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

Conditions générales :

= Le cadre réservé a l'adhérent doit étre diment renseigne.

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

®  Lavalidité de la feuille de soins est limitée a8 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 pourtous les actes effectués en série.

=  Encas d‘accn.dent. une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre a la feuille de
s0ins.

Pharmacie :

= Lesvignettes des médicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.

= Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit &tre 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 :

s L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & jDIﬂdI"E a 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 accnrz{prealable 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 radic-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.

Maladie et Affection Longue Durée ALD et ALC :

= |a déclaration de maladie chronique doit étr‘é renseignée par le- médecin prescripteur et renouvelée tous les 6

mois.
—

Adresses Mails utiles

(=]

Réclamation : dontact@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° 0S-0B relative & la protection des personnes physiques & I'égard du traitement des données
& caractére personnel.

MUPRAS : Centre Allal Ben Abdellah - Béme 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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Cadre réservé au Médecin :io
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RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES
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Cachet du Pharmacien
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ANALYSES - RADIOGRAPHIES

Cachet et signature du Date Désignation des Montant
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RELEVE DES FRAIS ET HONDRAIRES

Le praticien est prié de préciser la dent traitée, I'acte pratiqué en indiquant la nature des soins

Important :

Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de 'ODF
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BAUSCH +LOMS8
FRAKIDEX®

collyre en solwtion
Sulfate de framycétine, phosphate sodique de dexaméthasone

avant
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IR e e
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Presci . . PP 250 45
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*  Sivous ressentez un qu ue effet
indésirable, parlez-en 4 votre médecin ou
rmacien. Cedi s'applique-aussi

a tout effet indésirable qui ne sa(,art 5
mentionné dans cette ngutlce Voir n.rg:ique 4,

Qu'est-ce que FRAKIDEX?, collyre en solution et dans quels cas est-il utilisé ?
Quelles sont les informations a connaitre avant d'utiliser FRAKIDEX®,
collyre en solution ?

Comment utiliser FRAKIDEX?, collyre en solution ?

Quels sont les effets indésirables ntuels ?

Comment conserver FRAKIDEX®, collyre en solution ?

Contenu de I'emballage et autres informations,

QU'EST-CE QUE FRAKIDEX®, collyre en solution ET DANS QUELS cAs

EST-IL UTILISE 7

Classe harrnacothérapeutique CORTICOIDE ET ANTI-INFECTIEUX EN

ASSOL#ATION par voie locale (S: organes sensoriels) - code ATC: SO1CAQ1

Ce médicament est un col (gouttes oculaires) contenant :

*  Unantibiotique de la famille des aminosides : la framycétine,

*  Un corticoide : la dexaméthasone.

Ce médicament est indiqué dans le traitement local de certaines

inflammations et infections de |'ceil :

- Aprés chirurgie de I'ceil,

Dans des infections avec inflammation, dues 3 des bactéries pouvant
étre combattues par I'antibiotique contenu dans ce médicament.

2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT D'UTILISER
FRAKIDEX®, collyre en solution 7

V'utilisez jamais FRAKIDEX®, collyre en solution :

' sivous étes allergique aux s nces actives ou a I'un des autres
culr,nposagts contenus dans ce médicament, mentionnés dans la
rubrique 6.
si vouqs avez une infection débutante de |'ceil d'origine virale,

51 vous avez une infection mycosigue. 4
e médicament NE DOIT GENERALEM NT PAS ETRE UTILISE, sauf avis
ontraire de votre médecin, Bendant la grossesse et ['allaitement.
N CAS DE DOUTE IL ESTIN| ISPENSABLE DE DEMANDER L'AVIS DE VOTRE
1EDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN.
vertissements et précautions
dressez-vous 4 votre médecin oy pharmacien avant d'utiliser FRAKIDEX®,
llyre en solution.
ontactez votre médecin en cas de vision floue ou d'autres troubles visuels.
i a
Ne pas injecter, ne pas avaler.
Chez certains patients ce médicament peut entrainer une augmentation
de la pression oculaire et/ou un retard de cicatrisation,
Adressez-vous 4 votre médecin sj vous ressentez un gonflement et
une prise de poids au niveau de votre tronc et de votre visage car
B Ty iy s

P O PR L e iy

Sovsw N

doute. :

Voie ophtalmique, ! : A Bl
Lavez-vous soigneusement les mains avant de pratiquer | |nst|ll§t|on.
Evitez le contact de I'embout du récipient avec I'ceil et les paupiéres,
Flacon avec bouchon perforateur : avant |a premiére utilisation, vissez 3
fond le bouchon sur le flacon afin de le percer avec le picot interne du

n.
Flacan compte-goutte : avant |a premiére utilisation, enlevez la bague de
sécurté

En regardan: vers le haut et en tirant [a paupiére inférieure vers le bas,' _
inSt'iller 1 geutte de collyre dans le cul-de-sac conjonctival inférieur de I'cei
malade.

Aprés linstilation, fermez I'ceil quelques secondes,

Puis, appuyez avec un doigt sur le coin de votre cei| situé du cété du nez
pendant 2 minutes, Cela permettra de réduire le passage des substances
actives dans le reste de votre organisme.

L'ceil fermé, essuyez proprement I'excédent.

Rebouchez le flacon aprés chaque utilisation,

*  toutes ures en debut de traitemeyt dans les affections aigués sévéres
* 346 ois par jour, dans les autres cas.

En moyenne, 7 jours,

Un traitement plus long peut vous étre prescrit par votre ophtalmologiste.

Si VD#S a;zz utilisé plus de FRAKIDEX®, collyre en solution que vous

n‘auriez da :

Consultez immédiatement votre médecin ou votre pharmacien.

Des instillations répétées de facon rolongée peuvent entrainer un passage

systémique non negligeable des principes actifs, une hypertension oculaire,

une opacification du cristallin, une kératite superficielle, et un retard de

Cicatrisation. .

Si vous oubliez dutiliser FRAKIDEX®, collyre en solution

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

oubliée de prendre,

Sivous avez d'autres questions sur I'utilisation de cemédicament, demandez

us d'informations & votre médecin Ou & votre pharmacien,

4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES EVENTUELS ?

Comme tous les médicaments, ce médicament peut provoquer des effets

indéﬂrables, mais ils ne surviennent pas systématiquement chez tout le

monde.

*  Sensation de briilure, larmoiement, géne, rougeur oculaire
(conjonctivale) :

. lergie ;

* Enusage prolor:?é. risque d‘augmentation de |a pression oculaire,
d‘opadification du cristallin, de kératite superficielle;

* Retard de cicatrisation, surinfection;

*  Fréquence indéterminée : vision floue;

*  Problémes hormonaux : croissance de poils sur le corps (en particulier
chez les femmes), faiblesse et fonte musculaire, vergetures (taches)
violacées sur la peau, augmentation de la pression artérielle, régles
irréguliéres ou absence de régles, changements des niveaux de
protéines et de calcium dans votre corps, croissance ralentje chez les
enfants et les adolescents et gonflement et gain de poids ay niveau du
corps et du visage (appelés « syndrome de Cushing ») (voir rubrique 2 «
Avertissements et utions »).

Si vous présentez des dommages sévéres de |3 cornée (couche transparente

située A I'avant de l'cellf) les phosphates peuvent causer, dans de trés

rares cas, des troubles de la vision en raison de l'accumulation de calcium

pendant le traitement (nuage) (voir rubrique 2 « Avertissements et

utions »).
aration des effets secondaires : i Vous ressentez un quelconque effet
indésirable, parlez-en 4 votre médecin ou votre pharmacien, Ceci s'applique
aussi a tout effet indésirable qui ne serait pas mentionné dans cette notice.
COMMENT CONSERVER FRAKIDEX®, collyre en solution 7

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

Nutilisez pas ce médicament aprés la date de péremption indiquée sur

le conditionnement extérieur. La date de péremos - Lon INdiquée su

Aot
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