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MYDOFLEX 150 mg

Comprimés pelliculés
Tolpérisone HCI

Veuillez lire attentivement l'intégralité de cette
notice avant de prendre ce médicament.
Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de
la relire.

Si vous avez toute autre question, 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 symptdmes 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 & votre
médecin ou a votre pharmacien.

1. DENOMINATION DU MEDICAMENT :
MYDOFLEX 150mg, boite de 30 comprimés pelliculés

2. Composition du médicament :

Composition :

NOREERISONE (DOWS:.......conmeerisersimet 150mg
Excipients : Acide citrique anhydre, povidone, cellulose
microcristalline PH102, eau purifiée,

cellulose microcristalline PH112, dioxyde de silice
colloidale, Crospovidone,

stéarate de magnésium,alcool polyvinylique partiellement
hydrolysé, dioxyde de titane, polyéthyléne de glycol, Talc

3. Classe pharmaco thérapeutique ou le type d'activité:
MYDOFLEX est un myorelaxant

4. Indications thérapeutiques

MYDOFLEX contient le principe actif chiorhydrate de
tolpérisone qui est un décontracturant musculaire. |l est
utilisé, sur prescription médicale, dans le traitement des
spasmes musculaires, lors d'affections douloureuses
d'origine  musculo-squelettique, notamment de la
colonne vertébrale et des grosses articulations. Il peut
aussi étre prescrit dans I'hypertonie de la musculature
squelettique associée a une affection neurologique.

5. Posologie et mode d'administration :

Chez ladulte la dose initiale est en général d'un
comprimé pelliculé de MYDOFLEX (soit une dose de 150
mg) matin, midi et soir (soit une dose journaliére de 450

. mg). Dans certains cas le médecin peut prescrire une
dose plus importante (quatre fois un comprimé pelliculé a
150 mg par jour). Chez les personnes Agées, ou en
cas de certaines maladies associées (insuffisance
hépatique ou rénale), la dose prescrite est souvent plus
faible. La dose journaliere est maintenue jusqu'a
l'obtention du résultat thérapeutique. La prescription
médicale peut prévoir pour la suite un intervalle plus long
entre les prises. En cas de simple retard d'une prise
prenez la dose prévue. En cas d'oubli complet d'une
prise ne pas doubler la dose suivante. =

6. Contre-indications

N'utilisez jamais MYDOFLEX 150 mg comprimés
pelliculés dans les cas suivants : .
Myasthénie grave (maladie rare entrainant une faiblesse
musculaire),

Allergie antérieure au MYDOFLEX

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

7. Effets indésirables

Les récentes études cliniques ont montré que moins de 5%
des patients fraites avaient annonce des effets indésirables.
Les effets indésirables rapportés sont les suivants:
Systéme nerveux central:

Occasionnel: vertige, tremblement, paraesthesia
Peu fréquent: mal de téte

Systéme cardiovasculaire:

Qccasionnel: palpitations, hypotension

Etendue gastro-intestinale;

Occasionnel: bouche séche, dyspepsie,
vomissements, diarrhée, douleur

abdominale, flatulence

Peu fréquent: constipation, briilures d'estomac
Peau:

Qccasionnel: transpiration, urtication, éruption
Troubles généraux:

Peu fréquent: asthenia, somnolence, douleur

Si vous remarquez d'autres effets secondaires, veuillez
en informer votre médecin ou votre pharmacien.

8.Mises en garde spéciales et précauti ieiores
d'emploi B }

Faites atte

En prescri/ le

patient de
Effetsindd  gyyn: 0611800126085
LOT: 4052

vous  res
foumdons 11 138
Sgr?;ssp?é PPy 94Dhs00
une allergie

il faut arréte

médecin.

EN CAS DE \
PHARMACIEN.

nausée,
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