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

L]

Conditions générales :
= Le cadre réserve & I'adherent doit tre diment renseigné
L Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie

u La validité de la feuille de soins

st limitée & 3 mois a compter de la premiére consultation
= L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopédiques ainsi
que pour tous les actes effectués en série.
] En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de ['accident est a joindre & la feuille de
soins.
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 I'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'ordonnance du medecin prescripteur et la facture de I'opticien sont & joindre a la feuille de soins
Rééducation :
L L'entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
réeducations
=  Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soins.
Dentaire :
= En cas de prothéses ou de traitement canslaires, |'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traiterment.
= La facture doit étre jointe a |a feuille de soins pour toute demande de rembaoursement
= La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires
Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :
L La déclaration de maladie chronique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les B

maois

Adresses Mails utiles

0 ° Réclamation contact@mupras.com

O Prise en charge pectimupras.com

0 Adhésion et changement de statut adhesion@mupras.com

La MUPRAS garantit le respect de la loi n® 09-08 relative & |a protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données

a caractere personnel
MUPRAS : Centre Allal Ben Abdell

ah - B&éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier de 'Horloge

Tel. : 05 22

)5 22 22 78 18 - www.mupras.com

MUPRAS =50~ Po o>

Mutuelle de Prévoyance
& d’Actions Sociales 7
de Royal Air Maroc {

Déclaration de Maladie : N° P19-0003241

4 Maladie (J Dentaire (0 Optique () Autres
Cadre réservé a 'adhérent (e) %

Matricule / ",«(J‘k{,(: s DOOIEEE ismresmims SR R A R AR B AR R SRR S

@ Actif (] AUBPE § e

A VAT CaTr A
Nom & Prénom : ?&-\/ .".‘.r{.fj.‘“!t-;{.i.:.!:-_..‘.-..AJ.[..‘,*DEB’C.E de naissance :............. s s -

(J Pensionnéfe) ,

Cadre réservé au Médecin -

r. Nawal IDRISSIKHAMLIC

pPédopsychiatre

, Ru=a Sidl Brahing RDC N
Gauthler - Casablanca

: 091189589

Tﬂ".OS]l?‘Od B72 -

Nom et prénom dumalade @ ........................

Cachet du médecin :

26

Date de consultation : ‘3>s

AGE i
(1) Conjoint () Enfant

AR KA e b O S M S

En cas d'accident préciser les causes et .cirConNstances | i.... /4 ... eeeeenenennnns

Lien de parenté : (0 Luirmeme

Nature de la maladie : . 7 704 5K

Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel a l'attention du
meédecin conseil de la Mutuelle

fl

H
J'atteste sur I'honneur l'exactitude @es renseignements portés sur la présente déclaration. Je declare
avoir pris connaissance de la clause‘'relative a la protection des données personnelles.
Faita: .. ... Le: ...

Signature de I'adhérent(e) :................ e Y

l”'\'.:’-’\_":r—/




RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES
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ANALYSES - RADIOGRAPHIES
Cachet et signature du B Désignation des Montant
Laboratoire et du Radiologue Ceefficients des Honoraires
AUXILIAIRES MEDICAUX
Cachet et signature Date des Nombre Montant détaillé
du Praticien Soins AM PC M 1V des Honoraires

RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

’

Important :

Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des stins.

LY
Veuillez joindre les radiograpiies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de I'0

10 69 04 2§
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PRISDAL® -

d'autre, méme en cas de carceta

1. [RENTIFICATION BA) MEDICAMENT
ﬂ? DEN%MINATION a -

b) COMPOSI’HONS QUALIT‘A'I'IVES liT QUANTTTA'I'IVES
éridon (DD Par compnmé pelliculd
|

sléamﬂe da may né;fgr!r_:. h

Opadray aune cp

QOpadray blang (cj ray veri{cp &

G fmmhna“ ’ i

Com rimes pe . -
RES TIONS .

'EoTlas de
U%’H PHARMACO-THERAPEUTIQUE
A ES ANTIFSYCHOTIUUES (CODE ATC : NDSAX.OB)

. Trallarnant de la schizophrénie.
« Traitement des modérés & sévéres
aux troubles mpo@ires

Lisez attentivernent I'rmégralms de ectto netlca avant du prendm ca médleament, "
Elle contient das informations importzntes sur vatre l.mmam:nL Si vous avez dautres questions, 5i vous avez un doute, demandez plus
dinformations & vatra médecin ou 4 vere pharmacien. C2 médicament vous o &é personnelzment prescrit. Na to donnez jamals 4 quelqu'un

Fapi e el

se ;- Pel

rzu?:a(z:pau.s eramy), |
mg}-* -

= Un pri pet survenT au cours R
= PRISDAL peut altérer la capacité corporella centrale. li. doit
donc &lra ulilisd avec prudence en cas d'exposition, 3 un
exercice physique intense, des températures extrémes ou lors
d'un. iraitament concomitant par des médicaments ayani une
00U landanm 4 [a déshydratation

- Le presmptaur st teny de falra ung évaluation compléte dog
:5 8t socizales gu comportament agrewt avani de
débm.ar traite

ment
Acausedesen‘ets sédatifs da!a ridone, unsquappmché
e efectud {

sedamn sur les mpacirés
d'apg;nussa a}. N ,

R i la pmlacme i faucra emvisager
- Evalyer réguliérement les syndromes emwmmldame:a.ulres
troubles de [a motricitd, v

Eij DE DOUTE, iL EST INDISPENSABLE DE .DEMAN ER

LAWS DE VOTRE MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACJEN -

ﬂ'sts de PRISDAL sur d autros medinemenrs i ’

- une évaluation réguliére des fonctions endocriniennes.,

. Trallnment de ecurte durée (jusqu'a &
. s patients présentant uno démenea d'A“Izhe{me:
<t 'nndérée a sévéra ne rdpondant pas aux ﬂppmchas naon pha.rmaco-
iquos et forsquil existe un risque de judice pour ta patient
#méma‘om da r.h.n'éa a semairs) it
ratement oourte’ C]
Tagrossivitd persistante- dans le tmuble des tonduites chez les
enfanis & partlr de -5 ans et las _adolescents présemant un
fonctionnement mlelledunl infdrieur & la moyenne
mantal diagnoslqués conformément aux critéres du DSM v,
chez lesquels la sévérild des comporlements agressils ou
d'au!ras cnmponamerﬂs parturhateurs nécessitont, un traitement

Le traltemen pha:mano lque dmt faire. partio .intégrants, d'un
programme de traitement plus large, incluant, des mesures
hosotiales el éducalives,
est _recommandé que la flspérldona soit prescrite par un
ste an neurologle de I de Fentant ot de
Iadnles:enl ou un madecin trés 1aml||er di raiiament du trouble des
condmtas da lenfant et de ladslescent.  »;

a) DANS QUELS CAS NE PAS UT[U.SER CE MEDICAMENT ?
LY ies cas suivants:
. Hyparsunsabih!é cunnue 4 la rispércone cu A fun des autres

ISES EN GARDE ET. PRECAUTIONS D'EMPLOI
LISEH CE MEDICAMENT RECAUTION : -
-1 estreoommandéaux prasc pieurs d'évaluer [as risqu el Iss~-_
taaégéhofsﬁ éda l;;dmlnislrallun ~de PRISDAL chez les patiants
S 41 dements an prenant an. compte les fagtaurs de riaqu.
e, 2o uurvnnupectan:ldn A s R g T
a.mlesse ou insensiiltd soudaines au niveav du visags,
-bras ou des jambes, wnubles da Félocution ou do lavislon, ™« -
« Tenic comple des propndlés alphebloquantes da la fispéridone
u\aanlt favorisar , ‘la survenuadd'une hypatansion nrlhnstahqus
rs da
* Co meédicament sera Uliisé avec prudenc chez les patlems
4 rlsque cardiovasculzire connu ~ {insuffisance~ iague,
infarctus  du  myoeardo, hy‘puvolémas troubles du' rythme
cEardIJaque mécéden&fg.rﬂﬂm onga !dusegrrnnlo.
* Evalucr lo rapport bénéfice-risque g ! prescription, de
PAISDAL chaz les patlentasqprésenlam unep maladia de
Parkinson ou una démencs 4 Coi
“ussmllrté d'hgarglycémle ou dsggravalion du diabdte sous
traitement par la rispéridone, d'cd la mécessitd d surveillanca
clmlqus chez las parsonnes diabéliquos ainsi qua chez cefes
B résentant des facteurs ds risque,
AISDAL doit Atre ulilisé avec prudence choz les patients A
antécédants d'hyperpmtacﬁnérnie et choz ceux qui présemern
des umeurs partialement prolaciine-cépendantes.

500865¢

du nisque d'eflet sédatil avec, les médicaments ou
substances agissant au niveau central : alcool, opiacés,
antiistaminiques, henzndiazépmes.

= Antagen! sme da fefiel de la Mvodopa el d'autres - agonistas

- E el hrpotenseur lors de l'utilisation eoncunmanta BVEE « Ui
antihypertenseu.

. Eﬁels i sur PRISDAL :
- Diminuton des  copcentrations plasmatiques de la iraction
anlipsychotigua acﬂva da la rispéndonn avec la prise de
1 phénobarbital {nducteurs

du CYPlAdetdolz —glyooprutéxne (P-g'p) '
des concerirations

es do fa rIsépéddms
avec éll.?rsya ilr;hlbxleurs duy 0YP2Drga£B'Is Gue fa flucxétine, la *
paroxéline, la quinidino ou Malopé )
- Augl 0 g:s ta rispéridone par
vérapamil, un inhibiteur du GYPaA4 et gg.
AF.IN D'EW'I'ER D'EVENTUELLES INTERA 1ONS ENTRE
PLUSIEURS MEGICAMENTS, JL FAUT SIGNA, SYSTEMATH-
QUEMENT AUTRE TEM, GOURS A VOTRE
MEDECIN QU A VOTRE PHABMAC!EN
Qm&mﬂ GROSS. F'FIIS.‘.EDﬁrL'A doil eua fisé dala
ne utiisé au cours Qrossesse
saul en casdanécessué Jl:mlis Lorsqua Vamét est nécessau'a au
cours do kb gmssesse, il ne deit pas ére réalisé brutalement
avanta, as da Iaﬂzutemanl doeivent étre évalués au

R aNDL CoReE A4 YVOTFE MEDECIY Ol A VOTRE
PHARMACJEN AVANT DE PRENDRE TOUT MEDICAME.
r DUCTEURS ET llesn‘l‘EURs DE MM:H[NES

PRI SDALpeut avoir une influence mineurs ou Madérée sur {aptiude
& conduira et & utliser des machines due & des effets poteritiels sur la
systeme naveux et Ja vislon, En conséquence, les pauems doivent
étre informés da ne utfliser d: ings Jusqu'd
e que Iﬁur sensih'ﬁ!r

'n) POSCOLOG]

S patie
entre4at6mg o
initiale et

do i ence des " extrapyTamidat.
j do pusclogles supse)rliﬂemes a 15 ur n'a pas 818
ne sont donc pas recommand

augmentation
sécuritd d'e
évaluée, et el
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iquos et forsquil existe un risque de judice pour ta patient
#méma‘om da r.h.n'éa a semairs) it
ratement oourte’ C]
Tagrossivitd persistante- dans le tmuble des tonduites chez les
enfanis & partlr de -5 ans et las _adolescents présemant un
fonctionnement mlelledunl infdrieur & la moyenne
mantal diagnoslqués conformément aux critéres du DSM v,
chez lesquels la sévérild des comporlements agressils ou
d'au!ras cnmponamerﬂs parturhateurs nécessitont, un traitement

Le traltemen pha:mano lque dmt faire. partio .intégrants, d'un
programme de traitement plus large, incluant, des mesures
hosotiales el éducalives,
est _recommandé que la flspérldona soit prescrite par un
ste an neurologle de I de Fentant ot de
Iadnles:enl ou un madecin trés 1aml||er di raiiament du trouble des
condmtas da lenfant et de ladslescent.  »;

a) DANS QUELS CAS NE PAS UT[U.SER CE MEDICAMENT ?
LY ies cas suivants:
. Hyparsunsabih!é cunnue 4 la rispércone cu A fun des autres

ISES EN GARDE ET. PRECAUTIONS D'EMPLOI
LISEH CE MEDICAMENT RECAUTION : -
-1 estreoommandéaux prasc pieurs d'évaluer [as risqu el Iss~-_
taaégéhofsﬁ éda l;;dmlnislrallun ~de PRISDAL chez les patiants
S 41 dements an prenant an. compte les fagtaurs de riaqu.
e, 2o uurvnnupectan:ldn A s R g T
a.mlesse ou insensiiltd soudaines au niveav du visags,
-bras ou des jambes, wnubles da Félocution ou do lavislon, ™« -
« Tenic comple des propndlés alphebloquantes da la fispéridone
u\aanlt favorisar , ‘la survenuadd'une hypatansion nrlhnstahqus
rs da
* Co meédicament sera Uliisé avec prudenc chez les patlems
4 rlsque cardiovasculzire connu ~ {insuffisance~ iague,
infarctus  du  myoeardo, hy‘puvolémas troubles du' rythme
cEardIJaque mécéden&fg.rﬂﬂm onga !dusegrrnnlo.
* Evalucr lo rapport bénéfice-risque g ! prescription, de
PAISDAL chaz les patlentasqprésenlam unep maladia de
Parkinson ou una démencs 4 Coi
“ussmllrté d'hgarglycémle ou dsggravalion du diabdte sous
traitement par la rispéridone, d'cd la mécessitd d surveillanca
clmlqus chez las parsonnes diabéliquos ainsi qua chez cefes
B résentant des facteurs ds risque,
AISDAL doit Atre ulilisé avec prudence choz les patients A
antécédants d'hyperpmtacﬁnérnie et choz ceux qui présemern
des umeurs partialement prolaciine-cépendantes.
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- Diminuton des  copcentrations plasmatiques de la iraction
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1 phénobarbital {nducteurs

du CYPlAdetdolz —glyooprutéxne (P-g'p) '
des concerirations

es do fa rIsépéddms
avec éll.?rsya ilr;hlbxleurs duy 0YP2Drga£B'Is Gue fa flucxétine, la *
paroxéline, la quinidino ou Malopé )
- Augl 0 g:s ta rispéridone par
vérapamil, un inhibiteur du GYPaA4 et gg.
AF.IN D'EW'I'ER D'EVENTUELLES INTERA 1ONS ENTRE
PLUSIEURS MEGICAMENTS, JL FAUT SIGNA, SYSTEMATH-
QUEMENT AUTRE TEM, GOURS A VOTRE
MEDECIN QU A VOTRE PHABMAC!EN
Qm&mﬂ GROSS. F'FIIS.‘.EDﬁrL'A doil eua fisé dala
ne utiisé au cours Qrossesse
saul en casdanécessué Jl:mlis Lorsqua Vamét est nécessau'a au
cours do kb gmssesse, il ne deit pas ére réalisé brutalement
avanta, as da Iaﬂzutemanl doeivent étre évalués au

R aNDL CoReE A4 YVOTFE MEDECIY Ol A VOTRE
PHARMACJEN AVANT DE PRENDRE TOUT MEDICAME.
r DUCTEURS ET llesn‘l‘EURs DE MM:H[NES

PRI SDALpeut avoir une influence mineurs ou Madérée sur {aptiude
& conduira et & utliser des machines due & des effets poteritiels sur la
systeme naveux et Ja vislon, En conséquence, les pauems doivent
étre informés da ne utfliser d: ings Jusqu'd
e que Iﬁur sensih'ﬁ!r
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. Hyparsunsabih!é cunnue 4 la rispércone cu A fun des autres

ISES EN GARDE ET. PRECAUTIONS D'EMPLOI
LISEH CE MEDICAMENT RECAUTION : -
-1 estreoommandéaux prasc pieurs d'évaluer [as risqu el Iss~-_
taaégéhofsﬁ éda l;;dmlnislrallun ~de PRISDAL chez les patiants
S 41 dements an prenant an. compte les fagtaurs de riaqu.
e, 2o uurvnnupectan:ldn A s R g T
a.mlesse ou insensiiltd soudaines au niveav du visags,
-bras ou des jambes, wnubles da Félocution ou do lavislon, ™« -
« Tenic comple des propndlés alphebloquantes da la fispéridone
u\aanlt favorisar , ‘la survenuadd'une hypatansion nrlhnstahqus
rs da
* Co meédicament sera Uliisé avec prudenc chez les patlems
4 rlsque cardiovasculzire connu ~ {insuffisance~ iague,
infarctus  du  myoeardo, hy‘puvolémas troubles du' rythme
cEardIJaque mécéden&fg.rﬂﬂm onga !dusegrrnnlo.
* Evalucr lo rapport bénéfice-risque g ! prescription, de
PAISDAL chaz les patlentasqprésenlam unep maladia de
Parkinson ou una démencs 4 Coi
“ussmllrté d'hgarglycémle ou dsggravalion du diabdte sous
traitement par la rispéridone, d'cd la mécessitd d surveillanca
clmlqus chez las parsonnes diabéliquos ainsi qua chez cefes
B résentant des facteurs ds risque,
AISDAL doit Atre ulilisé avec prudence choz les patients A
antécédants d'hyperpmtacﬁnérnie et choz ceux qui présemern
des umeurs partialement prolaciine-cépendantes.
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du nisque d'eflet sédatil avec, les médicaments ou
substances agissant au niveau central : alcool, opiacés,
antiistaminiques, henzndiazépmes.

= Antagen! sme da fefiel de la Mvodopa el d'autres - agonistas

- E el hrpotenseur lors de l'utilisation eoncunmanta BVEE « Ui
antihypertenseu.

. Eﬁels i sur PRISDAL :
- Diminuton des  copcentrations plasmatiques de la iraction
anlipsychotigua acﬂva da la rispéndonn avec la prise de
1 phénobarbital {nducteurs

du CYPlAdetdolz —glyooprutéxne (P-g'p) '
des concerirations

es do fa rIsépéddms
avec éll.?rsya ilr;hlbxleurs duy 0YP2Drga£B'Is Gue fa flucxétine, la *
paroxéline, la quinidino ou Malopé )
- Augl 0 g:s ta rispéridone par
vérapamil, un inhibiteur du GYPaA4 et gg.
AF.IN D'EW'I'ER D'EVENTUELLES INTERA 1ONS ENTRE
PLUSIEURS MEGICAMENTS, JL FAUT SIGNA, SYSTEMATH-
QUEMENT AUTRE TEM, GOURS A VOTRE
MEDECIN QU A VOTRE PHABMAC!EN
Qm&mﬂ GROSS. F'FIIS.‘.EDﬁrL'A doil eua fisé dala
ne utiisé au cours Qrossesse
saul en casdanécessué Jl:mlis Lorsqua Vamét est nécessau'a au
cours do kb gmssesse, il ne deit pas ére réalisé brutalement
avanta, as da Iaﬂzutemanl doeivent étre évalués au

R aNDL CoReE A4 YVOTFE MEDECIY Ol A VOTRE
PHARMACJEN AVANT DE PRENDRE TOUT MEDICAME.
r DUCTEURS ET llesn‘l‘EURs DE MM:H[NES

PRI SDALpeut avoir une influence mineurs ou Madérée sur {aptiude
& conduira et & utliser des machines due & des effets poteritiels sur la
systeme naveux et Ja vislon, En conséquence, les pauems doivent
étre informés da ne utfliser d: ings Jusqu'd
e que Iﬁur sensih'ﬁ!r

'n) POSCOLOG]

S patie
entre4at6mg o
initiale et

do i ence des " extrapyTamidat.
j do pusclogles supse)rliﬂemes a 15 ur n'a pas 818
ne sont donc pas recommand

augmentation
sécuritd d'e
évaluée, et el




