TOP'FORCE est un excellent stimulant naturel qui aide a retrouver, dynamisme et vitalité.



IPP&

20 mg Gélules

meprazole
Boites de 7, 14, 28 et 56 gélules
Veuillez lire attentivement 'intégralité de
celte notice avant de rendre ce
medicament car elle contient des

informations importantes poOUr vous.
Gardez cette notice, vous pourriez avoir
besoin de la relire.
Si vous avez toute autre question, si vous
avez un doute, demandez plus d'informa-
tions & votre médecin ou a votre
Ehan'naclan
@ médicament vous a été personnellement
prescrit. Ne le donnez jamais 3 quelgu'un
d'autre, méme en cas de symptomes
identiques, cela pourrait lui étre nocif.
Si I'un des offets indésirables devient grave
ou si vous remarquez un effet indésirable
non mentionné dans cette notice, pariez-en
@ votre médecin ou  votre pharmacien,

Que contient cette notice ?

1. Qu'est ce que IPP* et dans quel cas est-il
tgiuése ?

IPP¥ est un inhibiteur spécifique de la pompe &
prolons H+/K+ ATPase de la cellule pariatale

astrique. Il diminue la sécrétion dacide dans
estomac, quelque soit la nature de la
stimulation

IPP® 20 mg gélules est indiqué dans

Adultes :

+  Traitement des ulcéres gastriques et
duodénaux

* Prévention des récidives d'ulcéres gastriques et
duodénaux
= En association a des anlibiotiques appropriés,
eradication de Helicobacter pylori dans (a maladie
ulcéreuse ?astmducowlale

v

+Traitement des ulcéres gastriques et duodénaux
associés a la

stéroidiens (AIN
+ Prévention des ulcéres astriques et
duodénaux associés & la prise d'anti-
loires non stéroidiens (AINS) chez les patients a
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Péridys 10 mg

Ce médicament fait 'objet d'une surveillasce suppléméniaire
qui permettra identification rapide de nouvelles informations
relatives @ ta sacurité. Vous pouvez y contribuer en signalant
tout effet indésirable que vous observez. Voir en fin de
rubrique 4 comment déclarer les affets indésirables

Veuillez lire attentivement I'intégralité de cette notice
avant de prendre ce

+ Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de la relire
» 5i vous avez toute autre question, si vous avez un doute,
demandez pius d'information & votre médecin ou a votre
pharmacien * Ce médicament vous a été persannallement
prescrit. Ne le donnez jamais & quelqu'un d'autre, méme en
cas de sympldmes identiquas, cela pourrail lul 8tre nocil. ©
5i l'un des eflels indésirables devient grave ou si vous
remarquez un effel indésirable non mentionné dans cetta

notice, parlaz-en a votre médecin ou a votre phamacien

1. QU'EST-CE QUE PERIDYS 10 mg, comprimé pelliculé ET
DANS QUELS CAS EST-IL UTILISE ?

Ce médicament contient de la dompéndone, substance
appartenant 4 la famille des antagonistes de la dopamine. Il
agit sur la motricité intestinale

Ce médicament est utilisé chez I'adulte et chez 'adolescent a
partir de 12 ans el de 35 kg pour trafter les nausées et les
vomissemaents

2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE
AVANT DE PRENDRE PERIDYS 10 mg, comprimé pelliculé ?
Si votre médacin vous a informé(e) d'una intolérance a cenains
sucres, contactez-le avani de prendre ce meédicament

Ne prenez jamais PERIDYS 10 mg, comprimé pelliculé : =
vous avez une allergle connue & la dompéridone ou & l'un des
autres composants de ce médicament ; ® si vous soulfrez d'une
prolactinome (maladie de la glande hypophysaire) ; * si vous
avez des saignements de I'estomac ou de l'intestin, obstruction
mécanique ou perforation digestive * s vous soultrez
d'occlusion intestinale, en raison de la présence d'huile de ricin ;|
= ai vous souffrez d'une maladie modérée ou sévére du foie ; » i
vatre ECG (électrocardiogramme) monire un probléme cardiaque
appelé “allongernant de l'intervalle QT corrigd” , = si vous avez ou
avaz ey un probléme qui fait que votre coeur ne peut pas pomper
le sang dans I'ensemble de volre corps auss! bien qu'il le devrait
(affection appeiée insuffisance cardiague) , * sl vous avez un
probléme qui entraine une diminution du taux de potassium ou de
magnésium ou une augmentation du laux de potassium dans
volre sang : ¢ si vous prenez certains médicaments (voir “Aulres
médicaments et PERIDYS 10 mg, comprimé pelliculé®).

EN CAS DE DOUTE, IL EST INDISPENSABLE DE DEMANDER
L'AVIS DE VOTRE MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN
Précautions d'emplol : mises en

L'utiisation de ce meédicament es! déconseillée chez les
patients présentant une intolérance au galactose, un déficit en
lactase de Lapp ou un syndrome de malabsorption du glucose
ou du galactose (maladies héréditares rares)

Ce médicament contient de I'huile de nicin et peut provoquer
des troubles digestifs (effet laxatif léger, diarrhée).
Adressez-vous & votre médecin avant de prendre PERIDYS 10
mg. comprimé pelliculé : * si vous soutfrez de problémes au
foie (défaillance des fonctions du foie ou insuffisance
hépatique) (voir “ Ne prenez jamais PERIDYS 10 mg, compnmeé

pellicuié”) ; » si vous soutfrez de problémes aux reins (défaillance
des fonctions du rein ou insuffisance rénale). Vous devez
demander conseil & votre médecin en cas de trallement prolongé
car vous devrez peut-re prendra une doss v-pun.‘- S
ce médicament - @
a vous examind o " ¢
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Interactions avec d'

Pendant le traiteme
conlactez votre médea
troubles du rythme c
difficultés & respirer, u
gompenm devra alq
Ne prenez jamais PEI
prenez des médicamen) e LG
(dues & des champignotwy s qUE d88 ARTlongiques azolés, en
particulier le kéloconazole oral, le fluconazole ou le voriconazole -
= des infections bactériennes, en particulier 'érythromycine, la
clarithromycine, [a télithromycine, la moxifioxacine, la pentamidine
(ce sonl des antibioliques) ; * des problémas cardiagques ou une
hypertension artérielle (par exemple I'armiodarone, la dronédarone,
la quinidine, la disopyramide, le dofétilide, le sotalol, le diltiazem, le
vérapamil) ; = une psychose (par exemple I'halopéridol, le
pimozide, le sertindole) ; ® une dépression (par exemple la
citalopram, l'escitalopram) ; » des troubles gastro-intestinaux (par
exemple le cisapride, le dolasetron, le prucalopride) ; = une allergie
(par exemple la réquitazine, la mizolastine) ; » le paludisme (en
particulier I'halofantrine) ; = le VIH/SIDA (les inhibiteurs de
protéase) ; * un cancer (par exemple le torémiféne, le vandétanib,
la vincamine)
Prévenez volre médecin ou volra pharmacien si vous prenez des
médicaments pour Irailer une infection, des problémes cardiaques
ou le VIH/SIDA
Il est important de demander & votre médecin ou votre pharmacien
si PERIDYS est sOr pour vous lorsque vous prenez dautres
médicaments, y compris des médicaments délivrés sans
ordonnance.
Utilisation pendant la g
Gi : I est préfé
pendant |a grossesse.
Si ce medicament vous es! prescrit au cours de la grossesse,
raspectez la posologie et la durée du traitement établias par votre
médecin
Si vous découvrez que vous étes enceinte pendant e traitement,
consuitez volre médecin car lul seul peut juger de la nécessité de
le poursuivrg,

s

etl
de na pas utiliser ce médicament




@ Irbesar’sun

*  150mg et 300mg

Comprimés pelliculés en boites de 14 et 28
Irbésartan

Veuillez lire attentivement lintégralité de cetle notice avant de prendre ce
médicament.

Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de larelire.

Si vous avez toule autre question, si vous avez un doule, demandez plus
d'informations a votre médecin ou & volre pharmacien.

Ce médicament vous a été personnellement prescrit. Ne le donnez jamais a
quelqu'un d'autre, méme en cas de symptdmes identiques, cela pourrait lui
étre nocif.

Si I'un des effets indésirables devient grave ou si vous remarquez un effet
indésirable non mentionné dans cetle notice, parlez-en a votre médecin ou

avotre pharmacien.

1. COMPOSITION DU MEDICAMENT

Irbesar® Sun 150mg

Principe actif: Irbésartan 150mg

Excipients: lactose monohydrate, cellulose microcrystalline, croscarmellose
sodique, hydroxypropyl methyl cellulose, silice colloidale anhydre, stéarate
de magnésium, Opadry |l blanc OY-LS-28900.
Excipient a effet notoire : Lactose

Irbesar” Sun 300mg

Principe actif: irbésartan 300mg

Excipients: lactose monohydrate, cellulose microcristalline, croscarmeliose
sodique, hydroxypropyl methyl cellulose, silice colloidale anhydre, stéarate
de magnésium, Opadry |l blanc OY-LS-28900.
Excipient a effet notoire : Lactose

2. CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE

Irbesar® Sun appartient & un groupe de médicaments connus sous le nom
d'antagonistes des récepleurs de l'angiotensine-|l.

L'angiotensine-ll est une substance formée par l'organisme qui se lie aux
récepteurs des vaisseaux sanguins, ce qui entraine leur constriction. Il en
résulte une élévation de la pression artérielle,

Ibesar® Sun empéche la liaison de l'angiotensine-1l & ces récepteurs et
provoque ainsi un relach it des vai guins et une baisse de la
pression arténielie.

Irbesar® Sun ralentit la dégradation du fonctionnement des reins chez les

p ts ayant une p arténelle élevée et un diabéte de type 2.

3. INDICATIONS THERAPEUTIQUES

Irbesar” Sun est ulilisé chez 'adulte :

= pourtralter 'hypertension artérielle essentielle (&lévation de la pression
artériells)

* |l est également indiqué dans le traitement de I'atteinte rénale chez les
patients adultes hypertendus diabétiques de type 2, dans le cadre de la
prise en charge par un médicament antihypertenseur.

4. POSOLOGIE, MODE ET/OU VOIE(S) D'ADMINISTRATION,
FREQUENCE D'ADMINISTRATION ET DUREE DU TRAITEMENT

Veillez 3 toujours prendre ce meédicament en suivant exactement les

indications de votre médecin. Vérifiez auprés de volre médecin en cas de

doute.

Mode d'administration

Irbesar® Sun se prend par voie orale. Avalez les comprimés avec une

quantité suffisante de liquide (ex un verre d'eau), Vous pouvez prendre

Irbesar® Sun au cours ou en dehors des repas. Vous devez essayer de

prendre votre dose quatidienne approximativement a la méme heure chaque

jour. ll estimportant que vous continuiez de prendre Irbesar” Sun jusqu'a avis

contraire de votre médecin.

Chez les patients ayant une pression artérielle élevée

La dose habituelle est de 150 mg une seule fois par jour. La dose peut étre

ultérieurement augmentée jusqu'a 300 mg en une prise par jour en fonction de

la réponse sur la pression artérielle

Chez les patients ayant une pression artérielle élevée et un diabéte de

type 2 avec m&nu r‘ﬂah
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Excipient a effet notoire : Lactose. Irbesar” Sun contient du lactose. Sivotre
docteur vous a déja dit que vous présentiez une intolérance a certains sucres
(ex lactose), vous devez contacter votre médecin avant de prendre ce
médicamenl.

8.  INTERACTIONS

Autres médicaments et Irbesar” Sun

Informez votre médecin ou pharmacien si vous prenez, avez réecemment pris
0u pourriez prendre lout autre médicament.

Votre médecin pourrait avoir besoin de modifier la dose de vos médicaments
et/ou prendre d'autres précautions :

Si vous prenez un inhibiteur de 'enzyme de conversion ou de ['afiskiren (voir
aussi les informations dans les rubriques « Ne prenez jamais Irbesar” Suns et
« Avertissements et précautions »)

Vous pouvez étre amené & effectuer des contrles sanguins si vous
prenez:

= une supplémentation en potassium,

» desselsde régime a base de potassium,

e desmédicaments d'épargne polassique (lels que certains diuréliques),

« des médicaments contenant du lithium.

Si vous prenez des médicaments antidouleur appelés ant-inflammaloires
non stéroidiens, les effets de rbésartan peuvent étre diminués.

Irbesar” Sun avec des aliments et boissons
Irbesar” Sun peut étre pris au cours ou en dehors des repas.

9. UTILISATION EN CAS DE GROSSESSE ET D'ALLAITEMENT
Grossesse

Vous devez informer votre médecin si vous étes enceinte ou si vous pensez
pouvoir étre enceinte. Volre médecin vous recommandera normalement
d'améter de prendre Irbesar” Sun avanl gue vous ne soyez enceinte ou dés
que vous apprenez que vous étes enceinte et vous conseillera de prendre un
autre médicament 3 la place dirbesar® Sun. Irbesar® Sun n'es! pas
recommandé en début de grossesse el ne doit pas étre pris aprés plus de 3
mois de grossesse car il est de nuire gi 1t 3 votre bébé s'il
estutilisé aprés le 3™ mois de grossesse.

Allaitement

Informez votre médecin si vous allaitez ou si vous étes sur le point d'allaiter,
Irbesar” Sun est déconseillé chez les femmes qui allaitent, votre médecin
vous prescrira normalement un autre traitement si vous souhaitez allaiter, en
particulier si votre enfant est un nouveau-né ou un prématuré

10. LES EFFETS POSSIBLES DU TRAITEMENT SUR LA CAPACITE A
CONDUIRE UN VEHICULE OU A UTILISER CERTAINES
MACHINES



TITANOREINE®

Suppositoires — Boite de
Carragh®nates / Oxyde e =

Veuillez lire attentivement l'intégralité de cette

« Gardez cette notice, vous pourriez avoir best

« Si vous avez toute autre question, si vous avt
d'informations & votre médecin ou a votre phan
+ Ce médicament vous a été personnellement pn
d'autre, méme en cas de symptomaes identiques, .
« Si l'un des effets indésirables devient grave ou _owiarquez un effet in”
non mentionné dans cette notice, parlez-en a votre médecin ou

COMPOSITION DU MEDICAMENT : toire: s

Carraghénates ... A ™e DS‘

Oxyde de zinc ....

Dioxyde de titane .. .

Excipients : Talc, Glycérides semi - synthétiques ...

TYPE D'ACTIVITES

TITANOREINE est une préparation destinée au traitement sy s NEMorroides

et de leurs complications.

Son action est due 4 I'association d'un mucilage extrait d'une algue marine et de topiques

muco-protecteurs.

Le pouvoir couvrant du mucilage permet un meilleur contact des autres composants sur la

muqueuse ano-rectale. De ce fait, TITANOREINE facilite I'évacuation des selles, réduit

linflammation et la douleur.

INDICATIONS THERAPEUTIQUES

- Hémorroides et leurs complications inflammatoires et douloureuses ; procidence
hémorroidaire, anite congestive, papillite, fissure anale, hémorroides intemes.

- Soins post-opératoires apreés les interventions ano-rectales.

POSOLOGIE

Se conformer & la prescription médicale.

Habituellement 1 & 2 suppositoires par jour, de préférence aprés une selle,

Voire rectale

W

Tirez sur
les languettes
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TITANOREINE®

Buppasitoirest— Bolte de '
Carraghénates / Oxyde de Zinc/Diox)

Veuillez lire attentivernent I'intégralité de cette notice avan’
= Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de la rel
= Si vous avez {pute autre question, si vous avez un doute
d'informations & votre médecin ou & votre pharmacien.

» Ce médicament vous a été personnellement prescrit. Ne
d'autre, méme en cas de symptomes identiques, cela pourrait 1ul &tre n
* Si 'un des effets indésirabies devient grave ou si vous remarquez un aﬁat indésirable
non mentionné dans cette notice, parlez-en & votre médecin o 4 votre pharmacien.

COMPOSITION DU MEDICAMENT : Titanorefme—— =
Carraghénates ... 12 Su itoi

Oxyde de zinc . g . pposioines
Dioxyde de titane

Excipients : Talc, Glycérides semi - synthétiques ..........

TYPE D'ACTIVITES

TITANOREINE est une préparation destinée au traitem 6 11180007080

et de leurs complications.

Son action est due 3 I'association d'un mucilage extrait d'une algue marine et de topiques
muco-protecteurs.

Le pouvoir couvrant du mucilage permet un meilleur contact des autres composants sur la
muqueuse ano-rectale. De ce fait, TITANOREINE facilite 'évacuation des selles, réduit
linflammation et la douleur.

INDICATIONS THERAPEUTIQUES

- Hémorroides et leurs corplications inflammaloires et douloureuses ; procidence
hémorroidaire, anite cong . papillite, fissure anale, hémorroides internes.

- Soins post-opératoires apres les interventions ano-rectales.

POSOLOGIE

Se conformer 4 la prescription médicale.

Habituellement 1 & 2 suppositoires par jour, de préférence aprés une selle.

Voire rectale
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TITANOREINE®

Buppasitoirest— Bolte de '
Carraghénates / Oxyde de Zinc/Diox)

Veuillez lire attentivernent I'intégralité de cette notice avan’
= Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de la rel
= Si vous avez {pute autre question, si vous avez un doute
d'informations & votre médecin ou & votre pharmacien.

» Ce médicament vous a été personnellement prescrit. Ne
d'autre, méme en cas de symptomes identiques, cela pourrait 1ul &tre n
* Si 'un des effets indésirabies devient grave ou si vous remarquez un aﬁat indésirable
non mentionné dans cette notice, parlez-en & votre médecin o 4 votre pharmacien.

COMPOSITION DU MEDICAMENT : Titanorefme—— =
Carraghénates ... 12 Su itoi

Oxyde de zinc . g . pposioines
Dioxyde de titane

Excipients : Talc, Glycérides semi - synthétiques ..........

TYPE D'ACTIVITES

TITANOREINE est une préparation destinée au traitem 6 11180007080

et de leurs complications.

Son action est due 3 I'association d'un mucilage extrait d'une algue marine et de topiques
muco-protecteurs.

Le pouvoir couvrant du mucilage permet un meilleur contact des autres composants sur la
muqueuse ano-rectale. De ce fait, TITANOREINE facilite 'évacuation des selles, réduit
linflammation et la douleur.

INDICATIONS THERAPEUTIQUES

- Hémorroides et leurs corplications inflammaloires et douloureuses ; procidence
hémorroidaire, anite cong . papillite, fissure anale, hémorroides internes.

- Soins post-opératoires apres les interventions ano-rectales.

POSOLOGIE

Se conformer 4 la prescription médicale.

Habituellement 1 & 2 suppositoires par jour, de préférence aprés une selle.

Voire rectale
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LLABOGAMMA

&t ) Laboratoire Général Analyses Médicales Médico-légales Alimentaires
Biologie moléculaire. Centre de fertilité. Marqueurs tumoraux. Hormonologie. Toxicologie

Dr T BENCHEKROUN.A

RN IF

Casablanca le dimanche 15 décem’br%ame ERROUKH FATIMA

FACTUREN® 375610
Analyses :
Numération formule sanguine + PLQ B 80 i
Glycémie (& jelin) sseemmmmee e B 30
Créatinine -------- U B 30
Gamma -G.T. B 50
Transaminases OT =-==-mmeccemmmeeee B 50
Transaminases PT -=----- B 50
Hémoglobine glycosylée B 100
Protéine C réactive -- e - B 100
Ferritine Architect ---- - S — B 250 | Total : B 740
Préléevements :
Sang e -- —, Pec [ 1,5 |
L TOTAL DOSSIER l 1 001,60 DH

Arrétée la présente facture a la somme de :

Mille Un Dirhams et Soixante Centimes

De Garde 24h/24 - 7j/7 ( Préléevement a Domicile )
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C E S BIOCHIMIE - IMMUNO - TRANSFUSION - MICROBIOLOGIE - MARQUEURS TUMORAUX
ANCIEN RESPONSABLE DU SERVICE D'EPIDEMIOLOGIE A L'INSTITUT PASTEUR MAROC
CENTRE DE FERTILITE , BIOLOGIE DE REPRODUCTION : FIV - ICSI
E-mail : labogamma2010@gmail.com - Site web: www.labogamma.com
186, Avenue ‘¢’ - Hay Mohammadi - Casablanca - Tél : 0522 61 85 39 - Fax : 05 22 62 15 94
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LABOGAMMA

Laboratoire Général Analyses Médicales Médico-légales Alimentaires .

Biologie moléculaire. Centre de fertilité. Marqueurs tumoraux. Hormonologie. Toxicologie
Casablanca le : 15/12/19 Dr T BENCHEKROUN.A

Madame ERROUKH FATIMA |

Code patient : 118911 - Référence : 1911369 ‘

Page : 3/3
ARCHITECT ( CMIA )
Normales
Ferriting -------——eeee.c : 26,29 ng/ml
Observations © - | - 30 jours
Filles 6-515
Gargons 6-400
- 30 j- 6 mois
Filles 6-340
Gargons  6-410
- 7-12 mois
Filles 6-45
Gargons 6-80
-1 -13ans 8-60
- Hommes 21.81 - 274,66
- Femmes 4,63 - 204,00

* ( résultat controlé )

De Garde 24h/24 - 7j/7 ( Prélevement a Domicile )
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Laboratoire Général Analyses Médicales Médico-légales Alimentaires
Biologie moléculaire. Centre de fertilité. Marqueurs tumoraux. Hormonologie. Toxicologie

Casablanca le : 15/12/19 Dr T BENCHEKROUN.A

LABOGAMMA .‘

Madame ERROUKH FATIMA

Code patient : 118911 - Référence : 1911369 !

Page : 1/}

HEM ATOLOGIE
NUMERATION FORMULE SANGUINE
Automate :CELL-DYN 3500R
Résultats Normales
GLOBULES ROUGES Sl
Hématies : 4,45 M/mm3 35-5
Hémoglobine -----eeemeeee : 13.40 g/100 ml -| i ir‘?
Hématocrite e 40,90 % 3¢ 4;
- y.(‘i.N!. ------- - 91,90 u3 gu - 100
- T.C.M.H, ] 30,10 pe 27-34
-C.CMH. -- . 32,80 2/100 ml 32-36
GLOBULES BLANCS
Numeération des leucocytes -----ee--ceeeeev : 6.860,00 'mm3 4000 - 10000
Formule leucocytaire
Polynucléaires Neutrophiles --------ee-- ] 57,30 %
Soit : 3931 /mm3 2000 - 75
. . ; Y 2000 - 750¢(
Polynucléaires Eosinophiles -----e---- : 2,90 % |
Soit : 199 /mm3 20-3
Polynucléaires Basophiles ---------eu--- : 0,30 % o
Soit : 21 'mm3
2 / <1
Lymphocytes ---- : 35,00 % .
Soit : 2401 /mm3 1000 - 4000
Monocytes ----------- - - 4,50 %o N
Soit : 309 /mms3 200 - 1000
PLAQUETTES
Résultat ----- - 3 192 000 /mm? 150000 - 450000

* ( résultat contrdlé )
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Madame ERROUKH FATIMA ‘

Code patient : 118911 - Référence : 1911369 |

EXAMENS BIOCHIMIQUES DU SANG
ARCHITECT Abbott ci 4100

Résultats Normales
Glycémie a jeun ---- - Lle * g/ 0,7-1.1
Créatinine --- 7.00 mg/| I
! / 6-13
61.88 pumol/l 53,04 -114.92
Gamma G.T. e 47.00 * U 3
Transaminases - SGOT / ASAT —o-oceeeeeee. ; 11,90 Ul 537
Transaminases - SGPT / ALAT ==-eeemmeemeeers : 13,00 Ul/l 55
5 <55
HEMOGLOBINE GLYCOSYLEE
fTech : HPLC METHODE DI REFERENCE)
Hémoglobine glycosylée «------womeoeeocecmeeer. i 6,90
( Diabete stable 7 %)
( Diabete instable 8% )
( Niveau non diabétigue 6 %
IMMUNQO /SEROLOGIE
Protéine C réactive ——----eeceememmmeeeooee___ : 2,74 mg/|
= =4 <)

~ewWRUIG
cht
T gFN:; Morla

* ( résultat controlé )
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