ECOMMANDATIONS lMPORTANTEé‘A LIRE POUR
IVER LES F!EMBDUF!SEMENTS_ ET EVITER LES REJETS

tions générales :

e cadre réserve a I'adhérent doit étre ddment renseigné.

e cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien luFméme notamment la nature de la maladie.

validité de la feuille de soins est limitée 8 3 mois &8 compter de la premiére consultation.

‘entente préalable ést 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 a joindre 3 la feuille de
soins.

macie :

Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.

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

logie 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.

ue :

L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre & la feuille de soins.

ucation :

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.
ire :

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 &tre jointe 4 la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.

die et Affection Longue Durée ALD et ALC :

La déclaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois.

Adresses Mails utiles
Réclamation : contact®mupras.com
Prise en charge : pec@mupras.com
Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com
UPRAS garantit le respect de la loi n° 09-08 relative & la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des données

actére personnel

PRAS : Cen

T
w

~J&MUPRAS

Déclaration de Maladie

N? M21- 081709

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

@) Maladie () Dentaire () Autres
Cadre pésgrvé & 'adhérent (e) '
Matricule :....—...T.. é}C) .......................... Saciété :
O Actif (] Pensionné(e) (O Autre

gx \OVBA A RAA }{t’

Nom & Prénom 5 S N e e o s N e e S-S

Date de naissance :..sode. .. 5240 . L).E8 g...% ..........................................................................

Autorisation CNDP N° : A-A-215 /2019

Cadre réservé au Médeéin ~ =——

Cachet du médecin :

B : 0
Date de consurtatiun:;ag...ﬁ ..... ki'/ ......... o2 Aok

Nom et prénom du malade :...|..[0uSE L 2 L AT

Conjoint
O

Lien de parenté : (O Luirméme () Enfant
Nature de la maladie:...................... H.L .... A B e cemceressermersssgpfimmesmsen i rersomsornsrmnsKopseasserensesssnsronsion
En cas d'accident préciser |es causes Bt CIPCONSLANCES © .. iroreereeeerereesesereseeeeseeneenns AN, O

Dans le cas ol la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les-rénseignements sous pli confidentiel & 'attention du
meédecin conseil de la Mutuelle.

A

J'atteste sur 'honneur I'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaratien. Je déclare

avoir pris connajssance de |g clause relative a la protection des données personnelles. g 0o

e 8 LSA LN KA Aol L0
Fait & ¢, Ao I = Ray L .. L2, ([ A TN

Signature de I'acihérent(e] S KL:{W



Dates des Nat‘.ur‘es des Nompre et Montant détaillé 3 Gachet &t 5'9“ 2 du Medecm Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant Ta nature des soins.
Actes Actes Ceefficient des Honoraires attestant le P iement des Actes
,,,,,, N 00 (Y . % B0 (R |1 R SRR Fd Important :
| ) J“J\< LQ‘&P((Y ________________ ,)\50 __________ // Veuillez joindre les radlograph\es en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan
\ P, R U Y T T P 7 sy s O S L e B D S, A s &
A\ 77 o0 7 Dents Nature des "
............................................................................... 4 ] = s Ccefflclent
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, i Al e N Traitées Soins
CCEFFICIENT
: ¢ e DES TRAVAUX
Cachet du Pharmamen .
ou du Fournisseur
L_%/ MONTANTS
DES SOINS
DEBUT
T AT T RA HIES e G oo D'EXECUTION
‘m‘ . MISE Im |IA' - ’ ERCES T \
Cachet et signature du Deitis Désignation des Montant
Laboratoire et du Radiologue Ceefficients des Honoraires
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, B I FIN
D'EXECUTION
, ~EENEENaS,
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, DETERMINATION DU CCEFFICIENT
"""""""""""""""""""""""""""""" MASTICATOIRE ]
2 CCEFFICIENT
Nt AUXILIAIRES MEDICAUX DES TRAVAUX
“l : iy AL ey e t ke ~ E i - 7'.,;—' 3. T ﬂ__"e A i Tk -
Cachet et signature Date des Nombre Montant détaillé
du Praticien Soins AM PC I M IV des Honoraires
................................................... MONTANTS
DES SOINS
(Création, remont, adjonction)
Fonctionnel, Thérapeutique, n_écessaire a |a profession
PSS
DATE DU
DEVIS
Np——
DATE DE
L'EXECUTION

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




Dr. BAADY Naima Ao g1acy dygisSall

Médecin Cardiologue Rypuatiyy calith A0 £y 2

Lauréate de la Faculté de Médecine Casablanca

Diplémée de la Faculté de Médecine Bordeaux Ly 34 929 pladag) lally
Hypertension artérielle - Epreuve d’effort . @ adll izl gl )
Echographie doppler cardiaque et vasculaire OlaNL uligally sdeally coul il g Rl and
Holter rythmique - Holter tensionnel 4‘,‘_-'“]} P i) Jagads

Casablanca, le : .. ... Q\/\ \ C;Sk _— A‘“—lL ——

Tél.: 0522 75 18 35 : gl Urgence : 06 59 21 92 17 : igaiull
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ZYLORIC® 100 mg, 200 mg et 300 mg, comprimés
ALLOPURINOL

Que contient cette notice :

1. Qu'est-ce que ZYLORIC comprimés, et dans quels cas est-l utilisé 7

2. Quelles sont les informations & connaitre avant de prendre ZYLORIC,
comprimés ?

3. Comment dre ZYLORIC comprimés ?

4. Quels sont les effets indésirables éventuels ?
5, Comment conserver ZYLORIC comprimés 7
6. Informations supplémentaires.

ﬁes comprimés de ZYLORIC contiennent un principe actif appelé I'allopurinol. Il

agit en ralentissant la vitesse de certaines réactions chimiques dans votre
nisme afin de diminuer le taux d'acide urique dans le sang et les urines.
LORIC, comprimé est utilisé pour réduire ou prévenir la formation de dépbts
d'urate/d'acide urique lorsque votre organisme produit en trop grande quantité
une substance appelée |’ urique. ts sont responsables de la goutte
ou de certains types de calculs rénaux ou de certains autres types de problémes
rénaux.

QUELLES SON S
PRENDRE ZYLORIC comprimeés
volre medecin vous a informé(e) d'une intolérance & certains sucres,

contactez-le avant de prendre ce médicament.

Ne prenez jamais ZYLORIC, comprimé :

« En cas d'allergie connue a l'allopurinol ou & l'un des constituants du produit
mentionnés dans la rubrique 6.

+ Chez I'enfant de moins de 6 ans (contre-indication liée & la forme pharmaceu-

tique).

En cas de doute, il est indispensable de demander I'avis de votre médecin ou de
votre pharmacien.

Avertissements et précautions : .

Adressez-vous a votre médecin, pharmacien ou infirmier/iére avant de prendre
ZYLORIC mg, comprimé si vous :

* Avez des problémes au niveau de votre foie ou de vos reins.

* Souffrez de problémes cardiaques ou d'une hypertension artérielle gt si vous
rwanaz des diurétiqgues et/ou un médicament appelé un IEC (inhibiteur de
'enzyme de conversion de |'angiotensine).

+ Souffrez actuellement d'une crise de goutte.

+ Etes d'origine chinoise, ethnie Han, africaine ou indienne.

+ Avez des problémes de thyroide.

Faites particuliérement attention avec ZYLORIC, comprimé:

* Des éruptions cutanées ont été signalées chez des Faﬁenls prenant de
l'allopurinol. Fréquemment, I'éruption cutanée peut entrainer des ulgéres au
niveau de la bouche, de la ‘%:vrga, du nez, des organes génitaux et une cohjonctiv-
ite (yeux rouges et gon s&nCes éruptions cutanées graves sont souvent
ptéczgées par des symptomes pseudo-grippaux, fidvre, maux de téte,
courbatures (symptdmes ressemblant a la grippe). L'éruption peut évoluer vers
une apparition de vésicules sur tout le corps et une desquamation de la peau. En
cas d'éruption cutanée ou de sympldmes cutanés, arétez de prendre

I'allopurinol et contactez immédiatement votre médecin.
+ Si vous souffrez de calculs rénaux, leur taille peut di
passer dans les voies urinaires.

Autres médicaments et ZYLORIC, comprimé

Informez votre médecin ou pharmacien si vous prenez, a
pourriez prendre I'un des médicaments suivants :

* Aspirine

* Théophylline, utilisée pour des problémes respiratoires
* Médicaments utilisés pour des convulsions (épilepsie),
* Vidarabine (anti-viral), utilisée pour traiter I'nerpés ou la vi
« Didanosine, utilisée pour traiter une infection par le VIH

+ Antibiotiques (ampicilline ou amoxicilline)
* Médicaments utilisés pour traiter les cancers

« Médicaments utllisés pour réduire la réponse immunol
presseurs, par exemple azathioprine ou mercaptopurine)

* Médicaments utilisés pour traiter le diabéte

* Médicaments pour les problémes cardiaques ou [I'h
comme des IEC (inhibiteurs de I'enzyme de conversion de
diurétiques (pour éliminer I'eau)

* Médicaments utilisés pour fluidifier le sang (anticoa
warfarine

* Tout autre médicament utilisé pour traiter la goutte.
Veuillez avertir volre médecin ou votre pharmacien si
récemment pris tout autre médicament, notamment des
sans ordonnance, y compris des médicaments & base de pl
Grossesse et allaitement

Si vous étes enceinte ou que vous allaitez, si vous pen:
planifiez une grossesse, demandez conseil & votre
avant de prendre ce médicament.

L'utilisation de ce médicament est déconseillée, sauf avi
médecin, pendant la grossesse.

En raison du passage de ce médicament dans le lait
conseillé de ne pas prendre ZYLORIC, comprimé au cours

Conduite de véhicules et utilisation de machines
Dans de rares cas, la prise de ce médicament peut entral
ments, des vertiges, ou des problémes de coordination.
conduisez pas ou n'utilisez pas d'outils ou de machines.

Liste des excipients & effet notoire: Lactose.

Si votre médecin vous a dit que vous aviez une intoléras
contactez votre médecin avant de prendre ce médicament.
L'utilisation de ce médicament est déconseillée chez les pati
intolérance au galactose, un déficit en lactase de La
malabsorption du glucose ou du galactose (maladies h:

2
VaiiEz a toujours prendre ce médicament en suivant exacte

ge votre médecin ou pharmacien. Vérifiez auprés de votre
oute.

Les comprimés doivent étre avalés entiers avec un grand ve
repas.

i posologie recommandée est fonction des résultats du tau
urique.

Les posologies recommandées sont comprises entre 100 et 9)
Vous commencerez généralement avec une faible dose, qui
cas échéant.

Si vous &tes agé(e) ou si volre fonction hépatique ou rénal
médecin pourra vous prescrire une dose plus faible ou vous d
les prises du médicament. Si vous étes traité(e) par dialyse de
semaine, volre médecin pourra vous prescrire une dose de
devra élre prise immeédiatement aprés votre dialyse.
Utilisation chez les enfants (dgés de moins de 15 ans|
Les posologies pabitueltes sont comprises entre 100 & 400 m

Voie orale.
Les comprimés sont & avaler tels quels avec un grand ve
repas.
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Notice :

Information de I'utilisateur
D-CURE FORTE 100.000 U.I,
solution buvable en ampoule, boites de 3.
Cholécalciférol (Vitamine D 3).
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| Veuillez lire attentivement l'intégralité de cette notice avant de prendre ce médicament car elle contient des informations |
importantes pour vous. ‘

Vous devez toujours prendre ce médicament en suivant scrupuleusement les informations foumies dans cefte notice ou par votre médecln ou votre

pharmacien

« Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de la relire.

« Adressez vous a votre phamrmacien pour tout conseil ou information

« Sivous 'un des effets ir . parlez-en & votre médecin ou & votre pharmacien ou si vous remarquez un effet indésirables non
mentionné dans cette notice .

« Vous devez-vous adresser & votre médecin si vous ne ressentez aucune amélioration ou si vous vous sentez moins bien




