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

Conditions générales :

s Le cadre réservé a I'adhérent doit é&tre ddment renseigné

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

= La validité de la feuille de soins est limitée & 3 mois a8 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 I'accident est a joindre & la feuille de
soins.

Pharmacie :

= Les vignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.

L] 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 & l'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 :

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

Rééducation :

= 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

Dentaire :

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

= Lafacture doit étre jointe a la feuille de soins pour toute demande de remboursement.

= La radio-apres soins est obligatoire en cas de protheéses 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
O Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com
La MUPRAS garantit le respect de la loi n° 09-08 relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données

a caractére personnel

MUPRAS

: Centre Allal Ben Abdellah - Géme Etage
isablanca 20000 - Tél. : 05 22

Angle Rue Mohamed Fakir et Rue
20 45 45 [LG) - Fax : 05 22 22

Allal Ben Abdellah

78 18 - www.mupras.com
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Déclaration de Maladie

M23:001876

(J Maladie (O Dentaire (J) Optique __ [JAutres
Cadre réservé,a I'adhérent (e) : -
Matricule :........... /{ ..... S ........................ Sociéte :
(O Actif F’ensmnne[e] C] Autre :

BE JL(,

Nom & Prénom :

Date de naissance :

Cadre réservé au Médecin .

Cachet du médecin :

X &l

Date de consultation : ‘/‘ ..... exednifhnt. j)—a ..... LE
Nom et prénom du malade ;. \2; Vil SO, b(l ouAl.. \m, ....... Fo¥s R

Lien de parenté : (O Luikméme (0 Conijoint

Nature de la maladie :.........cccoceneeee.sl *‘/%_.bf(q,{—(é‘ ......... C.,.,,;

Affection longue durée ou chronique :((J ALD (J ALC

En cas d'accident préciser les causes et circonstances : ....x

U

1
"

Dans le cas ou la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer \es mﬁsexgnmm s::‘us pli conﬂdent:elﬂ}at:tefitjon du
médecin conseil de la Mutuelle R 40

J'atteste sur I'honneur I'exactitude des renseignements porﬁes sur fa brés"bnte gq:klr'amnﬂ’_,} lare

avoir pris connaissance de la clause relative a la protection des donrrees p,arsannel

fe
FAIEA =T ; / ....... /Z ...... o ;_J



__ RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES )
Dates des Natures des | Nombre et Montant détaillé | Cachet et signature du Médecin Le praticien est prié de préciser la dent traitée, 'acte pratiqeé en indiquant la nature des soins
_Actes | . Actes _L Ceefficient i des Honoraires | attestant le Paigment des Actes -
|
/L> AN ' ‘QL}C/ (\“ | // Important : =
e h \. S A q 1 . Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de I'0DF
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J00000C O
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Spasfon® 80 mg
Comprimé enrobé
Phloroglucinol/Triméthylphioreglucinal

=

L]

rnédec!n s| vuus "I resseniez aucune
amélioration ou si vous vous sentez moins
bien.

3. Gun;r;lem prendre SPASFON®, comprimé
enrob

4. Quels sont les effets indésirables éventuels?
5. C%rg;nem conservgr SPASFON®, comprimé
enrol

si vous pensez Etre enceinte ou planifiez

ce médicamen
Iumxsdalagmmmﬂ

l
Mion de ce médicament
g chez la femme qui allahe

de véhicules et utilisation de

aucun effet ou qu'un effet
ie sur l'aptitude & conduire des
4 et a utiliser des machines.

JN®, comprimé enrobé contient du
.u,duuwlwuuoldar‘amlmndu

Si volre médecin vous a informé d'une
intolérance 4 certains sucres, contactez-le

avant de prendre ce médicament.
médicament

Ce contient une trés faible teneur
en gluten (provenant de I'amidon de blé). Il est
considéré

Si avez d'autres questions sur
I'utilisation de ce médicament, demandez plus
d'informations & votre médecin ou a votre
pharmacien.

4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES
EVENTUELS?
Cnmmtmslasmédwarrmlsm

Dans certains cas une allergie peut survenir.
Vous reconnaitrez les signes d'une allergie -
- par des boutons et/ou des rougeurs sur la
peau démangeaisons,

un brusque gonflement du visage et du cou
{mdbmede Quincke),

- 0u par un malaise brutal dii 4 une chute de la
pression artérielle (choc anaphylactique).
A fréquence indéterminée peut Survenir :

-une éruption étendue squameuse rouge
avec des masses sous la peau et des cloques
accompagnée de fibvre & l'instauration du
traitement (pustulose exanthématique aigué
généralisée).

Si vous développez ces symptimes,
d'utiliser ce médicament et
immédiatement votre médecin.

Déclaration des effets secondaires
Si vous ressentez un quelconque effet
indésirable, parlez-en & votre médecin ou votre

=

comme « sans gluten » et est donc
' des

peu
en cas de maladie coeliaque. Un comprimé
ne conftient pas plus de 24 microgrammes
demglmen Si vous avez une allergie au bié
(différente de la maladie Bmliaquel.vnusne

Ceci s'applique aussi & tout effet indésirable
qui ne serait pas mentionné dans cette notice.
Aussi, pour signaler un effet indésirable ou
pourmauuesbmrefaﬂveélasécunﬁdu
veuillez envoyer un e-mail a

devez pas prendre ce
3. Comment prendre SPASFON®, comprimé
enrobé ?

I'adresse suivante :
nv.pmrmamvigllame@zanlthphmma.ma

En signalant les effets indésirables, vous
contribuez & fournir davantage d'informations
sur la sécurité du médicament.

5. Comment conserver SPASFON®, comprimé
enrobé ?

Tenir ce médicament hors de la vue et de la
portée des enfants.

N'utilisez pas ce mnmamm la date de

la
Aucune condition particuliére de conservation.
Ne jetez aucun médicament au «tout-a-
I'égouts ou avecles ordures ménagéres.
Dy a votre d'éliminer

6. Contenu  de I'emballage et aulres veillez 4 toujours prendre ce médicament en

informations. suaant aﬁamm?nl les Imtmﬁm"zéga cette
notice ou les indications de votre médecin ou

1. Qu'est-ce que SPASFON®, comprimé pharmacien. Vérifiez aupres de votre médecin

mhipnl dans F::e est-il utilisé ? ou phangclen en cas de doute.

Classe SPASFON® est un ment

ANT]SPASMODIQUE MUSCULUTHOPE - cwe La durée du m;mmim:mﬁrm

ATC : AD3AX12 (A. : appareil digestif et g rindication, Si les symptdmes persistent,

métabolisme)  (6: symémn génnn-unrnlra) consultez X

m appartient une classe de

contre les spasmes (wrmzcﬁt;s] "% Cheg Fadute:

uaméuunnmustmmedmw Prendre 2 comprimés par prise, trois fois par

des douleurs Tintestin, des Jour, en resp n

spasmodiques de
voies bilaires, e Ia vessie et de I'utérus.

2. Quelles sont les informations & connaitre
avant de prendre SPASFON®, comprimé
enrobé ?

Si votre médecin vous a informé d'une
intolérance a certains sucres, contactez-le
avant de prendre ce médicament.

Ne prenez jamais SPASFON®, comprimé enrobeé :
= s5i vous étes allergique au phloroglucinol,
au !rimémgphlumglmml ou a |'un des autres
composants contenus dans médicament,
mentionnés dans la rubrique 6

. Elvoushusallarulqun au bié, en raison de la
présence d'amidon de blé.

Avertissements et précautions
Adressez-vous a votre médecin ou pharmacien
avant d'utiliser SPASFON®, comprimé enrobé.
Enfants et adolescents

Sans objet.

Autres médicaments et SPASFON®,

Informez volre médecin ou pharmacien si
vous prenez, avez récemment pris ou pourriez
prendre tout autre médicament.

SPASFON®, enrobé avec des
aliments dm
Sans objet.

Grossesse et allaitement
Si vous étes enceinte ou que vous allaitez,

les médicaments que vous n'utilisez plus.
contribueront &  protéger

mesures
&f‘ﬁﬂ"ﬁm par 24 heures e e relais gun | €NVironnement.

traitement d'attaque sous 6. de I et autres
gfm‘ﬁ e 6 oo P informations

o ohez los entants Cagwmenlsm Ntmpﬂméenmbé
Cette présentation n'est pas adaptée auX - ppioroqicingl dinydraté 80.000 mg
enfants de moins de 6 ans. Quantité en loroglucinol
Chez I'enfant de plus de 6 ans : 1 comprimé mhym 62,233 mg
par prise, deux fois par jour, en un oglucinol 80,000 mg

intervalle minimum de 2 heures entre chaque
ﬂm sans dépasser 2 comprimés par 24
eures.
gtelez I'enfant de plus de 6 angs il miem
s'assurer que les comprimés peuvent
avalés sinon une autre forme sera préférée.

Mﬂmd'mﬂm
Lﬁwnoﬂmésdmurrtanamésavecun
verre d'eau.

Si vous avez pris plus de SPASFON®,
mmmmn'wd}
(:orwltaz immédiatement votre médecin ou

votre pharmacien.
Si vous oubliez de prendre SPASFON®,
enrobé

Ne prenez pas de dose double pour compenser
la dose que vous avez oublié de prendre.

Si vous arrétez de prendre SPASFON®,
comprimé  enrobé

Sans objet.

Pour ur:  comprimé enrobé.
« Les autres composants sont :
Lactose monohydraté, saccharose, acétate
de polyvinyle, amidon de blé, acide stéarique,
stéarate de magnésium.

: nyle, talc,

saccharose, gomme arabique, , dioxyde

de titane (E171), érythrosine (E127), cire de

carnauba.

m r SPASFON®, win‘
1ormc de

mmpnm m'obé en boite de 30.

Date de la notice : Novembre 2021

et distribué par ZENITHPHARMA
96, Zone Industrielle Tassila Inezgane Agadir
Maroc
Sous licence Acino France SAS
Dr M.EL BOUHMADI
Pharmacien Responsable

CS0099-03 imp.Ajdir 01/22




MYANTALGIC®

= o~ araeétamol) .

ConPPU IR 122024
coml LOT 2H323 {
m , ' s 31,50 g
Parag L3 oereerr325,00 MY
Excipit i 1 comprimé pelliculé
Tramadoh.\‘_‘_ / ... 37,50 mg
Paracétamol W £ 325,00 mg
0 T S S TR SR e e o 1 comprimé effervescent
CLASSE PHARMACOTHERAPEUTIQUE
Antalgique de niveau II.

DANS QUELS CAE UTILISER CE MEDICAMENT

Douleurs modérées a intenses lorsque les antalgiques plus faibles ne sont pas suffisants.

Il est réservé 4 I'adulte et 'adolescent & partir de 12 ans.

DANS QUELS CAS NE PAS UTILISER CE MEDICAMENT

Ce médicament ne doit pas &tre utilisé dans les cas suivants :

- Hypersensibilité connue au tramadol, au paracétamol ou & I'un des excipients.

- Intoxication aigué ou surdosage avec des produits dépresseurs du systéme nerveux central (alcool,
hypnoliques, autres analgésiques centraux, Dp!DIdBS psychotropes).

- Traitement simultané ou récent (arrét de moins de 15 jours) par les IMAO.

- Insuffisance hépatocellulaire sévére.

- Insuffisance rénale sévére (clairance de la créatinine < 10 mi/mn).

- Insuffisance respiratoire sévére.

- Epilepsie non contrdlée par un fraitement adapté.

- Grossesse et allatement

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

VOTRE PHARMACIEN.

MISES EN GARDE SPECIALES ET PRECAUTIONS D'EMPLOI

- Ne pas dépasser la dose recommandée et ne pas utiliser d'autres médicaments contenant du paracétamol
ou tramadol sans avis médical.

- Les patients ayant des antécédents d'épilepsie ou ceux qui sont susceptibles de présenter des convulsions
ne devront étre traités par |'association tramadol/paracétamol qu'en cas de nécessité absolue (risque de
convulsion)

- Utiliser avec prudence chez les patients susceptibles de présenter une dépression respiratoire.

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES ET AUTRES INTERACTIONS

- IMAO

-Ca

- Agonistes morphiniques (buprénorphine, nalbuphine, pentazocine)

- Les inhibiteurs de la recapture de la sérolonine

- Autres dérivés morphiniques

- Benzodiazépines

- Barbiluriques

- La prise d'alcool est fortement déconseillée pendant le traitement

AFIN DEVITER D'EVENTUELLES INTERACTIONS ENTRE PLUSIEURS MEDICAMENTS, IL FAUT

SIGNALER SYSTEMATIQUEMENT TOUT AUTRE TRAITEMENT EN COURS A VOTRE MEDECIN OUA

VOTRE PHARMACIEN

GROSSESSE ET ALLAITEMENT

En raison de la présence de tramadol, ce médicament ne doit pas étre utilisé pendant la grossesse.
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30 comprimés dispersibles

%wmnmm

bl o,

Wﬂm;

*Pu-mzwmammm

quulwmd'm méme en cas de sympidmes identiques,
cela pourrait lui étre noc.
Hmuﬂmwmw WOUS remarquez un
anmm notice, parlez-en a voire
& volre

-Uhil 2 & 6 gélules ou wmm U comprimés
hﬁwmdustacl:ml-p.m

143 comprimés disp ou s ef 450mg en

doses fracbonnées par jour

doit tre utiisé aux doses prescrites el aussi longtemps que

votre médecin [ aura conseillé.

Si vous avez pris plus de DIHNDO® que vous rauriez 60 : en cas de
accidentelle, préveniy immédialement un

DHNDO®, suivants :
wmas«mammlﬂm d'aménarhée),
mmwmmwhmaum

i

gastro-intestinaux ou d'ulcires fiés a des

marm«mmm-.mnkmmm
- hémormagie gasino-intestinale, hémormagie cénébrale ou autre hémomagie

des
Les médicaments tels

: de

mmdﬂ:-mmm m“.m mn hllludl
amwou— sodium, lmﬁm purifiée. mmc-m-mmm-)m
Excipients . Silice mmmn
crospovidona, 3 « cutanées de type éruption, urticaire, démangeaisons, inflammation
ES81! lactose des vaASSeaux Sanguins, ‘Excapbonnellement: éruption cutanée
. ool 50 mg s0mg mmwnug'
Excipients : Giycérides  hémi-synthé sofides, Glycd mu@nmmmmima
.mwmm muum, s'élendre de
Indométacine calcique 100mg  fagon trés grave & tout le corps,
Excipients : hémi-sy ques solides, - rarement, § ‘

EXCIPIENTS A EFFET NOTOIRE s S C08 T it poncitiy g foriort e Fimmmaghe

NTTPED'AC‘LMI'E
Anti-inflammatore non stéroidien, de

o préférentiel cycio-
(.%

Ce médicament non stéroidien. Il est

- en tratement peiy
 certains des troubles
- cartaines arthroses.

- &n traftement de courte durée de -

cenaines pourtour des

Cellei est d'autant phus fréquente que 'a posologie utiisée est sleve.
Dans tous ces cas, ambler ie iraitement ot avertr un médecin

- Peuvent survenir également -
- des troubles digestifs ' mawx destomac, nausées, vomissaments, dianhée,

‘consiipation,

- des maunx de tle, verfiges, faigue infense, confusion mentale, syncope,

‘somnolence, insomnie, angoisse, convuisions,

m faiblesse musculaire el plus rrement, fourmillements,
dificutés d'élocution,

‘roubles visuals : rarement, douleurs des orbiles, vision trouble,
du fonctionnement des reins,

- des troubles de Faudifion : rarement, surdité,

- des roubles cardiaques : rarement, hypo ou hypertension, paipitations,

3que, troubles du rythme, cedémes périphériques,
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