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

Conditions générales :

" Le cadre réservé a ladhérent doit étre dOment renseigné.

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

*  Lavalidité de la feuille de soins est limitée 3 3 mois a compter de la premiére consultation.

®  Uentente préalable est exigée pour toute hospitalisation médicale, chirurgicale, soins dentaires spéciaux,
extractions multiples, parodontie orthodontie, prothéses dentaires, prothéses auditives ou orthopeédiques ains
que pour tous les actes effectués en série.

*  Encas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est  joindre 2 la feuille d¢
50ins.

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 :

*  Uordonnance du médecin prescripteur et la facture de I' opuc:en sont a joindre a la feuille de soins.

Rééducation :

"  Lentente 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 2 la feuille de soins.

Dentaire :

-

En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins es
obligatoire avant le début de traitement.

La facture doit étre jointe 2 la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

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

Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

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

mols. ]

Adresses Mails utiles
O Réclamation
Prise en charge

contact@mupras.com

=]

pec@mupras.com
©@  Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

La MUPRAS garantit le respect de la loi n* 09-08 relative a la protection des personnes physiques a I'égard du traitement des données
4 caractére personnel.

MUPRAS :Centre Allal Ben Abdellah - 6éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier de I'Horloge
Casablanca 20000 - Tél. : 05 22 20 45 45 (LG) - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com
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%Maladie Opentaire 0O Optique L OAutres
Cadre réservg a I’ nt (e) \
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Nom & Prénom : HQUBA"VI M /'{HMC.D
Date de naissance : /{ 0[1 ----- .
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Cachet du médecin :

Date de consultation : -"ﬁq &TD/ .

s ma,ad;... Holt ,gﬂ::__mgﬂﬁ.mao TR ANS

Lien de parenté

: Lut—mem& ‘t Conjomt
Nature de la maladie : %} Lg [ ......

En cas d'accident préciser |es causes et CIFCONSTANCES : w @i i asss s

Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous piconfidentiel 4 I'attention du
médecin conseil de la Mutuelle.

J

Jatteste sur I'honneur 'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare/
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Le praticien est prié de préciser la dent traitée, |'acte pratiqué en indiquant la nature des soins,

rtant :

uillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de 'DDF

Dents | Naturedes | . .. owe: L1 111111
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Fonctionnel, Thérapeutique, nécessaire 4 la profession
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DATE DE
L'EXECUTION

L
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VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXECUTION
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BRONCDLIBER 120 mg, gélule a libération prolongée en boite de 10 et 20.
DCI : Ambroxol

Veuillez lire attentivement cette notice avant de prendre ce médicament. Elle contient des
informations importantes pour votre traitement.

Si vous avez d'autres questions, si vous avez un doute, demandez plus d'informations a votre
médecin ou a votre pharmacien.

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

Si vous avez besoin de plus d'informations et de conseils, adressez-vous a votre pharmacien.
Si les symptémes s'aggravent ou persistent aprés 7 jours, consultez votre médecin.

Si vous remarquez des effets indésirables non mentionnés dans cette notice, ou si vous
ressentez un des effets mentionnés comme étant grave, veuillez en informer votre médecin ou
votre pharmacien.

1. Composition du médicament :

Composition qualitative et quantitative en substance active par unité de prise :
Ambroxol chlorhydrate : 120 mg par gélule.

Composition qualitative en excipients :

Saccharose, amidon de mais, gomme laque, povidone, talc.

Composition de la gélule : dloxyde de titane, gélatine, indigo carmin.

Excipient a effet notoire : Ise

2 -
MUCOLYTIQUES (R : Systéme respiratoire).

3

Traitement des troubles de la sécrétion bronchique de I'adulte, notamment au cours des
affections bronchiques aigués et des épisodes aigus des bronchopneumopathies chroniques.
Ce médicament est un expectorant. |l facilite I'évacuation par la toux des sécrétions
bronchiques.

4. Posologie :

Prenez ce médicament exactement comme décrit dans cette notice, ou suivant les instructions
de votre médecin, pharmacien ou infirmiére. Parlez-en & votre médecin ou pharmacien si vous
avez des doutes.

Mode et voie d'administration :

Voie orale.

Les gélules ne doivent étre ni ouvertes ni machées, mais avalées entiéres avec beaucoup de
liquide.

Fréquence d'administration :

La dose usuelle chez |'adulte est d'une gélule, une fois par jour.

Aucun ajustement posologique n'est nécessaire.

L'administration doit étre faite avec une prudence extréme, et a des intervalles de dosage plus
larges. En cas d'insuffisance rénale ou hépatique modérée a sévére, la posologie doit étre
ajustée par I'administration & des intervalles plus longs, ou méme par la réduction de la dose.
Durée de traitement :

En cas de persistance ou aggravation des symptdmes aprés 7 jours de traitement, consultez
votre médecin,

5. Contre-indications :

N'utilisez pas Broncoliber :

« Si vous étes allergique (hypersensible) au chlorhydrate d'ambroxol ou & tout autre
composant de ce médicament (énuméré a |a rubrique 1).

+ Si vous avez un ulcére gastroduodénal.

L'utilisation de Broncoliber 120 mg, gélule est réservée a l'adulte (age supérieur 4 18 ans).

6. Effets indésirables :

Comme tous les médicaments, Broncoliber est susceptible d'avoir des effets indésirables, bien
que tout le monde n'y soit pas sujet.

Broncoliber est généralement bien toléré.

Maladies gastro-intestinales :

Fréquent : nausée, hypoesthésie (diminution de la sensibilité) buccale et pharyngée.

Peu fréquent : vomissements, diarrhée, dyspepsie (troubles digestifs), douleur abdominale,
sécheresse de la bouche.

Trés rare : hémorragie gastro-intestinale.

Inconnu : sécheresse de la gorge.

Maladies du systéme immunitaire et affections des tissus cutanés et sous-cutanés :
Rare rash (éruption cutanée), urticaire (éruptions qui provoquent des
démangeaisons/sensation de brulure), bronchospasme (contraction des bronches).

Inconnu réactions anaphylactiqgues (allergiques), y compris choc anaphylactique,

angio-cedéme (gonflement du visage et des voies respiratoires), prurit (démangeaisons) et
autres réactions d'hypersensibilité.

Maladies du systéme nerveux :

Fréquent : dysgueusie (changement du go(t)

Si vous remarquez des effets indésirables, y compris des effets non mentionnés dans cette
notice, ou si certains effets indésirables deviennent graves, veuillez en informer votre médecin,
votre pharmacien ou votre infirmier.

Parlaz-an a vmre médecm votrs phannacien awan! de orandre le Bronoollber

= Des rares cas de lésions cutanées sévéres ont été reportés, tels que syndrome de Stevens-
Johnson et nécrolyse épidermique toxique, temporellement liés a I'administration d'expectorants
comme le chlorhydrate d’ambroxel. La plupart de ces cas a été due 4 la gravité de la maladie
sous-jacente et /ou a linteraction avec les médications concomitantes.

En outre, au cours de la phase initiale du syndrome de Stevens-Johnson ou de la nécrolyse
épidermique toxique, le patient peut présenter des symptdmes pseudo-grippaux non spécifiques
tels que fiévre, courbatures, rhinite, toux et maux de gorge.

Ces symptdmes pseudo-grippaux peuvent entrainer le début d'un traitement symptomatique

avec des médicaments contre la toux et le rhume.

Ainsi, au cas ol de nouvelles lésions cutanées ou des muqueuses se produisent, vous devez
consulter immédiatement votre médecin et le traitement par chlorhydrate d'ambroxol doit étre
interrompu comme mesure de précaution.

+ Chez des patients présentant une insuffisance rénale ou une insuffisance hépatique sévére,
Broncaliber ne doit étre utilisé que sur avis médical.

+ En cas d'insuffisance rénale sévére, comme pour tout médicament métabolisé par le foie et
éliminée par voie rénale, une accumulation de métabolites de 'ambroxol générés dans le foie
est a attendre.

L'utilisation d'un mucolytique entraine une diminution de la viscosité et I'élimination du mucus,
soit & travers |'activité ciliaire de I'épithélium, soit par le réflexe de la toux, et devrait donc
augmenter le flux de sécrétions avec |'expectoration et la toux.

+ Chez des patients asthmatiques et /ou présentant une insuffisance respiratoire sévére et
chez des patients affaiblis, en raison de la diminuant du réflexe de toux et de la quantité accrue
de sécrétions, il y a risque d'obstruction des voies aériennes. L'administration chez les patients
asthmatiques doit donc étre prudente.

= Les mucolytiques, par leur capacité de détruire la barriére de la muqueuse gastrique, doivent
#&tre utilisés avec prudence chez les personnes ayant des antécédents d'ulcére gastroduodénal.
« Chez les patients dyspeptiques, I'administration du médicament doit se faire aprés les repas.

Broncoliber gélules contient du saccharose.
Si votre médecin vous a informé que vous avez de l'intolérance a certains sucres, contactez-le
avant de prendre ce médicament.

8. :

Interactions avec d'autres médicaments :

Parlez-en a votre médecin ou & votre pharmacien si vous prenez, si vous avez pris récemment
ou si vous venez a prendre un autre médicament, y compris un médicament obtenu sans
ordonnance.

Jusqu'a présent, il n'y a aucun registre de cas pertinents d'interactions médicamenteuses ou de
tout autre type d'interactions avec I'ambroxol qui aienl entrainé des dommages pour le patient.
Interacti avec les ali ts et les boi

L'ingestion des gélules a libération prolongée d0|t se faire aprés un repas.

Interactions avec les produits de phytothérapie ou thérapies alternatives :

Sans objet.

9. i 2

Si vous étes enceinte ou vous allaitez, si vous pensez que vous éles enceinte ou prévoyez de
devenir enceinte, consultez votre médecin ou votre pharmacien avant de prendre ce
médicament.

Grossesse :

Le chiothydrate d'ambroxol traverse la barriére placentaire. Des études chez I'animal n'ont
révélé aucun effet néfaste, direct ou indirect, pendant la grossesse, le développement
embryonnaire/feetal, I'accouchement ou le développement postnatal.

Une vaste expérience clinique aprés les 28 semaines de gestation a révélé I'ab d'effets
nocifs pour le foetus. Toutefois, les précautions habituelles concemnant I'utilisation de
médicaments pendant la grossesse doivent tre observées, surtout en tenant compte du fait que
I'utilisation de Broncoliber n'est pas recommandée au cours du premier trimestre.

Allaitement :

Le chlorhydrate d’ambroxol est excrété dans le lait maternel. Méme si la manifestation des effets
indésirables chez les enfants n'est pas probable, I'utilisation de ce médicament n'est pas
recommandée si vous allaitez.

Bien qu'aucune étude n'ait été menée, il n'y a pas de données empiriques démontrant que
Broncoliber pourrait interférer avec I'aptitude & conduire et a utiliser des machines.

Aucun mppon de symptbmes spéciﬁqu-s de surdnsage chez 'homme n'a été fait jusqu'a a ce
jour. Selon les rapports de surdosage accidentel et/ou erreur de médication, il a été constaté que
les symptdmes observés sont en accord avec les effets indésirables décrits pour Broncoliber
aux doses recommandées, ce qui peut obliger a un traitement symplnmatique.

1z ¥

Ne prenez pas de dose double pour compenser une dose que vous avez oublié de prendre.
Essayez de prendre la prochaine gélule a I'heure prévue.

Parlez-en a votre médecin ou votre pharmacien si vous avez des doutﬁs sur |'utilisation de ce
médicament,

13. Risque de syndrome de sevrage :
Sans objet.

LOT
BXP
215855  Das2004

Médicament sans prescription médicale. PPV:7SDHoO

A canserver a une température inférieure a 25°C et a I'abi
Tenir hors de la portée et de la vue des enfants.
Ne pas utiliser aprés la date de péremption figurant sur la boite.

500350-V1

Titulaire de I'autorisation de mise sur le marché au Maroc :
ATLAS PHARM

Quartier industriel,

Route principale 7, Rue C,

Berrechid - Maroc.

Nom et adresse du fabricant :

AFRIC-PHAR

Zone Industrielle Ouest Ain Harrouda,

Route Régionale n® 322 (ex R.S 111)

Km 12.400 Ain Harrouda 28 630 - Mohammedia, Maroc.

La derniére date a laquelle cette notice a été révisée est le : 10/9/2015
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" DASEN® 10.000 Ul

IDENTIFICATION DU MEDICAMENT
DENOMINATION
DASEN®10 000 UI, comprimé enrobé gastro-résistant

COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE

SERRAMPEPTASE coconcnman o 0 s o et i 10 000 unités®
Exmplents 5 stearate de magneésium, amidon de mais, lactose, acétophtalate de
cellulose, jaune orangé S (E110), dioxyde de titane, poloxamére 188.

Pour un comprimé enrobé gastro-résistant

*1 unité correspond au nombre de ug de tyrosine libérée par 5 ml de substrat (caséine)
en 1 minute & partir de 1 mg de serrapeptase.

FORME PHARMACEUTIQUE
Comprimé enrobé gastro-résistant, boite de 40 .

CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE
ENZYMOTHERAPIE a visée anticedémateuse et fluidifiante
(M : Systéeme locomoteur)

(M : Systéme respiratoire)

Exploitant/Fabricant :
Laboratoires SYNTHEMEDIC
20-22, Rue Zoubeir Bnou Al aouam. Roches Noires - Casablanca

DANS QUEL(S) CAS UTILISER CE MEDICAMENT

Ce medicament, modificateur des sécrétions bronchiques, est indiqué en cas d'affection
respiratoire récente avec difficulté d'évacuer les crachats.

Il est également utilisé pour traiter les cedemes consécutifs & un traumatisme ou une
intervention chirurgicale.

ATTENTION !
DANS QUEL(S) CAS NE PAS UTILISER CE MEDICAMENT

Ce meédicament NE DOIT PAS ETRE UTILISE en cas d'allergie connue a I'un des
constituants notamment 2 la serrapeptase (enzyme).

EN CAS DE DOUTE, IL EST INDISPENSABLE DE DEMANDER L'AVIS DE VOTRE
MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN.

MISES EN GARDE SPECIALES
|En cas de réaction allergique, le traitement doit &tre arrété immédiatement et définitivement.

Un avis médical est nécessaire :
- en cas de fiévre, de crachats gras ou purulents,
- si vous étes atteint d'une maladie chronigue (au long cours) des bronches et des poumons.

Ce traitement doit toujours &tre accomnaang d'efforts volontaires de toux permettant de
cracher. La prise simulte

:‘Iloglque e bl PPV LL ¥ 3 ‘t} /3 "le
e pas prendre de médici . E3p |

de traitement. 2

PRECAUTIONS D'EMPL | ot N©- :

EN CAS DE DOUTE, NE N

OU DE VOTRE PHARMZ

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES ET AUTRES INTERACTIONS
AFIN DEVITER D’EVENTUELLES INTERACTIONS ENTRE PLUSIEURS MEDICAMENTS,



2 CLENIL FORTE °Spray

Béclométasone dipropionate

Composition : p. inhalatoin p. flacon
Béclométasone (DCI) dipropionate 250 meg 0,050 g
Propriétés :

Anti-inflammatoire stéroidien a action locale :

- Le dipropionate de Beclométasone, principe actif du CLENIL FORTE posséde une activité anti-inflammatoire
marquée et directe sur la muqueuse trachéo-bronchique.

- Le dipropionate de Béclométasone exerce un effet thérapeutique local, son effet freinateur sur I'axe hypophyso-
surrénalien ne se manifeste qu'a une posologie supérieure ou égale a 4000 meg par jour.

Indications théra ques :

Traitement anti-inflammatoire continu de I'asthme dans les formes suivantes :

- asthmes légers & modérés, nécessitant un traitement symptomatique quotidien,

- asthmes sévéres en particulier cortico-dépendants.

Chez I'enfant, en 'absence de données définitives sur les conséquences sur la croissance et le métabolisme

osseux, le traitement par corticoides inhalés doit &tre envisagé en cas d'échec des anti-inflammatoires non

stéroidiens types cromones.

Contre-indications :

- Allergie & I'un des composants.

- Tuberculose pulmonaire évolutive ou latente non traitée.

- Ulcére digestif évolutif non traité et non surveillé.

- A éviter pendant le premier trimestre de grossesse et pendant I'allaitement.

Effets indésirables :

- Au début du traitement, on peut observer des cas de géne r~~nmoée. rancité de la voix, toux qui sont en
général spontanément réversibles. = r— S

- Possibilité de survenue de candidose oro-pharyngée.

- Il est recommandé de ne pas arréter le traitement brusquer ‘:: )
Mode d’emploi et posologie : oMo /S
- Agiter le falcon ; i 1

- Présenter 'embout de I'aérosol-doseur & I'entrée de la bot

- Dégonfler la poitrine au maximum ;

- L'inhalation doit &tre faite au cours d'une inspiration profot

- Une apnée de guelques secondes est recommandée en f —_—
Adulte : 2 inhalations 2 fois par jour ou 1 inhalation 4 fois f

La dose peut étre augmentée jusqu'a 2 inhalations 3 ou 4

Chaque inhalation libere 250 mcg de dipropionate de Bécl
Présentation et forme :

Flacon aérosol-doseur assurant environ 200 inhalations.

Liste | (Tableau A)
PROMOPHARM S.A.

Z.1. du Sahel, Had Soualem - Maroc
S/L de CHEISI FARMACEUTICI S.P.A
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