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

nditions générales :
Le cadre réservé a 'adhérent doit étre diment renseigné.
Le cadre réservé au meédecin doit étre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.
La validité de la feuille de soins est limitée 4 3 mois & compter de la premiére consultation
L'entente prealable 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 I'accident est & joindre 3 la feuille de
soins i
armacie :
Les vignettes des medicaments doivent &tre obligatoirement jointes aux ordonnances.
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe
diologie et Biologie :
La facture ainsi gu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel) doivent étre
jointes & I'ordonnance meédicale 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.
tique :
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de I'opticien sont a joindre 2 la feuille de soins
éducation :
L'entente préalable renseignée par le médecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations.
Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre a la feuille de soins.
ntaire :
En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable 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.
aladie et Affection Longue Durée ALD et ALC:
La déclaration de maladie chronique doit étre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

maois.

Adresses Mails utiles
Réclamation : contact@mupras.com
Prise en charge pec@mupras.com

Adhésion et changement de statut adhesion@mupras.com

MUPRAS garantit le respect de la loi n° 09-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données
aractére personnel.
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~J2MUPRAS

Mutuelle de Prévoyance o\ 7 [ T
& d’Actions Sociales - _ \
de Royal Air Maroc

Déclaration de Maladie : N° P19-0002329

[jZMaladie (J Dentaire O Optique (J Autres
Cadre réseryé 3 I'adhérent (e) =

Matricule ,Aq' 2 ............................. BOBIOUE wuvcuivsavumvimsimmmvs s s s dessat s astass

O Actif [:3'\ Pensionné(e) (O AULFE e s /_ ..........
Nom & Prénom Q-P‘\’\P")U‘UEF\JLWJ&: Date de naissance :... 4= /0. ( i4:j S'Q/

K ( cEY

< ] Q) A o

T81.:.06060.. 4024 .0%... 20 D ons
Cadre réservé au Médecin ! ~

Cachet du médecin :

\
Date de consultation : l\\/%/%g_"
Nom et prénom du malade R(}\‘\T‘ﬂ&uﬂ '

Lien de parenté :

Nature de la maladie :...........!
En cas d'accident préciser les calises ef CirconStances : ....oooeeeebeeeiecceeeesieeeeeeens R

Dans le cas ou la maladie -aurait un caractére confidentiel, communiquer-les renseignements sous pli confidentiel a I'attention du
médecin conseil de la Mutuelle ’

J

J'atteste sur I'honneur I'exactitude des renseignements partés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des données P rsonnelles. N )
Naes | 2% t0b.. 2004

l‘éf/ Le:., ?‘ ........




~
RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES
Datesdes | Natures des Nombre et | Montant détaillé | Cachet gt signature du Médecin Le praticien est prié de préciser la dent traitée, 'acte pratiqué en indiquant la nature des soins.
Actes Actes Ceefficient des Honoraires attestang le Paiement des Actes
SRl | T S = | WG | / Important :
e Qe-e/l—j __________________________________________ é—@@@f} Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de |
SOINSDENTAIRES | Dcts | Naturedes | o oo,
J Traitées Soins ‘
T T CCEFFICIENT
: EXECUTION DES ORDONNANCES - DES TRAVALIX
mmen ‘ Montant de la Facture =
)/ i 203 T % ). C\?_} 2@ .......................... —_—
IR S MONTANTS
B DES SOINS
.............................................................................. .
DEBUT
-
ANALYSES - RADIOGRAPHIES DEXECLITION
Cachet et signature du Désignation des Montant
. . Date b "
Laboratoire et du Radiolggue Cceefficients des Honoraires B ‘
- ’9‘7 ........ - :8' N R | FIN
> g%&cﬁ s LG é o 8 ,,,,,,,,,,, B : ’ D'EXECUTION
e f; ....................................... S o Nl A e
N %)'Y )so ......................................... e ODF DETERNATION DU GLEFFISENT
o R B s T RS i smeas s s ese s ama s mns maRa A A m AR e PR DENTAIRES MASTICATOIRE
e NN A CCEFFICIENT
= TRAVAU
S =77 AOXILIAIRES MEDICAUX DES Hx
Cachet et signal;'r_’de & 9 5de T Nombre Montant détaillé
du Praticien 7, 7¢| Q % | AM PC IM IV des Honoraires
"g MONTANTS |
DES SOINS
[Création, remont, adjonction) =
Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire & la profession
PSS
DATE DU
DEVIS I
= DATE DE '
L'EXECUTION

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTI




Docteur Hassan EL GHOMARI ol e HpSat

Professeur a la FM.P.C Adcall § cdal) A aels Ui
Spécialiste en Endocrinologie - Diabétologie @oSadl els = saall ol el Slasl
Nutrition & Croissance saall y Laaall

Ancien Attaché a I'hdpital Saint Luc Ayl ple i Wle s
de Montréal - Canada laS - JLS 5
Casablanca,le: JY obdr b sLandl Sl
Mme RAHMOUNE Jamila Leathyror 0045, |
‘omprimés sécables B30 |
(B PPV: 24,40 DH
K
g s> 2
LEVOTHYROX 100 (P N\

% VPR 1 Cp/j le matin 30 min avant le repas pendant 3 mois

CIVASTINE 10 MG (f;?\\

\ 2 ) ‘}
')ﬁo,m 0-0-1 pendant 3 Mois Sl
igEsan EL GHEMARI \q EL
Kt 4ty gl
. ) 5 . \ ke { ol
Abdeln Kr\.:a);wlt;m%ez’ Aﬁlw Boule
tA numan N° 313+ Cas:

Distribué par :
Althea, SA

76, Allée des Casuarinas

L
po

’ 20580, Ain Sebas ]
(.L Casablanca 1
o P
o> _f .

PPC : 320.00 Dhs

W\\\\\ll\l\\l\l\\\l\\\l\

118001
“Levothy.ox® 100 pg,

més sécables B/30
g PPV: 24,40 DH

P

‘\l\ll\)l!l\l\\\\\l\l\l\ I

Levothyrn.‘f 100 ug
Comprimés sécables B3
= PPV: 24,40 DH

7862160342

7862160342

elandl Slall -313‘=3J—:.JL"JI Skl el _\,;f__,u.‘,dl,ﬂ tJL':.&;._,I",‘;_,.‘,.LI e S g
Abdelmoumen Center, Angle Bd. Anoual et Bd. Abdelmoumen, 3*™ étage - N° 313 - Casablanca
E-mail : hassanelghomari@yahoo.fr: g, 5yl a1 - Tél. : 0522 86 14 14/ 05 22 86 37 44 - _ulyll
N® INP : 091028506 - ICE : 001663750000032



L

Docteur Hassan EL GHOMARI
Professeur a la FM.P.C

Spécialiste en Endocrinologie - Diabétologie
Nutrition & Croissance
Ancien Attaché a I’hdpital Saint Luc
de Montréal - Canada

Casablanca,le: __________ '?’L{OQS\M -

Goladdl i H9iSATI
Wasall g cdall ISy asls Ui
oSl s = sl ol yal Slaal
sl 5 Lasall
Ayl ol Adiie Ble cub
JaS — JL,T e

oz el

o 10 i __'_\.'—'-__A‘ >

MME RAHMOUNE JAMILA -

Analyses :

Glycémie a jeun :
Hémoglobine glycosylée
HDL+LDL+TG

Cholesterol total

ACIDE URIQUE

Ferritinémie

b o i S
~ b A

eLaadl lall =313 a3, — SBH Gallall (o sll e g 5L 5 Jsil L Lsl5 asl) e 5550
Abdelmoumen Center, Angle Bd. Anoual et Bd. Abdelmoumen, 3*™ étage - N° 313 - Casablanca
E-mail : hassanelghomari@yahoo.fr : 5 sy w,all - Tél. 1 0522 86 14 14/ 05 22 86 37 44 : sl

N® INP : 091028506 - ICE : 001663750000032




CIVANTINE

Simvastatine Comprimé pelliculd

Vevillez lire attentivement lintégralité de cette motice avant d'ufiliser ce médicament.
= Gardez cette nofice, vous paurriez avoir besoin de lo relire.
* Si vous avez foute outre question, si vous avez un doute, demander plus d'informations & votte médecin ou & votre pharmacien.

Contre-indications :

Ne prenez jomais CIVASTINE® dons les cos suivonts

* Si vous tes ollergique (hypersansible) 4 la simvastating ou &
* Si vous avez octuellement des problames hépatiques,

= Si vous étes enceinte ou 5i vous ollaitez,

= Si vous prenez un (des) médicament(s) ovec un ou plus d'un di
de 'itvaconazole, du kétoconazole, du posaconozale ou du voricon
= de |'érythromycine, de la clorithiromycine ou da lo télithromycin
* des inhibiteurs de protéose du VIH tels qu'indinavir, nelfino
fraitemeat des infections par le VIH),

« du bocdprévir ou du téloprévir (utlisés dons le troitement des inf
= de lo néfozodone (utilisé dons le traitement de lo dépression),

* du gemfibrozil (ufilisé pour boissgt le cholestérol),

* (e médicament vous o été personnellement presciit, ne le donner jomeis b quelqu'vn d'outre, méme en cos de
identiques, cela pourroit lui dtre nocil.

= Si 'un des effets indésirobles devient grave ou si vous remarquaz un effet indésirable non mentionné dans cette notice, porlez-en
4 votre médecin ou & votre phormacien.

Forme pharmaceutique et contenu :

CIVASTINE® 10 mg comprimé pelliculé Boite de 28.
CIVASTINE® 20 mg comprimé pelliculé Boite de 15 et 30.
CIVASTINE® 40 mg comprimé pelliculé Boite de 30.

Composition du médicament :
Composition quulllulm et qunnmmlw en substance active par unité de prise,

WM v s S s s 10 mg
ol P e O e P (SR Rt o I S 20 mg
Simvast 5 R e T R B s S v s o 40 mg
Les autres composants sont :

Excipients : lactose onhydre, cellulose microcristalline, omidon [otini done, butylhydroxyanisole, acde ascorbique
acide citrique anhydre, stéorate de magndsium, olcool éthylique 96%, opodry hlnn:

Liste des excipients a effet notoire : luctose, bulvlhvdwnvnnlsole aleool éthylique.

Classe pharmacothérapeutique :

Ce midlmmcm est un hypolipémiont.

Indications thérapeutiques :

CIVASTINE® est un médicament utilisé pour faire baisser les taux du chalestérol total, du mauvais cholestérol (chol | LDL), et

« de lo ciclosporine (utilisé cher les patients tromplantés),

« du danazol (une hormane de synthiss, uilisée pour traiter I'and
* Si vous prenez ou ovez pris, dons les 7 derniers jours, ou sion:
les infactians bactériennes),

Demandez o votte médecin si vous n'ates pos certuin que votre m

Effets Indésirables

Comme tous les médicaments, CIVASTINE®  gst susceptible d'oval
Les termes suivants sont utilisés pour décrite la fréquence & loque
* Rores (peuvent offecter jusqu'd | potient sur 1 000).

« Trés rares (peuvant offecter jusqu'd 1 patient sur 10 000).

* Indétermindes (fréquance ne paut Etre estimée b parti des do
Les effets suivonts ont é1é rarement ropportés :

Si l'un de ces effets gruvn survient, arrétez d
au service di
* Douleurs musculuuus san'sillil té musculaire, foiblesse musculoi
¥ compris une atteinte musculaite rwvnquum des problomes rénou
* Réactions d*hypersensibilité (ollergie) incluant :

= Gonflement du visage, de la langue et /ou de o gorge pouvan
+ Douleurs musculoires groves, générolement dons les époules e
* Eruption mommqnén d'une Illhiesse des membres et des mu
= Doulewr ou infi des (th inflam

des substances grasses oppelées triglycérides dons le song. De plus,(VASTINE® gugmente les niveoux du bon cholestérol
[(holmml Nﬂl) CIVASTINE® fait partie de la closse des médicoments appelés stotines.

Le cholestiral est une des grosses trouwdes dans le systéme songuin. Votre chalestérol tatal est composé
principalement de cholestérol LOL et de cholestérol HOL.

Le LDL cholestérol est souvent oppelé le « mouvals » cholestérol paree qu'i peut s nwiumam sut les porois d vos artbres en formont une plaque.
Finolement, lo aéotion de cette plogue peut mener & un des artbres, peut rolentit ou bloguer le flux sanguin
vers les oiganes vitoux comme le caeut o le cerveou. Ce blocage du flux songuin peut enfrainer une crise cordiogue ou une aftaque cérébrole.
Le HDL cholestérol est souvent appelé le « bon » cholestérol porce qu'il oide & empécher le mouvais cholestérol de s"ogglomérer dons
les artres et protbge contre les molodies cordioques.

Les triglycérides sont una autre forme da groisse dons vomre sang qui peuvent augmenter votre risque de malodie cordioque.

Vous devez poursuivie un régime hypocholestérolémiont pandant la prise de c2 médicoment.

CIVASTINE® st utilisé an compl d'un régime hypocholestérol i vous avez :

* Un toux élevi de cholestérol dans votre sang (lypercholestérolémia primaire) ou des niveaus dlevés de groisse dons votre sang (dyslipidémie midte),
= Une molodie hréditaire (hypercholestérolémie fomiliole homozygate) qui ougmente le toux de (hlcsrémlngum le sang. Vous
pouvez également recevoir d'outres troitements,

= Une Insuffisance coronorienne ou un risque élevé d'insuffisance coronarignne (porce que vous avez un dibéte, un ontécédent
d'accident vasculaire cérébral ou une molodie vosculaire d'origine athérosclérause). CIVASTINE® peut prolonger votie vie én réduisant
le risque de probllémes cardiogues, indépendomment de lo quontité de votre cholestérol sanguin.

Chez lo plupart des gens, il 'y o pas de symptbme immédiat d0 & un foux élevé de chalestérol. Votre médecin peet mesurer vore cholestésol b I'oide
d'un simple fest sanguin. Consultez votre médecin régulibrement, véifiez votre cholestétol, et discutez ovet votre médein des résultots & otteindre.

Posologie :

Vatre médecin déterminers o posolagie
Toujours prendre ce médicoment comme votre médecin vous I'a indiqué. Vérifiez avec votre médacin ou votte pharmacien i vous. n'tes pos sir.
Vous devez suivie un |l||m|n imsnm baisser Ie tholastérol pandont le traitement par CIVASTINE®,

Prenez CIVASTINE® en prise unique Je soir. Vous pouver la prendre avec ou sans climents.

Continyez & prendia CIVASTINE® , & moins que votre médecin ne vous demonde d'orréter.
Si votre médecin vous o prescrit CIVASTINE® avec un outre médicament qui foit boisser le cholestérol contenont un chéloteur de I'ocide
| =cdayez prandre (IVASTINE® au mains 2 heures avont ou 4 heures aprés ovair pris le chélateur de 'ncide bilinire.

- RUSTINE® 10 my, 20 mg, 40 mg, por voie orale, par jour.
Poy . ¢V, 40 mg, poi

‘ | CIVASTINE®1 fho

PER‘ ”ﬁ_—. 1' Simvastatine Omg §i vous
Lor: 28 comprimés pelliculés

1 blémes

/. '*“" ||||’||

6°1180007041023

en fondtian de vore état de santé, de vo're raifement en cours fout en fenant compte de vos focteurs de risque.

* Infl des vaisseoux songuins (vasculite),

* Bleus excaptionnels, éruptions cutandes et gonflement (dermaton

= Essoufflements (dyspnda) et maloises,

* Syndiame Iy rmue (incluant éruption, troubles des articulations

= Troubles du fois ovac les symptBmes svivonts : jounissement d
sensation de fatigue ou foible perte d'oppétit, défaillnce hépatic

» Inflommation du pancréos souvent ovec douleur obdomingle se

= Diminution des globules rouges (anémie),

 Engoutdissement et faiblesse des bros et jombes,
= Maux de téte, sensotion de fourmillement, étourdissement,
= Problémes digestifs (douleur abdominele, constipation, flatules
= Eruption, démangeaisons, perte de cheveus,

* Faiblasse,

* Sommeil agité (irés rore),

= Mauvoise mémoire (trks rare), perte de mémoire, confusion.
Les effats indésirobles suivonts ont dgolement 616 ropportés mais la fréqu

* Troubles de |"érection,

= Dépression,

* Inflemmation des poumons cousant des problémes de respiroti

« Problémes de tendon, parfois compliqués par une rupture du fe
D'autres effets indésirobles possibles ont été rapportés ove certol

« Troubles du sommeil, y compris couchemars,

« Troubles sexvels,

« Diobéte. Vaus pauvez débuter un dibéte si vous ovez un roux de s
vous ovez une pression ortérielle (rension) élevée. Yous serez suivi an
Tests biologinues :

L'augmentation de certains tests hépatiques et d'une enzyme mu:

Mises en gurdﬂ spicu:hs et Précnuhom parti
Aver

Informez votre midmn

« De tout probléme médicol que vous avez ou avez eu et de toute
* Si vous consommez d'importantes quontités d'alcool.

* Si vous avez ou over eu une molodie du fole. CVASTINE® peut
= i vaus dovez subir une opération. Vous pauvez dtro omend b o
* S vous ites osiatique, parce qu'un dosage différant peut dtre o
Votre médecin devia vous prescrire un bilon songuin ovant de cam
foiie pendont le troitement por CNASTINE® _ Ceci pour vérifier le b
Votre médecin peut également vous prescrire un bilon songuin hé
fraitement por (IVASTINE®

Ay cours de votre troitement ovec ce médicament, si vous étes dia
suivi ottentivement par votre médecin. Yous pouvez débuter un d
sang, si vous dtes en surpoids ef si vous avez une pression artérie
Infarmez vatre médecin si vous avez une insuffisonce respiratoire




CIVANTINE

Simvastatine Comprimé pelliculd
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d'accident vasculaire cérébral ou une molodie vosculaire d'origine athérosclérause). CIVASTINE® peut prolonger votie vie én réduisant
le risque de probllémes cardiogues, indépendomment de lo quontité de votre cholestérol sanguin.

Chez lo plupart des gens, il 'y o pas de symptbme immédiat d0 & un foux élevé de chalestérol. Votre médecin peet mesurer vore cholestésol b I'oide
d'un simple fest sanguin. Consultez votre médecin régulibrement, véifiez votre cholestétol, et discutez ovet votre médein des résultots & otteindre.

Posologie :

Vatre médecin déterminers o posolagie
Toujours prendre ce médicoment comme votre médecin vous I'a indiqué. Vérifiez avec votre médacin ou votte pharmacien i vous. n'tes pos sir.
Vous devez suivie un |l||m|n imsnm baisser Ie tholastérol pandont le traitement par CIVASTINE®,

Prenez CIVASTINE® en prise unique Je soir. Vous pouver la prendre avec ou sans climents.

Continyez & prendia CIVASTINE® , & moins que votre médecin ne vous demonde d'orréter.
Si votre médecin vous o prescrit CIVASTINE® avec un outre médicament qui foit boisser le cholestérol contenont un chéloteur de I'ocide
| =cdayez prandre (IVASTINE® au mains 2 heures avont ou 4 heures aprés ovair pris le chélateur de 'ncide bilinire.

- RUSTINE® 10 my, 20 mg, 40 mg, por voie orale, par jour.
Poy . ¢V, 40 mg, poi

‘ | CIVASTINE®1 fho

PER‘ ”ﬁ_—. 1' Simvastatine Omg §i vous
Lor: 28 comprimés pelliculés

1 blémes

/. '*“" ||||’||
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en fondtian de vore état de santé, de vo're raifement en cours fout en fenant compte de vos focteurs de risque.

* Infl des vaisseoux songuins (vasculite),

* Bleus excaptionnels, éruptions cutandes et gonflement (dermaton

= Essoufflements (dyspnda) et maloises,

* Syndiame Iy rmue (incluant éruption, troubles des articulations

= Troubles du fois ovac les symptBmes svivonts : jounissement d
sensation de fatigue ou foible perte d'oppétit, défaillnce hépatic

» Inflommation du pancréos souvent ovec douleur obdomingle se

= Diminution des globules rouges (anémie),

 Engoutdissement et faiblesse des bros et jombes,
= Maux de téte, sensotion de fourmillement, étourdissement,
= Problémes digestifs (douleur abdominele, constipation, flatules
= Eruption, démangeaisons, perte de cheveus,

* Faiblasse,

* Sommeil agité (irés rore),

= Mauvoise mémoire (trks rare), perte de mémoire, confusion.
Les effats indésirobles suivonts ont dgolement 616 ropportés mais la fréqu

* Troubles de |"érection,

= Dépression,

* Inflemmation des poumons cousant des problémes de respiroti

« Problémes de tendon, parfois compliqués par une rupture du fe
D'autres effets indésirobles possibles ont été rapportés ove certol

« Troubles du sommeil, y compris couchemars,

« Troubles sexvels,

« Diobéte. Vaus pauvez débuter un dibéte si vous ovez un roux de s
vous ovez une pression ortérielle (rension) élevée. Yous serez suivi an
Tests biologinues :

L'augmentation de certains tests hépatiques et d'une enzyme mu:

Mises en gurdﬂ spicu:hs et Précnuhom parti
Aver

Informez votre midmn

« De tout probléme médicol que vous avez ou avez eu et de toute
* Si vous consommez d'importantes quontités d'alcool.

* Si vous avez ou over eu une molodie du fole. CVASTINE® peut
= i vaus dovez subir une opération. Vous pauvez dtro omend b o
* S vous ites osiatique, parce qu'un dosage différant peut dtre o
Votre médecin devia vous prescrire un bilon songuin ovant de cam
foiie pendont le troitement por CNASTINE® _ Ceci pour vérifier le b
Votre médecin peut également vous prescrire un bilon songuin hé
fraitement por (IVASTINE®

Ay cours de votre troitement ovec ce médicament, si vous étes dia
suivi ottentivement par votre médecin. Yous pouvez débuter un d
sang, si vous dtes en surpoids ef si vous avez une pression artérie
Infarmez vatre médecin si vous avez une insuffisonce respiratoire




CIVANTINE

Simvastatine Comprimé pelliculd

Vevillez lire attentivement lintégralité de cette motice avant d'ufiliser ce médicament.
= Gardez cette nofice, vous paurriez avoir besoin de lo relire.
* Si vous avez foute outre question, si vous avez un doute, demander plus d'informations & votte médecin ou & votre pharmacien.

Contre-indications :

Ne prenez jomais CIVASTINE® dons les cos suivonts

* Si vous tes ollergique (hypersansible) 4 la simvastating ou &
* Si vous avez octuellement des problames hépatiques,

= Si vous étes enceinte ou 5i vous ollaitez,

= Si vous prenez un (des) médicament(s) ovec un ou plus d'un di
de 'itvaconazole, du kétoconazole, du posaconozale ou du voricon
= de |'érythromycine, de la clorithiromycine ou da lo télithromycin
* des inhibiteurs de protéose du VIH tels qu'indinavir, nelfino
fraitemeat des infections par le VIH),

« du bocdprévir ou du téloprévir (utlisés dons le troitement des inf
= de lo néfozodone (utilisé dons le traitement de lo dépression),

* du gemfibrozil (ufilisé pour boissgt le cholestérol),

* (e médicament vous o été personnellement presciit, ne le donner jomeis b quelqu'vn d'outre, méme en cos de
identiques, cela pourroit lui dtre nocil.

= Si 'un des effets indésirobles devient grave ou si vous remarquaz un effet indésirable non mentionné dans cette notice, porlez-en
4 votre médecin ou & votre phormacien.

Forme pharmaceutique et contenu :

CIVASTINE® 10 mg comprimé pelliculé Boite de 28.
CIVASTINE® 20 mg comprimé pelliculé Boite de 15 et 30.
CIVASTINE® 40 mg comprimé pelliculé Boite de 30.

Composition du médicament :
Composition quulllulm et qunnmmlw en substance active par unité de prise,

WM v s S s s 10 mg
ol P e O e P (SR Rt o I S 20 mg
Simvast 5 R e T R B s S v s o 40 mg
Les autres composants sont :

Excipients : lactose onhydre, cellulose microcristalline, omidon [otini done, butylhydroxyanisole, acde ascorbique
acide citrique anhydre, stéorate de magndsium, olcool éthylique 96%, opodry hlnn:

Liste des excipients a effet notoire : luctose, bulvlhvdwnvnnlsole aleool éthylique.

Classe pharmacothérapeutique :

Ce midlmmcm est un hypolipémiont.

Indications thérapeutiques :

CIVASTINE® est un médicament utilisé pour faire baisser les taux du chalestérol total, du mauvais cholestérol (chol | LDL), et

« de lo ciclosporine (utilisé cher les patients tromplantés),

« du danazol (une hormane de synthiss, uilisée pour traiter I'and
* Si vous prenez ou ovez pris, dons les 7 derniers jours, ou sion:
les infactians bactériennes),

Demandez o votte médecin si vous n'ates pos certuin que votre m

Effets Indésirables

Comme tous les médicaments, CIVASTINE®  gst susceptible d'oval
Les termes suivants sont utilisés pour décrite la fréquence & loque
* Rores (peuvent offecter jusqu'd | potient sur 1 000).

« Trés rares (peuvant offecter jusqu'd 1 patient sur 10 000).

* Indétermindes (fréquance ne paut Etre estimée b parti des do
Les effets suivonts ont é1é rarement ropportés :

Si l'un de ces effets gruvn survient, arrétez d
au service di
* Douleurs musculuuus san'sillil té musculaire, foiblesse musculoi
¥ compris une atteinte musculaite rwvnquum des problomes rénou
* Réactions d*hypersensibilité (ollergie) incluant :

= Gonflement du visage, de la langue et /ou de o gorge pouvan
+ Douleurs musculoires groves, générolement dons les époules e
* Eruption mommqnén d'une Illhiesse des membres et des mu
= Doulewr ou infi des (th inflam

des substances grasses oppelées triglycérides dons le song. De plus,(VASTINE® gugmente les niveoux du bon cholestérol
[(holmml Nﬂl) CIVASTINE® fait partie de la closse des médicoments appelés stotines.

Le cholestiral est une des grosses trouwdes dans le systéme songuin. Votre chalestérol tatal est composé
principalement de cholestérol LOL et de cholestérol HOL.

Le LDL cholestérol est souvent oppelé le « mouvals » cholestérol paree qu'i peut s nwiumam sut les porois d vos artbres en formont une plaque.
Finolement, lo aéotion de cette plogue peut mener & un des artbres, peut rolentit ou bloguer le flux sanguin
vers les oiganes vitoux comme le caeut o le cerveou. Ce blocage du flux songuin peut enfrainer une crise cordiogue ou une aftaque cérébrole.
Le HDL cholestérol est souvent appelé le « bon » cholestérol porce qu'il oide & empécher le mouvais cholestérol de s"ogglomérer dons
les artres et protbge contre les molodies cordioques.

Les triglycérides sont una autre forme da groisse dons vomre sang qui peuvent augmenter votre risque de malodie cordioque.

Vous devez poursuivie un régime hypocholestérolémiont pandant la prise de c2 médicoment.

CIVASTINE® st utilisé an compl d'un régime hypocholestérol i vous avez :

* Un toux élevi de cholestérol dans votre sang (lypercholestérolémia primaire) ou des niveaus dlevés de groisse dons votre sang (dyslipidémie midte),
= Une molodie hréditaire (hypercholestérolémie fomiliole homozygate) qui ougmente le toux de (hlcsrémlngum le sang. Vous
pouvez également recevoir d'outres troitements,

= Une Insuffisance coronorienne ou un risque élevé d'insuffisance coronarignne (porce que vous avez un dibéte, un ontécédent
d'accident vasculaire cérébral ou une molodie vosculaire d'origine athérosclérause). CIVASTINE® peut prolonger votie vie én réduisant
le risque de probllémes cardiogues, indépendomment de lo quontité de votre cholestérol sanguin.

Chez lo plupart des gens, il 'y o pas de symptbme immédiat d0 & un foux élevé de chalestérol. Votre médecin peet mesurer vore cholestésol b I'oide
d'un simple fest sanguin. Consultez votre médecin régulibrement, véifiez votre cholestétol, et discutez ovet votre médein des résultots & otteindre.

Posologie :

Vatre médecin déterminers o posolagie
Toujours prendre ce médicoment comme votre médecin vous I'a indiqué. Vérifiez avec votre médacin ou votte pharmacien i vous. n'tes pos sir.
Vous devez suivie un |l||m|n imsnm baisser Ie tholastérol pandont le traitement par CIVASTINE®,

Prenez CIVASTINE® en prise unique Je soir. Vous pouver la prendre avec ou sans climents.

Continyez & prendia CIVASTINE® , & moins que votre médecin ne vous demonde d'orréter.
Si votre médecin vous o prescrit CIVASTINE® avec un outre médicament qui foit boisser le cholestérol contenont un chéloteur de I'ocide
| =cdayez prandre (IVASTINE® au mains 2 heures avont ou 4 heures aprés ovair pris le chélateur de 'ncide bilinire.

- RUSTINE® 10 my, 20 mg, 40 mg, por voie orale, par jour.
Poy . ¢V, 40 mg, poi

‘ | CIVASTINE®1 fho

PER‘ ”ﬁ_—. 1' Simvastatine Omg §i vous
Lor: 28 comprimés pelliculés

1 blémes

/. '*“" ||||’||
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en fondtian de vore état de santé, de vo're raifement en cours fout en fenant compte de vos focteurs de risque.

* Infl des vaisseoux songuins (vasculite),

* Bleus excaptionnels, éruptions cutandes et gonflement (dermaton

= Essoufflements (dyspnda) et maloises,

* Syndiame Iy rmue (incluant éruption, troubles des articulations

= Troubles du fois ovac les symptBmes svivonts : jounissement d
sensation de fatigue ou foible perte d'oppétit, défaillnce hépatic

» Inflommation du pancréos souvent ovec douleur obdomingle se

= Diminution des globules rouges (anémie),

 Engoutdissement et faiblesse des bros et jombes,
= Maux de téte, sensotion de fourmillement, étourdissement,
= Problémes digestifs (douleur abdominele, constipation, flatules
= Eruption, démangeaisons, perte de cheveus,

* Faiblasse,

* Sommeil agité (irés rore),

= Mauvoise mémoire (trks rare), perte de mémoire, confusion.
Les effats indésirobles suivonts ont dgolement 616 ropportés mais la fréqu

* Troubles de |"érection,

= Dépression,

* Inflemmation des poumons cousant des problémes de respiroti

« Problémes de tendon, parfois compliqués par une rupture du fe
D'autres effets indésirobles possibles ont été rapportés ove certol

« Troubles du sommeil, y compris couchemars,

« Troubles sexvels,

« Diobéte. Vaus pauvez débuter un dibéte si vous ovez un roux de s
vous ovez une pression ortérielle (rension) élevée. Yous serez suivi an
Tests biologinues :

L'augmentation de certains tests hépatiques et d'une enzyme mu:

Mises en gurdﬂ spicu:hs et Précnuhom parti
Aver

Informez votre midmn

« De tout probléme médicol que vous avez ou avez eu et de toute
* Si vous consommez d'importantes quontités d'alcool.

* Si vous avez ou over eu une molodie du fole. CVASTINE® peut
= i vaus dovez subir une opération. Vous pauvez dtro omend b o
* S vous ites osiatique, parce qu'un dosage différant peut dtre o
Votre médecin devia vous prescrire un bilon songuin ovant de cam
foiie pendont le troitement por CNASTINE® _ Ceci pour vérifier le b
Votre médecin peut également vous prescrire un bilon songuin hé
fraitement por (IVASTINE®

Ay cours de votre troitement ovec ce médicament, si vous étes dia
suivi ottentivement par votre médecin. Yous pouvez débuter un d
sang, si vous dtes en surpoids ef si vous avez une pression artérie
Infarmez vatre médecin si vous avez une insuffisonce respiratoire
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Casablanca le 24 juin 2021 Madame RAHMOUNE JAMILA

FACTURE N° | 146959

Analyses :
Bilan lipidique U SR T— i B| 190 ’1
Glycémie ===mmmmmemmmmeeeeeeas B 30
Hémoglobine glyquée --=mmmmmmmmmmmemmmeeeeee B 100
Acide Urique ====-mmsem e B 30
S R —— B 250 | Total : B 600

Préléevements :

Pc| 15|

Sang - |
TOTAL DOSSIER | 829.00 DI

Arrétée la présente facture a la somme de :

Huit Cent Vingt Neuf Dirhams
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Dossier ouvert le : 24/06/21
Prélevement effectué 4 12:06

Madame RAHMOUNE JAMILA
Professeur HASSAN EL GHOMARI

Edition du : 24/06/21 Réf. : 21F1611

Compte Rendu d'Analyses

BIOCHIMIE SANGUINE
(Cobas Roche C-311)

BILAN LIPIDIQUE
Normales Antériorités
10/03/2
Cholesterol total-- - 1,75 g/l <2 1.67
Soit : 4,51 mmol/| <3.15 43
25 F
, L 17 1.7 1,67 1.75
s B
- 1+
Q)
05 +
0 1 T 1
31/03220 01/1220 10/03221 24/06/21
Dates d'antériorités
Cholesterol HDL----m-mmmmmmmemmeeeeeee 0,43 2/l >0,4%* 0.46
Cholestérol LDL** -ceccemenaees 1,16 g/l <16** 0.95
Soit : 2,99 mmol/| <4,12 245
**Valeurs indicatives , a confronter avec le risque cardio- vasculaire du patient
Triglycérides ---=meeeemmmmeeeeeee 0,81 g/l <13 131
Soit : 0,93 mmol/l <171 1.5
v 1,31
L 1,06
o] ' //I\\ 0.81
o T H o =
E 05+
0 1 T t

31/03/20 01/12/20 10/03/21 24/06/21

Dates d'antériorités
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Pharmacien Biologiste Pharmacien Biologiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de Diplomé des facultés de Médecine et de Pharmacie de
Montpellier Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 24/06/21 Madame RAHMOUNE JAMILA
Prélévement effectué a 12:06 Professeur HASSAN EL. GHOMARI
Edition du : 24/06/21 Réf. : 2IF1611

Compte Rendu d'Analyses

Normales Antériorités
Glycémie & jelin =-=mmmmmmmmmeememeeeeeeeeeeeeee A 1,08 g/l 07-1.1 151
Soit : 6 mmol/l 3188-6.11 8.4
1
1.99 1,53 1,49 1,55 1,51
m 149+ H———— —_—
U
> o894 =
)
0.49 + t t } | '
31/03/20 06/07/20 01/1220 10/03/21 24/06/21
Dates d'antériorités
Hémoglobine glyquée---------emmrmmmmeemeeeeeeee : 6,70 * % 45-63 6.90

(Technique HPLC D10 BIO-RAD)

Les valeurs usuelles sont de 4,5 a 6,3 % lorsque les glyeémies sont normales.
Les études modernes ont montré que le diabéte est :
Bien équilibré lorsque le taux est inférieur a 6,5%
Moyennement lorsqu'il est entre 6,5 a 7,5 %
Mal équilibré au-dela de 8%
A l'évidence les éxigences doivent tenir compte de l'dge, de I'ancienneté du diabéte et des autres problémes.

9,15 .

6.8 5.8 71 6.9 6,7 ’

o715 4 REES R

3] . d . .

515 +

I

3.15 - : ; t
31/03/20 06/07/20 01/12/20 10/0321 24/06/21
Dates d'antériorites

Acide urique ; 50 mg/l 25-60

Soit : 300 umol/I 148 - 357
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LABORATOIRE MANDARONA
D'ANALYSES MEDICALES

Or Yahya BENGHALEM Or Abderrahmane BOUMZEBRA
Pharmacien Biologiste Pharmacien Biologiste
Lauréat de la faculté de Pharmacie de Diplomé des facultées de Médecine et de Pharmacie de
Montpellier Toulouse et Montpellier

Biochimie - Hématologie - Hormonologie - Bactériologie - Virologie - Immunologie - Parasitologie - Mycologie - Toxicologie

Dossier ouvert le : 24/06/21 Madame RAHMOUNE JAMILA
Prélévement effectué i 12:06 Professeur HASSAN EL GHOMARI
Edition du : 24/06/21 Réf. : 21F1611

Compte Rendu d'Analyses

MARQUEURS

Normales Antériorités

01/12/20
Ferriting ----------ce-e- ; 144 ng/ml 216
(Chimiluminescence COBAS ROCHE E411)
Valeurs usuelles en ng/ml

Enfants A la naissance : 150 a 450 ng/ml
2 43 mois ; 80 a 500 ng/ml
4 mois a 16 ans 202200

Femmes cycliques 13 a 150 ng/ml

Femmes ménopausées : 30 a 400 ng/ml

Hommes : 30 a 400 ng/ml
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