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

Conditions générales :

= Lecadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné.

= Lecadre réservé au médecin doit &tre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie.

= La validité 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 orthopédiques ainsi
que pour tous les actes effectués en série.

=  Encas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de l'accident est & joindre a la feuille de
soins.

Pharmacie :

=  Lesvignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.

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

Radiologie et Biologie :

L] 'La facture ainsi qu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu (sous pli confidentiel) doivent &tre
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.

Optique :

=  L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de 'opticien sont & joindr‘el a la feuille de soins.

Rééducation :

= L'entente préalable renseigriée 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 & joindre a la feuille de soins.

Dentaire :

= Ed cas de prothéses ou de traitement canalsires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement.

=  La facture doit &tre jointe & la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

=  La radic-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 B

mois. )
~
Adresses Mails utiles
O Réclamation : contact®@mupras.com
O  Prise en charge : pec@mupras.com
0 Adhésion et changement de statut adhesion@mupras.com

La MUPRAS garantit le respect de la loi n° 0S-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des dennées
& caractére personnel.

MUPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6&me 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

J

Autorisation CNDP N° : A-A-215 /2019

MUPRAS

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

Déclaration de Maladie
N° M21- 062260
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Faita:. ” AL
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Important :
Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de I'ODF.
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Nourrisson BOUTALEB Ghali
Age : 11 mois 23 jours
Poids : 12,00 Kg
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CLAVULIN 100mg/12.50mg par mi Nourrisson,
buvable en flacon de 30 mi

CLAVULIN 100mg/12.50mg par mi Entant,
buvable en flacon de 60 mi

CLAVULIN 500mg/82.5mg Enfant, pour suspension buval

sachet-dase, boite de 12 sachets.
!

|car elle contient des pour

|- Gardez cette notice. Vous ‘avoir beson de la relte

|- 5i vous avez d'autres demandez plus  mformation oud

iy médecin
I Nmﬁmunlmuﬂmmymﬂpmﬂﬂwwmﬂ(‘im

ousivousemarueznefieting. (5|
mentionné dans cette notice, parlez-en au médecin ou au pharmacien.

(Que contlent cette notice ?

Qu'est-ce que CLAVULIN et dans quels cas est-il utilisé ?

Quelles sont les informations & connaltre avant de prendre CLAVULIN 7
Comment prendre CLAVULIN ?

Quels sont les effots indésimbles éventuels 7

Comment conserver CLAVULIN ?

.
s
§
|
:

mmrmmmulmmwmummm
mmﬂmﬂh moyenne et des sinus,
voies respiratoires,
infections des voies urinaires,
muumummmmumm

- infections des o5
z.mmnmm /A CONNAITRE AVANT DE PRENDRE CLAVULIN 7
Si votre médecin vous a informéie) d'une intolérance 4 certains sucres, contactez-le avant
de prendre ce médicament.

WULIN
:‘;,-p{z snmgn,‘"“‘e‘a| ,;
udresusve“““ n b - b

Ne donnez jamais CLAVULIN & votre enfant:

- s'lmu-mtrmnmmm abmwamm
autres composants contenus Ia rubirique 6,

- e

- :';I: m‘:‘um au foie ou développé un mmn-ﬂh!

- Ne donnez pas  votre enfant s'il est dans I'une des situations

mentionnées
En cas de douts, demandez conseil & son médecin ou au pharmacien avant d'administror

CLAVULIN
Avertissements et précautions

+ ?ﬂmmkmmwmmmumm
CLAVULIN &'
- souffre de mononucidose infectieuse,
- mwe)wmmaumwmm
mmuﬁ.mmmmmmmﬂmwmn
Iuf administrer
mmmmmwmmmmmumhwmmnu
L
mbmlwmimmwmmmw«:

\est une sourcs de phénylatanine, Celle- peut #re nocive chez
malatie i »

i
il adminisrer ce

les enfants,suivant un en potassium.
ummrnmmm sel, strict

rifl du médecin ou

|
%mmmmummmmm
6"} conse au médecin ou au prarmacien.

00160

son mﬁlmﬂugnmde! o
. M&wmmk mg/s mg & 80 mg/10 mg par kg de poids corporel et par jour, en
= Voire médecin vous indiquera ta quantité de CLAVULIN & administrer & votre bébé ou

. Eﬁmm m Vous devez I'utiliser pour administrer la dose
mmémmmmmwmfemm“hhmduﬂhﬂhuﬂmm
qgraduée sont fournies A la fin de la notice.

mummmummmwwmm

s el est uniquement réservie A | de CLAVULIN, Chaque
wénnulzﬁ?ml(ouz”m anmulm‘%wmhmabmmm

nlhr‘m m
hmmmn&unnmmmm
mwnmmlmmmunuhmmmwh

m maniére régquiiére au cours de la journée ; elies dofvent #re
asm&sdmmﬂﬂsﬂmuunﬂnﬂnmmlmmlnm
- Ne donnez pas CLAVULIN & votre enfant pandant plus de 2 semaines. Si les symptdmes
hrnn—nmmﬁhﬁl

- Agiter bien le fiacon, avant 'ouverture et avant Ia reconstitution, afin de détacher ia

poudre
- Agitez 13 le flacon avant chaque utlisation.
= mnidhrmn mmnm-umnaunmu

- mmu ouvrez le sachet et mélanger son contenu dans un

- Daru-z:nnﬂun liwhenhmaummnunmpnmnnmuanm
Sl vous avez plus de CLAVULIN que vous n'auriez di

ﬁmimmammmimmmumhdhumvm
Attendez ensuite environ 4 heures avant de lui administrer la dose suivante. N'administrez
nmmmwmhmummmmumn

mm
, des cmwmqtuneimnmmlmw gros intestin.
vous devez surveiller certains alin de
Mnmm 4 fa rubrique 4.

mammm

Si vatre enfant de sang (nombre de globudes rouges

fonctionnelles h&plliqul nmam::murmu( du uru-n], VOUS mmﬂwezlnhrmer
Ip médecin ou I' le&elbrlm.li GLAVULIN. En effet, CLAVULIN peut influer sur les
résultats de ces types

mﬁudm

ou

mmmmmmwmm(mnmmmhwmeummmu le risque de
ummwug:u plus éleve.

Si votre enfant probénécide (en raitement de fa goutte), son médecin peut décider

Ilm
Si des médicaments destings & empécher ka coagulation du sang (tels Inmmlm
pris avec CLAVULIN, des analyses sanquines suppiémentaires pouvent oire requises.
munmmmulmmmmh(mmmmwmmmu

nmnu maladies rhumatsmales).
CLAVULIN peut influer sur I'action du mycophénolate molétil (traitement pour prévenir le
rejet de greffe d'organes),
allaitoment gt
Si votre devant recevolr ce médicament, est enceinte ou allaite, ou si elle pense
@tre enceinte, demandez conseil & son médecin ou son pharmacien avant de prendre ce

de prendre CLAVULIN :
Vouu devaz continuer de donner CLAVULIN & votre mam|m‘a \aﬁndn Irlilnmem méme
o'll se sent miewx, Toutes les doses sonl importantes pou Si certaines
bactéries devaient survivre, hwmilmdnmhm
ammu%murmaammm

cutaneée,
- lnﬂamtrraﬂnn dmmmmm(m&mﬂm pwvlntappmm mllhnnndl
taches rouges ou violeties pouvant dgalement toucher d'autres parties

sur la peau, mais
murps.
- douleurs articulaires, ganglions dans le cou, I'aisselle et I'aine,
- m"xmmmmwmum(mmmmmm
ires,
brutal avec chute de la pression artérielle,
aﬂmmmmmm médecin
Arritez I'administration de CLAVULIN.
Infiammation intestin, entrainant une diarrhée aqueuse avec du sang et du mucus,
des douleurs gastriques etiou une fiévre,
présente ces sympidmes, demandez conseil fe plus 10t possible au

= Si votre enfant
médecin.
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Age : 11 mois 23 jours
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1 DOLIPRANE 200 mg suppos :B/10

P

2 NURODOL SIRCP

un suppo toutes les 6 heureé pendant L’jc‘:urs

Prendre 1 dose-kg le matin, & midi et le soir, pendant 2 jour:

3 STERIMAR BABY

St

L N
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jours. (= /4§ >
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Sirop Traitement de la toux

I'IIIISHI'samp e ml Sans sucre * Sans alcool » Sans colorant

: mucolytique « spasmolytique « soulage la toux
Adultes et Enfants
pour 100 mi
sait sec de feuille) ; e 0,700 g
2% (crls!alhsab!e) 2

500013000 55,0009
0,134

Eau punfiee arome cerise, gomme xamhane acnde cnnque anhydre.

PRESENTATION : Flacon de 200ml et 100 ml,

CLASSE PHARMACO - THERAPEUTIQUE : Médicament de Phytothérapie & visée expectorante.
PROPRIETES :+ Mucolytique » Spasmolytique « Soulage la toux.

INDICATIONS : Le sirop PROSPAN est traditionellement utilisé :

« Dans le traitement symptomatique de la toux.

« Au cours des afiections bronchiques aigués bénignes.

ATTENTION ! En raison de la présence de sorbitol, ce médicament NE DOIT PAS ETRE UTILISE en cas
d'intolérance au fructose (maladie héréditaire rare).

En cas de doute, il estindispensable de demander I'avis de votre médecin ou de votre pharmacien,

MISES EN GARDES SPECIALES :
ATTENTION : Siles symptomes persistent plus de cing jours, consulter votre médecin.

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES ET AUTRES INTERACTIONS : L utilisation simultanée, span avec
uamres médicaments n'a pas d'effet nuiilble c'est pourquoi ce médicament peut étre c S aucun
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: |
1- IDENTIFICATION DumcauﬂgJ Ag OO
a - FORME PHARMACEUTIQUE ET )
Suspension buvable pédiatrique & 2 % : fig
b - COMPOSITION QUALITATIVE ET QU

P

¢ - LISTE DES EXCIPIENTS A EFFET N/

2- Indications thérapeutiques :

Traitement de la fiévre et ou des

3. ATTENTION |

a) CONTRE-INDICATIONS

Ne pas utiliser ce médicament dans

- A partir du 6*™ mois de grossesse,

- Antécédents d'allergie ou d'asthme |
autres anti-infi

-Anmdsnmdahrgnaruﬂdes —

- Ulcére de I' M - -

- Maladie grave du uu S

- Maladie grave des reins,

- Maladie grave du coeur,

- Lupus érythémateux disséminé,

b) MISES EN GARDE ET PRECAUTIONS D’EMPLOI

AVANT D'UTILISER CE MEDICAMENT, CONSULTER VOTRE MEDECIN, EN CAS :

- d'anlécédent d'asthme associé & une rhinite chronique, une sinusite chronique ou des polypes dans

le nez. L'administration de celte spécialité peut ertrainer une crise d'asthme, notamment chez cer-

tains sujets allergiques & [laspirine ou & un ant-inflammatoire non stéroidien (cf.contre-indications),

- lors de la varicelle, il est prudent d'éviter I'utilisation de ce médicament.

- de traitement anticoagulant concomitant : Ce médicament peut entrainer des hémorragies gastro-intestinales ou des

ulcéres/perforations.

- d'antécédents digestifs (hemie hiatale, hémorragie digestive, ulcére de I'estomac ou du duodénum ancien),

- de maladie du cceur, du foie ou du rein,

- d'intolérance au fructose, syndréme de malabsorption du glucose et du g ou déficit en isomal
tase (maladies métaboliques rares).Dans ce cas; ce médicament est contre-indiqué en raison de la présence de
saccharose el de sorbitol

AU COURS DU TRAITEMENT :

- en cas de troubles de la vue, PREVENIR VOTRE MEDECIN,

- en cas d’'hémorragie gastro-intestinale, ARRETER LE TRAITEMENT ET CONTACTER IMMEDIATEMENT UN
MEDECIN OU UN SERVICE MEDICAL D'URGENCE.

En cas de diabéte ou de régime hypoglucidique (pauvre en sucre), tenir compte de la teneur en saccharose (0,5
g par mi).

c) CONDUITE DE VEHICULES ET UTILISATION DE MACHINES

Dans de rares cas, la prise de ce médicament peut entrainer des vertiges et des troubles de la vue.

d) INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES

Afin d'éviter d’éventuelles i s entre plusi édi il faut signaler systématiquement tout autre
traitement en cours & votre médecin ou a votre pharmadnn

4, POSOLOGIE ET MODE D’ADMINISTRATION

Voie orale

RESERVE AU NOURRISSON ET A LENFANT, DE 6 MOIS A 12 ANS (SOIT ENVIRON 40 KG),

- NEN EREEE S R N R P e R A L e WL TR T Wt e




(TR =

Il

DOLIPRANE" m,

100 mg suppositoire sécable (de 3 4 8 kg) s ek
150 mg suppositoire (de 8 a 12 kg) r

200 mg suppositoire (de 12 & 16 kg)

300 mg suppositoire (de 15 & 24

-__*—---_-_-_
| IW" I I Pour un supysitoire
1|

w100 mg
$150 mg

DH - £200 mg
$LODHT B0 mg

I I G 7 ¢
A l ppositoires

Ipposiloires
LuUnprans ww .. SUDPOSIOIE iTre-=o.. . OUNE 0@ T0'Supposiloires
Doliprane 300 mg suppositoire & Boite de 10 supposiloires

CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE

ANTALGIQUE - ANTIPYRETIQUE

(N : Systéme nerveux central)

DANS QUEL(S) CAS UTILISER CE MEDICAMENT ?

Ce médicament est indiqué en cas de douleurs et/ou fidvre telles que maux de téte, états grippaux, douleurs
dentaires, courbatures.

DANS QUEL(S) CAS NE PAS UTILISER CE MEDICAMENT ?

Ce médicament ne doit pas étre utilisé dans les cas suivants

- Allergie connue au paracétamol

- Maladie grave du foie

- Inflammation récente anale ou rectale ou saignement recent du rectum

- En cas de doute, il est indispensable de demander I'avis de votre médecin ou de votre pharmacien
MISES EN GARDE SPECIALES

Ce médicament contient du paracétamol. D'autres médicaments en contiennent. Ne les associez pas afin de ne
pas dépasser la dose quotidienne recommandée (cf. chapilre « posologie »)

PRECAUTIONS D'EMPLOI

Si fa douleur persiste plus de 5 jours ou la fiévre plus de 3 jours, ou en cas d'efficacité insuffisante ou de survenue
de tout autre signe, ne pas continuer le trailement sans 'avis de votre médecin

En cas de doute ne pas hésiter & demander I'avis de votre médecin ou de votre pharmacien,

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES ET AUTRES INTERACTIONS
Signaler la prise de Doliprane  votre médecin en cas de prescription de dosage de Iacide urique sanguin ou de
la glycémie



