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

Conditions générales :

= Lecadre réserve a l'adhérent doit étre dament renseigneé.

= Lecadre réservé au medecin doit tre renseigné par le praticien luFméme notamment la nature de la maladie.

= Lavalidité de la feuille de soins est limitée & 3 mois & 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 orthopédigues ainsi
que pour tous les actes effectués en série.

= Encas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de |'accident est a joindre a la feuille de
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Pharmacie :
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Radiologie et Biologie :
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Optique :

rééducations.

= Pour le remboursement,
Dentaire :
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obligatoire avant le début de traitement.
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=  La facture doit &tre jointe & la feuille de soins pour toute de cja de remboursement.

= La radioc-aprés 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

mois. )

Adresses Mails utiles

O Réclamation
Prise en charge
O  Adhésion et changement de statut

. contact@mupras.com
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: pec@®mupras.com
. adhesion@mupras.com

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

& caractere personnel.
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Date de naissance :

~J&MUPRAS

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

O Optique
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Date de consultation : ............. f A SR —
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Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel & I'attention du
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J'atteste sur I'honneur l'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des données personnelles.
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Uy NOVARTIS
1- Dénomination du médicam

EXFORGE®

T
L

10mg/160mg
28 comprimés pelliculés

i PPV : 273,00 DH

I

[Exforge® 10 mg/16
2B comprimés DE"ICU?éE v -

e

|

|

[Classe pharmaco-thérapeutique ou le type d'activité -
rge contient de I'amlodipine, un principe actif de la

se des antagonistes du calcium, et du valsartan, qui fait
ie de la classe dite des antagonistes des récepteurs de
siotensine |1, Ces deux principes actifs ont pour effet de %

fréler une tension artérielle élevée (hypertension artérielle
nlodipine bloque les canaux calcium des vaisseaux

5mg/80mg, 5m
10mg/160mg,

Comprimés pelliculés. Boite de 28.
Amlodipine / Valsartan

Veuillez lire attentivement I'intégralité de cette notice avant
de prendre ce médicament.

(Gardez cefte notice. Vous pourriez avoir besoin de la relire.
Si vous avez d'autres questions, si vous avez un doute,
demandez plus d'informations a votre médecin, ou a votre
pharmacien.

Ce médicament vous a été personnellement prescrit. Ne
le donnez jamais a quelqu'un d’autre, méme en cas de
symptomes identiques, cela pourrait lui étre nocif.

Si l'un des effets indésirables devient grave ou si vous
remarquez un effet indésirable non mentionné dans cette
notice, parlez-en a votre médecin, ou & votre pharmacien.

2- Composition du médicament :

- Composition qualitatif et quantitative en substance active
par unité de prise :

= Exforge 5mg/80mg :

Amlodipine besylate

Valsattanies o so v

= Exforge 5mg/160myg :

AmIodiping DESYIALE .........vvvvevveeresssccerereenssansissssnnsees 6,94 mg

N T e e e oot 160 mg

= Exforge 10mg/160mg :

Amlodipine besylate...........cccooovvcivreoecersessnsiniienn. 13,87 Mg

Valsartan

- Composition qualitative en excipient:

Cellulose microcristalline, Crospovidone, stéarate de

magnésium, Silice colloidale, glycolate d’amidon sodique,

Oxyde de fer jaune (CI77492, E172).

- Liste des excipients a effet notoire :

Glycolate d'amidon.

guins. Le valsartan agit en bloguant spécifiquement
sites de liaison endogenes (appelés récepteurs de

PR ey ci0tENSINE ). 1 €1 résUte une relaxation des vaisseaux

sanguins, ce qui fait baisser la tension artérielle.

4- Indications thérapeutiques :

Exforge est utilisé pour traiter I'hypertension artérielle chez
des patients dont la tension doit étre contrdlée par une
préparation combinée.

Exforge doit &tre utilisé uniquement sur preseription médicale.

9- Posologie :

Il est déconseillé d’administrer Exforge aux enfants et aux
adolescents de moins de 18 ans.

Chez les patients agés (65 ans et plus) et en cas de fonction
hépatique limitée, il convient de commencer avec le dosage
le plus faible (Exforge 5 mg/80 mg). Ne changez pas de votre
propre chef le dosage prescrit. Adressez-vous 4 votre médeci
ou a votre pharmacien si vous estimez que l'efficacité du
médicament est trop faible ou au contraire trop forte. Prenez
les comprimés d'Exforge aussi longtemps que votre médecin
vous I'a prescrit. Selon la fagon dont vous réagissez au
médicament, votre médecin pourra éventuellement vous
prescrire une dose plus élevée ou plus faible. La posologie
recommandeée d'Exforge est d'un comprimé pelliculé par
jour jusquau maximum 2 comprimés pelliculés d'Exforge

5 mg/160 mg.

- Mode et voie d’administration :

Exforge peut étre pris avec des aliments ou en dehors des
repas. Avaler le comprimé pelliculé avec un verre d'eau.

- Durée du traitement :

Votre médecin vous dira combien de temps vous devrez
prendre ces comprimés pelliculés.

- Fréquence d’administration :

Il est recommandé de prendre le médicament chaque jour 4 |
méme heure, de préférence le matin.

6- Contre"ndications : ) .
Vous ne devez pas prendre Exforge si vous avez développé pa

le passé une réaction inhabituelle ou allergique 2 I'amlodipine
au valsartan ou & un autre composant de ce produit.

.
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Cellulose microcristalline, Crospovidone, stéarate de

magnésium, Silice colloidale, glycolate d’amidon sodique,

Oxyde de fer jaune (CI77492, E172).

- Liste des excipients a effet notoire :

Glycolate d'amidon.

guins. Le valsartan agit en bloguant spécifiquement
sites de liaison endogenes (appelés récepteurs de

PR ey ci0tENSINE ). 1 €1 résUte une relaxation des vaisseaux

sanguins, ce qui fait baisser la tension artérielle.

4- Indications thérapeutiques :

Exforge est utilisé pour traiter I'hypertension artérielle chez
des patients dont la tension doit étre contrdlée par une
préparation combinée.

Exforge doit &tre utilisé uniquement sur preseription médicale.

9- Posologie :

Il est déconseillé d’administrer Exforge aux enfants et aux
adolescents de moins de 18 ans.

Chez les patients agés (65 ans et plus) et en cas de fonction
hépatique limitée, il convient de commencer avec le dosage
le plus faible (Exforge 5 mg/80 mg). Ne changez pas de votre
propre chef le dosage prescrit. Adressez-vous 4 votre médeci
ou a votre pharmacien si vous estimez que l'efficacité du
médicament est trop faible ou au contraire trop forte. Prenez
les comprimés d'Exforge aussi longtemps que votre médecin
vous I'a prescrit. Selon la fagon dont vous réagissez au
médicament, votre médecin pourra éventuellement vous
prescrire une dose plus élevée ou plus faible. La posologie
recommandeée d'Exforge est d'un comprimé pelliculé par
jour jusquau maximum 2 comprimés pelliculés d'Exforge

5 mg/160 mg.

- Mode et voie d’administration :

Exforge peut étre pris avec des aliments ou en dehors des
repas. Avaler le comprimé pelliculé avec un verre d'eau.

- Durée du traitement :

Votre médecin vous dira combien de temps vous devrez
prendre ces comprimés pelliculés.

- Fréquence d’administration :

Il est recommandé de prendre le médicament chaque jour 4 |
méme heure, de préférence le matin.

6- Contre"ndications : ) .
Vous ne devez pas prendre Exforge si vous avez développé pa

le passé une réaction inhabituelle ou allergique 2 I'amlodipine
au valsartan ou & un autre composant de ce produit.

.
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2 Classe pharmaco théraped
Alpha et betabloguant

4. Posologie
L2 pologs 68 Ao s R paber
est & chague patient.
Lo batement est instauré par une dose e de 3,125 mg.

b
" anérielle,

ion debout, pertu
% -4ia®S periphériques,

fires 5thime
\'ngiisemems‘ balionnem

<
et aumalies de la fonction
- &Uouine insuffisance ré

# 149 patients sur 1000)

(tel m.d rougedr, in
g mchelﬁ, chule des

Si cefle premiére adminisiration est bien lolérée, la posologie est augmenté sur
U moins 6 semaines & 3,125 mg 2 fois par jour puis 6,25 mg 2 fois par jour wspmﬁ.imgzbtspar
|etenﬁnZSmgEmlsparpxgrcnaquapaha!deﬁesemreaummmumZssma'nes

jie maximale habituefiement recommandée est de 25 mg 2 fois par jour
Dms LES CAS, SE CONFORMER STRICTEMENT A LAMSRESCE?'P%N MEDICALE
- Mode d'administration
Voie orale. ‘ o
Les comprimés doiven! tre avalés avec une quantité suffisante d'eau

Fréquence d'sdministration:
CARDINOR doit &tre pris au moment des repas, chaque jour & la méme heure

Durée du traitement :
SE CONFORMER A LA PRESCRIPTION MEDICALE

5. Contre-indications
Ne prenez jamais CARDINOR, comprimé sécable dans les cas suvants
+ Si vous étes allergique & la substance active (carvedilol) ou a 'un des autres composants contenus
dans ce médicament (cf. Cor_npusmonL
~ i vous avez 0éja e une réaction aliergique grave.

8 ymalique ou Si YOUS 8vez un encombrement sévére des bronches el des poumons
thie chronique obstructive) ou un rétrécissement des bronches

{bronchospasme). £
- Si votre cceur fonclionne trés mal (insuffisance cardiaque sévére) maigré utilisation d'un
traitement et que vous avez des gonflements (cadémes), une présence anormale de liquide dans le
ventre ou des difficultés & respirer. Dans ce cas, votre atat peut nécessiter un fralament par voie
VENEUSE:. -
+ Si vous avez une détaillance grave du coeur (choc cardiogénique).
» Si vous avez des de lactivité éléctnque du ceur pouvant entrainer un ralentissement des
battements du coeur (bloc auriculo-ventriculaire du second et troisiéme degré, bloc sino-auriculaire,
sauf si vous avgz un pacemaker) . ¢
'gmem’gmmmumMSa ing au niveau des doigts (d Enome
+ Si vous avez L ing au U des je type phénomane de
Raynaud) ou dans les artéres des jamt (am;%)
+ Sl vous avez une tension artériele trés basse (W sévbre)
« §i vous avez une maladie du fole (insuffisance ttique)

méme lemps que certaing medicaments
gtidine (médicament utilisé pour traiter un ulcére de 'estomac ou de lintestin),

+ incontinence urnare ke i
k mmn@c\mLMgssemeE par exes
)
des efets j 5
La déclaration des #ls indesirables 5
Elle permet une sunéillance continue

7. Mises en garde s¥éCiales ot pré
Adressez vous a Vor Miédecin Oy v

larmes.
Si vous avez mal toléré &
Ce ma m"'ﬁflmmen

ment con
Si votre médecin vous B informé (
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PPV 134.80

venesai{087 U effe indésirable non menfionné dans cette
Msz—en a votre médecin ou a votre pharmacien.

Dans cette notice : :
1. QUEST-CE QUE NOOTROPYL 800 mg, comprimes
pelliculés ET DANS QUELS CAS EST-IL UTILISE ?
2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE
AVANT DE PRENDRE NOOTROPYL 800 mg, comprimeés
pelliculés ?
3. COMMENT PRENDRE NOOTROPYL 800 mg,
comprimés pelliculés 7
4. QUELS <SONT LES EFFETS INDESIRABLES
EVENTUELS ?

. 5. COMMENT CONSERVER NOOTROPYL 800 mg,
comprimés pelliculés ?

i 6. INFORMATIONS SUPPLEMENTAIRES

QT ————

vez subir une intervention chirurgicale,
tésentez des troubles de la coagulation.

ns d'emploi
insuffisance rénale, prévenir votre médecin afin
1 adapter la posologie.

ttilisation d'autres médicaments

nez ou avez pris récemment un autre médicament,
in médicament obtenu sans ordonnance, parlez-en
decin ou & volre phammacien.

e et allaitement
t conseil & votre médecin ou a votre pharmacien
rendre tout médicament.

de véhicules et utilisation de machines

©s, pour lesquels ce médicament peut étre
prescnt, peuvent rendre dangereux la conduite d'un véhicule
ou ['utilisation d'une machine.

3. COMMENT PRENDRE NOOTROPYL 800 mg,
comprimés pelliculés 7

Posologie

La posologie est fixée par votre médecin.

A titre indicatif, la posologie habituelle dans les troubles
mineurs chroniques (cognitifs ou neurosensoriels) liés au
vielllissement et dans les vertiges est de 1 comprimé matin,
midi et soir, soit 3 comprimés par jour.

Chez I'enfant, les formes buvables en gouttes sont mieux
adaptées.

DANS TOUS LES CAS, SE CONFORMER STRICTEMENT
A L'ORDONNANCE DE VOTRE MEDECIN.

L—‘

Mada dladmminictratinn



Identification rapide
t indésirable que vous observez Voir en fin de rubrique 4

Lingestion de ce doit étre immédiatement sulvie par une prise d aliments.
Sl nécessaire, votre médecin pourra aussi vous donner le romdmﬂcmém uﬂfuan! une sonde gastrique.
Emyul:kd{:' na m?’ m‘ﬂ‘: w‘?uwmm -fmdg ( d [
prendre lels) compr ) 3
Votre médecin décidera pendant co detunpsvous devrez p:u‘r‘:u l!rleut“r:i;n:e:‘ o
prstlwmlaformmhndecaﬂfoudmslesnumuxnm cerveau (AVC) et les autres valsseatn sai de votre
corps : Si votre ze‘mu:e wdfaqu; :ioll é rame:éé :.1 normale A Ialde d'une intervention appelée cardi lon, prenez ce
B m ng wrwasnwriadd
Contactez votre si vous avez pris trop de comprimés de Rexaban. Lingestion de trop de ce

dre ce médicament car elle contient des i

médecin ou & votre pharmacien.
-Ce I prescrit. Ne!edannezpasadautmpemnmrlpwmrﬂmétren«# méme
'si les signes de mdadi! sont identigues aux votres.

effet indésirable non mentionné dans cette notice,

S:‘l'undeseﬁmmdéunuesdnm;lanou si vous remarquez un

n & votre médecin ou d
cette

420 mg, et dans quel cas est-il utilisé 7
da prendre 15mget20mg?
p:mm'limglﬂﬂmgr
5 - Comment conserver REXABAN® 15 mg et 20mg ?
Informations

n fUsieurs

mgrr)ﬂ
uncwnpdméde?ﬂmqoumcnmpﬂnﬂde 15 mg une fois par
prenez-le dés que vous vous en apercevez. Ne prenez pas plus d‘un cnmpnme e méme jour

jour et si vous avez oublié de prendre ce
pour compenser fa

- §i vous

comprimé,
dnsepnue vous avez oublié de prendre, Prenez le l:omprﬁmé suivant le lendemain, puls poursuivez normalement votre

traitement en nt un comprimé chaque jour.

- 51 vous prenez un comprimé de 15 mg deux fols par jour et si vous avez oublié de prendre un comprimé, pmnez -le dés que
vous vous en apercevez. Ne prenez pas plus de deux comprimés de 15 mg le méme jour, Si vous avez oublié de prendre un
camprimé, vous pauvez prendre deux :mnprlmesde 15 mg simultanément pnurattmnimla dose totale de deux comprimés
(3Dmg]panwc Désle o comprimé de 15 mg deux fols par jour.

vavusarr!lezdcpnndnnmam ISmgal.?dmy
N'arrétez pas de prendre Rexaban sans en avoir d’abord parié avec votre médecin car ce médicament prévient dsnuhdlugmn
Si vous avez d'autres questions sur l'utilisation de ce médicament, demandez plus dinformations & votre médecin ou re

i WL’Z
1- QU'EST-CE QUE 15mg et 20 mg, ET DANS QUEL CAS EST-IL UTILISE ?
Rexaban appartient & une classe de médicaments a antithrombaotiques. Il agit en bloquant un facteur de |
sanguine (le facteur Xa), réduisant ainsi la tendance du sang & former des calllots (code ATC : BO1AFO1).

Rexaban contient une substanu active appelée Rivaroxaban et Il est utilisé chez ladulte pour :

« Prévenir |a formation de calllots dans les vaisseaux sanqguins de votre cerveau (Accident Vasculaire Cérébral, ou AVC) et dans

les autres vaisseaux sanguins de votre corps si vous d'une imégularité du rythme cardiaque appelée fibrillation atriale
non valvulaire,

pharmacien.

. Ll ey e

Comme tous les médicaments, Rexaban peut des effets mais ils ne pas jement

chez tout le monde.

Comme les autres médicaments du méme type (les anuthlumhmlques: ce médicament peut provoquer des saignements
entiellement mettre la vie du patient en danger. Un saignement excessif peut entrainer une chute ine de la

Eessnunanérhllekha:i Dinscertalns cas, ces ey peuvent ne pas étre

« Traiter les caillots sanguins qui se sont formés dans les veines de vos jambes (th veineu et dans les
vaisseaux sanguins de vos poumuns {embolie pulmonaire), et prévention la n’aappanhun de caillots sangulns dans les
vaisseaux uins de vos"?om:b'nu de vos poumans.
2- LESI TIONS A conmlm:.\vmn:mnmmm'umummr

l ent

Contres - indications:

Ne prenez jJamals REXABAN 15 mg et 20mg :

- Sl vous tes allergique au R ou & I'un des autre:
vous étes sujet a des saignements excessifs.

contenus dans ce médicament.

Prévenez Immédiatement votre médedn sivous pﬁuntez Fun des effets indésirables suivants :

« saignement abondant uu‘gol

- sensations anormales f;nise fatigue, paleur, sensations vertigineuses, mal de tite, gonflement inexpliqué,

essoufflement, douleur dans la poitrine ou angine de poitrine, qui peuvent étre les xges d'un saignement.

Votre médecin pourra décider rv!il1erplus étroitement votre santé ou de modifier votre traitement.

Effets indésirables le d'une cutanée sévére :

Prévenez immédiatement votre mddecln si vous présentez des réactions cutanées telles que:

- une éruption {maneelnu'nsu( dlﬂuse,des cloques ou des lésions des muqueuses, par exemple : dans la bouche ou les yeux
de Ste ) / lyse épidermique toxique). La fréquence de cet effet indésirable est trés rare (moins

les risques de

- Sl vous avez une maladie ou une prédisposition au niveau d'un organe qui
dans le cerveau, une intervention chirurgicale récente du

(par exemple un ulct)eederﬁtnmar. une blessure ou un saignement

d'une personne sur 10000]
- une réa:tk;n médicamenteuse provoquant éruption cutanée, figvre, inflammation des organes internes, anomalies
@t maladie (syndrome DRESS). La fréqueﬂcs de cet effet indésirable est trés rare (jusqu'a une

cerveau ou des
- Si vous prenez des ica écher la de caillots sanguins (warfarine, d. g aphabat
Eramn par ex), sauf vous changet de traitement anticoagulant ou si vous avez une voie dabon:l anédelle au
ineuse par Iaqueue del héparlne vous est administrée pour Ia matmenlrouver(e
du foie les risques de

Si vous éte'.mmnte ou si vous allaitez.
SIvms!tesdmlum&mmumwunﬂhmlﬂmﬂuwmm

re ce médicament.
Si vaus présentez un risque accru de saignement, ce qui pourrait étre e cas dans les situations suivantes :
sance Mg:ulmd:meiwmbnrémkpunavdrune influence sur la quantité de médicament pouvant
oglrdans votre
. sl vous prenu d'autres médicaments destinés 3 prévenir Laformauon de calllots sanguins (warfarine, dabigatran, apixaban ou
it mslmswummdawdawdlewmneuse par

. lorsque

Laquelle ﬂ héparlne vnus est admmhuée pour la maintenir ouverte

+ troubles hémorrag

pfzsmnaneﬂelle ¢ e{evee, non contrdlée par un traitement médicamenteux ;

- maladie de 'estomac ou de |'intestin susceptible d'entrainer un salgnement, par ex. inflammation des intestins ou de l'estomac,
ou inflammation de¥cesophage par ex. due & un ga , (remontées acides de l'estomac vers l'esophage) ;

. innmalles auniveau des valsseaux sanguins du fond de ImlT (rﬁ{lnopl(hie} H

personne sur 10000).

Effets indésirables éventuels pouvant é étre h signe de réactions all

i vous présentez I'un des effets indésirables suivants :

- gonflement du visage, des lévres, de la bouche, de la langue ou de la gorge; difficulté & avaler; urticaire et difficultés

mplmulm. chute biutale de Ia pression artérielle. Les fréquences de ces effets indésirables sont trés rares (réactions
Jahytxuqo r“ compris choc anaphylactique ; ant toucher jusqud une personne sur 10000) et peu fréquentes

(CE éme d ulnc et cedéme all lergique ; pouvant toucher | personne sur 100).

iques sévéres :

F {pwvanl lmcherjusclua 1 personne sur10):
. dlminunnn du nombre des globules rouges dans le sang pouvant entrainer une paleur de la peau, une falblesse ou un

. g.gmmenl dans [ ‘estomac ou les Intestins, saignement umgémm (y compris sang dans les urines et menstruations (régles)
jes gencives
. sabgnemem dans Iesyeux y mmpm saignement au niveau du blanc de feil);
+salgnement des tissus ou saignement inteme (hématome, bleus) ;
+ oL avec (crachat) de sang ;
= saignement au niveau de la peau ou sous la peau
«saignement suite & une intervention chiru
= suintement ou saignement au niveau de la plaie (hirurglul!

dents d dans | fl des membles
rdiaque artificielle. aoulwr dans |H membre:
st instable ou §i un autre ou une intel chirurgicale * fonc! ‘em des reins (pouvant se voir sur les analyses demandées par votre médecin) ;
ecin décidera * dﬂuln]r A l'estomac, indigestion, envie de vomir ou vomissements, constipation, diarrhée ;

ression artérlelle basse fles symptomes pouvant agre des sensations vertigineuses ou un évanouissement lors du passage en
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