ECOMMANDATIONS IMPORTANTES A LIRE POUR
IVER LES REMBOURSEMENTS’ET EVITER LES REJETS

tions générales :

e cadre réservé a I'adhérent doit &tre diment renseigne.

e cadre réserve au médecin doit &tre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.
a validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois a compter de la premiére consultation.

‘entente préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
xtractions 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 I'accident est a joindre a la feuille de
s0Ins.

macie :

Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.

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

ologie et Biologie :

La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel) doivent étre
jointes & I'ordonnance médicale pour toute demande de remboursement.

Un pli confidentiel du médecin prescripteur des analyses ou radios peut &tre demandé par le médecin conseil de
la mutuelle.

que :

L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de I'opticien sont & joindre & Ia feuille de soins.
ducation :

L'entente préalable renseignée par le medecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
reeducations.

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

En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord prealable renseigné sur la feuille de soins est
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

ladie et Affection Longue Durée ALD et ALL :

La déclaration de maladie chronique doit étre renseig -~

elée tous les B
mois.
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Conditions Génél;ales

{ PO#R LE PRATICIEN

L' acte médical est désigné par I' une des mentions suivantes :

= Consultation au Cabinet du médecin omnipraticien SF = Actes pratiqués par la sage Femme
= Consultation au Cabinet par le médecin spécialiste ou et relevant de sa compétence

qualifié (autre que le médecin neuro-psychiatre) SFI = Soins infirmiers pratiqués par la sage femme
= Consultation au Cabinet par le neuro-psychiatre AMM = Actes pratiques par le masseur ou
= Visite de jour au domicile du malade par le médecin le kinsithérapeute
= Visite de nuit au domicile du malade par le médecin AMI = Actes pratiqués par |' infirmier ou l'infirmiére
= Visite du dimanche par le médecin au domicile du malade AP = Actes pratiqués par un orthophoniste
= Viste de jour au domicile du malade par un spécialiste qualifi¢ | AMY = Actes pratiqués par un aide- orthophoniste
= Acte de pratique medicale couvrant et de petite chirurgie R-Z = Electro -Radiologie
= Actes de chirurgie et de spécialistes B = Analyses

POUR L'ADHERENT

a mutuelle ne participe aux frais resultant de certains actes que si aprés avis du controle
edical, elle a préalablement accépté de les prendre en charge.

our les actes soumis a cette formalité, le malade est tenu, avant |é exécution de ces actes

' adresserau service de la mutuelle une demande d'entente préalable remplie et signée par son
médecin traitant .

e bulletin doit mentionner les raisons pour lesquelles I'application de tel acte ou tel traitement
st proposé pour permettre au médecin controleur de donner son accord au de présenter ses
bservations .

e bulletin d' entente préalable put etre demandé auprés du service Mutuelle, il sera remi sous
li confidentiel au médecin controleur dument rempli par le médecin traitant .

LES ACTES SOUMIS A ACCORD PREALABLE

OSPITALISATION EN CLINIQUE - LES INTERVENTIONS CHIRURGICALES
OSPITALISATION EN HOPITAL - L'ORTHOPEDIE

OSPITALISATION EN SANATORIUM OU - LA REEDUCATION

EVENTORIUM

JOUR EN MAISON DE REPOS - LES ACCOUCHEMENTS

S ACTES EFFECTUES EN SERIE, il s' agit
actes répétés en plusieurs séances . ou actes -LES'CURES THERMALES

beaux comportant un ou plusieurs échelonnes - LA CIRCONCISION

ns le temps . - LE TRANSPORT EN AMBULANCE

EN CAS D'URGENCE

s actes d' urgence échappant a la procédure d' entente préalable, I' intéressé doit
eévenir dans les 24 heures le Service Mutuelle qui donnera ou non son accord

Cette feuille complétée par le praticien, a l'occasion de
chaque visite ou I'éxecution de chaque ordonnance médicale
ne doit étre utilisée que pour un seul malade
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RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Dates des
Actes

Natures des
Actes

Nombre et
Coefficient

Montant détai'lé
des Honoraires

' Cachet et Signature du Medecin

attestant le Paiement des Actes

EXECUTION DES ORDONNANCES

Date

Montant de la Facture

28 2L

ANALYSES - RADIOGRAPHIES

C et et Signature du
Laboratoire et du Radiologie

Date

Désignation des
Coefficients

Montant des
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AUXILIAIRES MEDICAUX

du Praticien

Cachet et Signature

Date des
Soins

Nombre

Montant détaillé

AM PC IM

des Honoraires

exigés par la Mutuelle.

VOLET ADHERENT

Il est entendu que le réglement est conditionné par la fourniture de tous les justificatifs

SOINS ET PROTHESES DENTAIRES

Le praticen est prié de préciser la dent traitée, I'acte prais,ué et jndiquer la nature des

Important : Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de tratement can
- ainsi que le bilan de I'ODF.
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ISONE 5 mg, comprimé sécable. Boite de 30.
ISONE 20 mg, comprimé sécable. Boite de 20.

Prednisone

Veulllez lire attentivement
ce médicament car elle

cefte notice, vous pourriez
Si vous avez toute autre que
m&ﬁ, ; EXP 04 2025
ammw.ﬂ'ﬁ ( 30
4 vatre ph ' PV % 2 0

Que contient cette notice ?

1. Qu'est-ce que ISONE, comprimé sécable et dans quels cas est-il ulilisé?
2. Quelles sont les informations & connaitre avant de prendre ISONE,
comprimé sécable ?

3. Comment prendre ISONE, comprimé sécable ?

4. Quels sont les effets indésirables éventuels 7

5. Comment conserver ISONE, comprimé sécable ?

6. Contenu de I'emballage et autres informations.

Classe pharmacothérapeutique - code ATC: HO2ABO7
GLUCOCORTICOIDES - USAGE SYSTEMIQUE.

H. Hormones systémiques non sexuelles).

ndications thérapeutiques

Ce médicament est un corticoide (également appelé anti-inflammatoire
stéroidien).

Ce médicament est réservé a I'adulte et a 'enfant de plus de 6 ans et de
plus de 20 kg.

Ce médicament est utilisé dans de nombreuses maladies, ou il est utilisé.
pour son effet anti-inflammatoire. Son action est utile dans le traitement de,
nombreuses affections inflammatoires ou allergiques. L]
A fortes doses, ce médicament diminue les réactions immunitaires et est
donc également utilisé pour prévenir ou traiter le rejet de greffes d'organes.

2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT DE
PRENDRE ISONE, comprimé sécable 7 o

Si votre médecin vous a informé(e) d'une intolérance a certains sucres,
contactez-le avant de prendre ce médicament.

Ne prenez j is ISONE, primé sécable :

- Si vous étes allergique a la prednisone ou a 'un des autres composants
contenus dans ISONE, comprimé sécable, mentionnés a la rubrique 6.

- Si vous avez une infection.

- Si vous souffrez actuellement d'une maladie virale (hépatite virale,
varicelle) ou qui peut réapparaitre (herpés, zona).

- Si vous avez des problémes mentaux et que vous n'éles pas traité pour
ceux-cl.

- Si vous devez étre vacciné par un vaccin vivant (par exemple contre la
rougeole, |a varicelle, la fidvre jaune...).

- Chez I'enfant de moins de 6 ans car il peut avaler de travers le comprimé
et s'étouffer.

Avertissements et précautions:

Ce médicament doil étre pris sous stri i

Avant le traitement, prévenez votre médecin:

- Si vous avez été vaccine réecemment,
- Si vous avez un ulcére digestif, une maladie du gros intestin, ou si vous
avez été opéré récemment pour un probléme d'intestin,

- Si vous avez du diabéte (taux de sucre trop élevé dans le sang), ou une
tension artérielle élevée,

- Si vous avez une infection (notamment si vous avez eu la tuberculose),

- Si vos reins ou votre foie ne fonctionnent pas correctement,

- Si vous souffrez d'ostéoporose (maladie des os avec une fragilité des os)
et de myasthénie grave lgmaladie des muscles avec fatigue musculaire),

- Si vous avez séjourné dans les régions tropicale, subtropicale ou le sud de
I'Europe, en raison du risque de maladie parasitaire.

Adressez-vous a votre médecin avant de prendre ISONE, comprimé
sécable si vous souffrez de:

- Sclérodermie (également connue sous le nom de sclérose systémique, un
trouble auto-immun), car des doses journaliéres de 15 mg ou plus peuvent
augmenter le risque de développer une complication grave appelée crise
rénale sclérodermique. Les signes d'une crise rénale sclérodermique sont,
entre autres, une augmentation de la pression sanguine et une diminution
de la production d'urine. Votre médecin peut vous conseiller de faire
controler réguliérement votre pression sanguine et votre urine.

pendant et aprés le traitement:

- Prévenez immédiatement votre médecin si vous ressentez des douleurs
au niveau des lendons (reconnaissable par des douleurs lors de
mouvements), En effet, ce médicament peut favoriser |'apparition d'une
atteinte des tendons voire de maniére exceptionnelle d'une ruplure des
tendons.

Ce médicament peut également entrainer la survenue de crises liées a la
présence de phéochrornorgrmme (tumeur des glandes surrénales) et
pouvant mettre volre vie en danger.

- Evitez le contact avec les personnes atteintes de la varicelle ou de la
rougeole.

- Prévenez le médecin que vous prenez ou que Vous avez pris ce
médicament (pendant une année aprés ['arrét du traitement) si vous devez
vous faire opérer ou si vous étes dans une situation de stress (fiévre,
maladie).

- Voire médecin pourra vous conseiller de suivre un régime, en particulier
pauvre en sel, en sucre et riche en protéines.

- Si le traitement est prolongé, votre médecin vous prescrira également un
apport en calcium et vitamine D.

- Contactez votre médecin en cas de vision floue ou d'autres troubles
visuels.

Autres médicaments et ISONE, comprimé sécable

Informez votre médecin ou pharmacien si vous prenez, avez récemment
pris ou pourriez prendre tout autre médicament.

Vous devez éviter de prendre ce médicament :

- Si vous prenez de |'aspirine a des doses supérieures ou égales a 1 g par
prise etfou 3 g par jour,.

- ou si vous devez étre vacciné.

Certains médicaments peuvent augmenter les effets de ISONE, comprimé
sécable et il est possible que votre médecin souhaite vous surveiller
attentivement si vous prenez ces médicaments (g compris certains
médicaments pour traiter I'infection & VIH : ritonavir, cobicistat).

La forme pharmaceutique de ce médicament n'est pas adaptée aux enfants
de moins de 6 ans. Cependant les nourrissons prématurés traités par
d'autres médicaments de la méme classe, une échographie cardiaque doit
étre effectuée pour surveiller la structure et la fonction du muscle cardiaque.
Grossesse et allaitement

Si vous éles enceinte ou que vous allaitez, si vous pensez étre enceinte ou
planifiez une grossesse, demandez conseil & votre médecin ou pharmacien
avant de prendre ce médicament.

Grossesse

Ce médicament ne sera utilisé pendant la grossesse qu'en cas de
nécessité. Si vous découvrez que vous étes enceinte pendant le traitement,
consultez votre médecin car lui seul peut juger de |a nécessité de poursuivre
ce traitement.

Allaitement

Ce médicament passe dans le lait maternel. Par conséquent, |'allaitement
est a éviter durant le traitement.

Sportifs

La substance active de ce médicament (la prednisone) peut rendre positifs,
les tests pratiqués lors des contrbles anti-dopage.

ISONE, comprimé sécabl tient du lact
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