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

ditions générales :
Le cadre réservé a I'adhérent doit étre doment renseigné.
Le cadre réservé au médecin doit étre renseigné par le praticien lui-méme notamment la nature de la maladie.
La validité de la feuille de soins est limitée 8 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.
En cas d'accident, une déclaration premsant les causes et circonstances de I'accident est & joindre & la feuille de

s0ins.

rmacie :
Les vignettes des meédicaments doivent étre obligatoirement jointes aux ordonnances.
Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit &tre jointe.
diologie et Biologie :
La facture ainsi gu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu [sous pli confidentiel) doivent étre
jointes a 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.
Lique :
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre & la feuille de soins.
éducation :
L'entente préalable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
» rééducations.
Pour le remboursemerit, la facture et le calendrier des séances effectuées sont & joindre a la feuille de soins.
ntaire :
En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de soins est
obligatoire avant le début de traitement.
La facture doit étre jointe & |a feuille de sains pour toute demande de remboursement.
La radio-aprés soins est obligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires.
ladie 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.
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J'atteste sur I'honneur I'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la clause relative & la protection des données personnelles.
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FORMES ET PRESENTATIONS : Lok \a0713
Apixol® Adultes - Solution buvable-flacon 200ml. A consommer
Apixol® Enfants - Solution buvable-flacon 200ml. avant le: 11/2021 \
PROPRIETES : ti¥s 28,50.8H

Apixol®, a base d'extraits de propolis, d'échinacée ainsi yue a-autres acurs navurer,; alae
a dégager et apaiser les voies respiratoires et a adoucir la gorge, procurant ainsi un
confort global (Poumons, gorge, nez..) tout en renforcant les défenses naturelles de
I'organisme.

UTILISATIONS :

- Voies respiratoires encombrées.

- Gorge irritee.

- Enrouement.

CONSEILS D'UTILISATION :

Apixol® Adultes : 1 cuillere a soupe 3 a 4 fois par jour.

Apixol® Enfants: - Moins de 4 ans : 1 cuillére a café 3 a 4 fois par jour.

-De4ai12ans: 1 cuilléere a soupe 3 a 4 fois par jour.

PRECAUTIONS D’EMPLOI :

- Déconseillé aux personnes allergiques aux produits de la ruche.

- Déconseillé chez la femme enceinte.

- Le produit peut présenter des sédiments dus a la nature de ses composants, toutefois
sa qualité et son efficacité ne sont pas altérées.

- Respetter la dose recommandée.

- Bien agiter avant I'emploi.

- Aprés ouverture, conserver au frais et consommer dans un délai d’'un mois.

- Tenir hors de la portée des enfants.

Complément alimentaire, ce n'est pas un médicament

Fabriqué par Pharmalife Research s.r.l. - Lecco - Italie.
Importé et distribué au Maroc par MEDIPRO Pharma
Autorisation du Ministére de la Santé n°:

APIXOL® Adulte / DA 20141312124DMP/21v1
APIXOL® Enfant / DA 20161312198DMP/20UCA/V1
Autorisation sanitaire ONSSA n°: ES.5.229.16

-
8805DEP/ MAR0O3



DOLIPRANE

100 mg syppositoire sécable (de 3 aBkg) P
150 mg suppositoire (de 8 & 12 kg)

200 mg suppositoire (de 12 3 16 kg)

300 mg suppositoire (de 15 a 24 kg)

| 1
COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE ‘ / [

Pour un suppositoire
Doliprane 100 mg : paracétamol ....... B stk SRS A SRR ooy (L]

i |||I|IIIII||II'

Doliprane 150 mg : paracétamol .................. ..150 mg
Doliprane 200 mg : paracétamol . ....200 mg
Doliprane 300 mg : pamcmamm ...300 mg

Excmlents glycendes heml -synthétiques s.ohdes

FORME PHARMACEUTIQUE
Doliprane 100 mg suppositoire sécable ..
Doliprane 150 mg suppositoire .........

Doliprane 200 mg suppositoire ...
Doliprane 300 mg suppositoire ............

Bofte de 10 suppositoires
.. Boite de 10 suppositoires
.. Boite de 10 suppositoires
.. Boite de 10 suppositoires

CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE
ANTALGIQUE - ANTIPYRETIQUE
(N: Systéme nerveux central)

DANS QUEL(S) CAS UTILISER CE MEDICAMENT ?
Ce médicament est indiqué en cas de douleurs elou figvre telles que maux de té, étal\S o
douleurs dentaires, courbatures Srippaus

DANS QUEL(S) CAS NE PAS UTILISER CE MEDICAMENT 7
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 récent du rectum
- En cas de doute, il est indispensable de demander I'avis de votre médecip ou g
pharmacien. e volre

MISES EN GARDE SPECIALES
Ce medicament contient du paracétamol. D'autres médicaments en contiennent. Ne leg
afin de ne pas dépasser la dose quotidienne recommandée (cf. chapitre <posologies)  S0ciez Pas

PRECAUTIONS D’EMPLOI
Si la douleur persiste plus de 5 jours ou fa fiévre plus de 3 jours, ou en cas d'efficaciy, .
de survenue de tout autre signe, ne pas continuer le traitement sans |'avis de votre Médeci isant® oy
En cas de doute ne pas hésiter 3 demander I'avis de votre médecin ou de votry Nlaﬂ:amn
INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES ET AUTRES INTERACTIONS

Signaler la prise de Doliprane & votre médecin en cas de prescription de dosagg de Vacide

~==awiin ou de la glycémie Urique

5



g DIPROSONE® 0,05%, pommade

Bétaméthasone

Veuillez lire attentivement l'intégralité de cette notice avant de prendre
ce médicament car elle contient des informations importantes pour
vous.

- Gardez cette notice, vous pourriez avoir besoin de la relire

- Si vous avez d'autres questions, demandez plus d'informations & volre
médecin ou & volre pharmacien.

- Ce médicament vous 4 été personnellement prescrit. Ne le donnez pas a
d'autres personnes, Il pourrait leur étre nocif, méme si les signes de leur
maladie sont identiques aux vdlres.

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

votre pharmacien.

Que contient cette notice ?
1, Qu'est-ce que DIPROSONE 0,05 %, pommade et dans quels cas est-il utilisé ?
2. Quelles sont les informations & connaitre avant d'utiliser DIPROSONE
0,05 %, pommade ?
3. Comment utiliser DIPROSONE 0,05 %, pommade ?
4. Quels sont les effets indésirables éventuels 7
5. Comment conserver DIPROSONE 0,05 %, pommade 7
6. Contenu de 'smballage et autres informations.

1. QU'EST-CE QUE DIPROSONE 0,05 %, pommade ET DANS QUELS CAS
EST-IL UTRLISE ?

Classe pharmacothérapeutique : DERMOCORTICOIDE (D. Dermatologie) -
code ATC : DO7ACO1

Ce médicament est un corticoide local d'activité forte.

Il est préconisé dans certaines maladies de peau comme l'eczéma de contact,
la dermatite atopique, le psoriasis, mais voire médecin peu le prescrire dans

d'autres cas.

-
2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT
D'UTILISER DIPROSONE 0,05 %, made ?

pomi
N'utilisez jamais DIPROSONE 0,05 %, pommade dans les cas suivants :
« si vous étes allergkz:;e 4 la substance active ou a 'un des autres composants
contenus dans ce médicament, mentionnés dans la rubrique 6

* lésions ulcérées

* Rosacée

+ maladies infectieuses de la peau d'origine virale (herpés, zona, varicelle...),
bactérienne (exemple : impétigo...), mycosique (dues a des champignons
microscopiques) ou parasitaire

+ application sur les paupiéres.

EN CAS DE DOUT{a[L EST INDISPENSABLE DE DEMANDER L'AVIS DE
VOTRE MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN.

Avertissements et précautions

Adressez-veus a volre médecin ou votre pharmacien avant d'utiliser
DIPROSONE 0,05 %, pommade.

Ce médicament doit &tre utilisé en respeciant les conseils du médecin :

+ ne pas appliquet sur le visage sauf en cas de prescription formelle de votre
médecin,

+ évitex les applications sur une grande surface, sous un pansement occlusif en
raison de la possibilité de passage d'une partie du principe actif dans le sang,
= @viter l'application prolongée, sur le visage, dans les plis,

» foute irritation ow infection doit &tre signalée a votre médecin,

« si une réaction d'intolérance apparait, le traitement doit étre arréte.

EN CAS DE DOBTE NE PAS HESITER ADEMANDER L'AVIS DE VOTRE
MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN.

Contactez votre médecin en cas de vision floue cu d'autres troubles visuels.
Enfants et adolescents

Sans objet.

Autres médicaments et DIPROSONE 0,05 %, pommade

Compte tenu de 'usage local de ce produit : Aux doses recommandées, la
bétaméthasone pour usage topique n'est pas susceptible de causer des
interactions médicamenteuses significatives d'un point de vue médical.
informez votre médecin ou pharmacien si vous prenez, avez récemment pris ou
pourriez prendre tout autre médicament.

DIPROSONE 0,05 %, pommade avec des aliments et boissons

Sans objet.

Grossesse et allaitement

Si vous étes enceinte ou que vous allaitez, si vous pensez étre enceinte ou
planifiez une gt d dez conseil a votre médecin ou pharmacien
avant de prendre ce médicament.

Demandez conseil & votre médecin ou a votre pharmacien avant de prendre
tout médicament.

Conduite de véhicules et utilisation de machines

Sans objet.

3. COMMENT UTILISER DIPROSONE 0,05 %, pommade ?

Posologie

Veillez & toujours utiliser ce médicament en suivant exactement les indications
de votre médecin ou pharmacien. Vérifiez auprés de votre médecin ou

pharmacien en cas de doute.
La posologie est de 1 & 2 application
léger massage.

0
H % 0,0
Ne pas augmenter le nombre d"appli ('
Mode et voie d'administration |
Voie cutanée.
I est conseillé d'appliquer le produit | %DE ﬁg’% 20
massant légérement jusqu'a ce qu'il E 22
Se laver les mains immédialement PPV:24 DH 20
pommade pour traiter vos mains),
Fréquence d'administration
1 &2 applications par jour seion I' —
T P s
‘amét du trai se fera de . i
LTI T I
stri ! ce d in et
atement, S S ey puiogrre
i vous avez plus de DIPROSONE 0,0
E""' e 0 b ,05 %, pommade que vous
Utilisez toujours SONE 0,05 %, pommade comme votre médeci
I'aindique. Sivous avez accidentellement appiqué plus demDrI%ROS(}f:!‘Evg%ss
%, pommade, que prescrit par votre médecin, ne vous inguiétez pas mais
lévrlez dele r:&rc?rlre. L'utglwﬁon fe;: ive ou prolongée des corticoides
locaux peut 'origine de manifestati hypercorticisme, i
?aladie de Cushing. g3 hinciuant ta
raitement : un fraitement symptomati i i
Si vous oubliez d'utiliser DIPROSO E0.08% Do
2{ :g&imaz pas de dose double pour compenser la dose que vous avez oublié
I

Si vous arrétez d'utiliser DIPROSONE 0,05 %, pomm:
Sans objet. % o

4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES EVENTUELS ?
Comme tous les médicaments, ce médicament peut provoquer des effets
mdesuratzle_s, mais ils ne surviennent pas systématiquement chez tout le monde
En cas duilsation prolongée, il y a un risque d'amincissement et de fragilté de
la peau, dilatation de petits vaisseaux sanguins, vergetures, poussée d'acné.
?mﬁ?e?'e‘mmm‘?ﬁm il ks p
i sous pansement occl i

oo D usif ou dans les plis, ont
"D:l:m effets indésirables peuvent survenir (fréquence indéterminée) : vision
gacaérauon des effets  secondsires

i vous ressentez un quelconque effet indésirable, parlez-en a votre médecin
ou votre pﬂannacsen.%eci s'applique aussi 4 tout effet i i i i
Eas menflonné dag: i u;(nguq indésirable qui ne serait

n signalant les effets indésirables, vous contribuez a foumi
d'informations sur la sécurité du médicament, e

5. COMMENT CONSERVER DIPROSONE 0,05 %, pommade ?

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

Tembatage, Lo 0o plremion ok ebeste o i e o

'emballage. ion fait référence au demier | !

:agetiia HMM 4k um.au Jour de ce mois.
e jetez aucun mé t au tout-a-'égout ou avec les ordures ménagé

Demandez & votre pharmacien d'éliminer les médicaments que vous n'uﬂlirgs;

plus. Ces mesures t a protéger I'environnement.

6. CONTENU DE L'EMBALLAGE ET AUTRES INFORMATIONS
Ce que contient DIPROSONE 0,05 %, pommade
est

« La substance active est :

Dipropionate de bétaméthasone

OITINOG o0 0 o i oo 0,064 g
Quantité correspondante en bétamétha- 3
NN R R, N s 0,050

Pour 100 Fﬁuze pommade.
» Les autres composants sont : paraffine liquide, vaseline blanche.
E:t:m‘ que DIPROSONE 0,05 %, pommade et contenu de I'emballage

Ce médicament se présente sous forme de pommade.

Tube de 15g ou 30 g.
Toutes les présentations peuvent ne pas étre commercialisées.

€9 MSD P

Titulaire de [Autorisation de Fabrique et distribué par -

mise sur le marché : PHARMACEUTICAL INSTITUTE

?AS.EFMLMMGEV i 3:84491 ~ 12100 Ain el aouda - Maroc
venue in rmacien : Maria

A e ol responsable : SEDRATI

La demniére date  laquelle cette notice a été approuvée: Octobre 2017,

-
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DIPROSONE® 0,059

C209007/03

Bétaméthasone

Veuillez lire attentivement I'intégralité de cette notice avant de prendre
ce médicament car elle contient des informations importantes pour
vous.

- Gardez cefte notice, vous pourriez avoir besoin de la relire.

- Si vous avez d'aulres questions, demandez plus d'informations & votre
médecin ou a votre pharmacien.

- Ce médicament vous & été personnellement prescrit. Ne le donnez pas a
d'autres personnes. |l pourrait leur étre nocif, méme si les signes de leur
maladie sont identiques aux vitres.

-Si 'un des effets indésirables devient grave ou si vous remarquez un effel
indésirable non mentionné dans cette notice, parlez-en a volre médecin ou &

votre pharmacien.

Que contient cette notice 7
1. Qu'est-ce que DIPROSONE 0,05 %, pommade et dans quels cas est-il utilisé 7
2. Quelles sont les informations & connaitre avant d'utiliser DIPROSONE
0,05 %, pommade ?
3. Comment utiliser DIPROSONE 0,05 %, pommade ?
4. Quels sont les effets indésirables éventuels ?
5. Comment conserver DIPROSONE 0,05 %, pommade ?
6. Contenu de I'smballage et autres informations.

1. QU'EST-CE QUE DIPROSONE 0,05 %, pommade ET DANS QUELS CAS

EST-IL UTHISE ?

Classi 1phanl11acomémp:»euﬁqua : DERMOCORTICOIDE (D. Dermatologie) -

code ATC : DOTACO1

Ce médicament est un corticoide local d'activité forte.

Il est préconisé dans certaines maladies de peau comme l'eczéma de contact,

? dermatite atopique, le psoriasis, mais votre médecin peut le prescrire dans
‘autres cas.

2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT

D'UTILISER DIPROSONE 0,05 %, pommade ?

N'utilisez jamais DIPROSONE 0,05 %, p de dans les cas suivants :

» si vous étes allergique 4 la substance active ou a |'un des autres composan

contenus dans ce médicament, mentionnés dans la rubrique 6

+ |ésions ulcérées

+ Acné

* Rosacée

+ maladies infectieuses de la peau d'origine virale (herpés, zona, varicelle...),

bactérienne (exemple : impétigo...), mycosique (dues a des champignons

microscopiques) ou parasitaire

+ application sur les paupiéres.

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

VOTRE MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN,

Avertissements et précautions

Adressez-vous a volre médecin ou votre pharmacien avant d'utiliser

DIPROSONE 0,05 %, pommade.

Ce médicament doit étre utilisé en respectant les conseils du médecin :

;nr; pas appliquet sur le visage sauf en cas de prescription formelle de votre
ecin,

» évitex les applications sur une grande surface, sous un pansement occlusif en

raison de la possibilité de passage d'une partie du principe actf dans le sang,

* @viter I'application prolongée, sur le visage, dans les plis,

* toute imritation ou infection doit éire signalée & votre médecin,

* si une réaction d'intolérance apparalt, le traitement doit étre arrété.

EN CAS DE DO®TE NE PAS HESITER A DEMANDER L'AVIS DE VOTRE

MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN.

Contactez vatre médecin en cas de vision floue ou d'autres troubles visuels.

Enfants et adolescents

Sans objet.

Autres médicaments et DIPROSONE 0,05 %, pommade

Compte tenu de |'usage local de ce produil : Aux doses recommandées, la

bétaméthasone pour usage topique n'est pas susceptible de causer des

interactions médicamenteuses significatives d'un point de vue médical.

Informez votre médecin ou pharmacien si vous prenez, avez récemment pris ou

pourriez prendre tout autre médicament.

DIPROSONE 0,05 %, pommade avec des aliments et boissons

Sans objet.

Grossesse et allaitement

Si vous éles enceinte ou gue vous allaitez, si vous pensez étre enceinte ou

planifiez une grossesse, demandez conseil a votre médecin ou pharmacien

avant de prendre ce médicament.

Demandez conseil & votre médecin ou a votre pharmacien avant de prendre

tout médicament.

Conduite de véhicules et utilisation de machines

Sans objet.

g. colunhsu'r UTILISER DIPROSONE 0,05 %, pommade 7
050l

Veillez a toujours utiliser ce médicament en suivant exactement les indications
de votre médecin ou pharmacien. Vérifiez auprés de votre médecin ou

-
pharrmacien en cas de doute.
La posalogie est de 1 & 2 applicatio
léger massage.
Ne pas augmenter le nombre d"appl
Mode et voie d'administration | |
Voie cutanée. |
Il est conseillé d'appliquer le produit {
massant légérement jusqu'a ce quiil §
Se laver les mains immédiatement
pommade pour traiter vos mains).
Fréquence d'administration
1 & 2 applications par jour selon [
Eu"r%eguh'awl fera de fagon L)
‘arét du trai se rogressve, en espaca icati
gtrou en utilisant un mﬂe moins grt ou rmlns?m B ey
especter strictement nnance de votre in et
g?‘;:emana. i médecin et ne pas prolonger le
vous avez plus de DIPROSONE mmade
n'auriez di i 0,05 %, po que vous
Utilisez toujours DIPROSONE 0,05 %, pommade comme votre mé
I'a indiqué. Si vous avez accidentellement appiqué plus demDIPRmS?d:‘h?Evg:Jss
%, pommade, que prescrit par volre meédecin, ne vous inquiétez pas mais
evitez de le reproduire. L'utilisation excessive ou prolongée des corticoides
locaux peut étre a l'origine de manifestations dhypercorticisme, incluant la
maladie de Cushing.
Traitement : un fraitement symplomatique approprié est indiqué.
Si vous oubliez d'utiliser DIPROSONE O,Dﬁ?mm:d:aqu
z{ :gﬁgw pas de dose double pour compenser la dose que vous avez oublié
uer.
Si vous arrétez d'utiliser DIPROSONE 0,05 %, pommade
Sans objet.

4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES EVENTUELS 7
Comme tous les médicaments, ce médicament peut provoquer des effets
indésxrabllag: mais s ne surviennent pas systématiquement chez tout le monde.
En cas d'utilisation prolongée, il y a un risque d'amincissement et de fragilité de
la peau, dflalabon_ de petits vaisseaux sanguins, vergetures, poussée d'acné.
Des cas d'hypertrichose, de dépigmentation, d'infection secondaire en
particulier en cas de traitement sous pansement occlusif ou dans les plis, ont
€té rapportés. ’
%au!res effets indésirables peuvent survenir (fréquence indéterminée) : vision
ue.

Déclaration des effets secondaires
Si vous ressentez un quelconque effet indésirable, pariez-en 4 votre médecin
ou volre pharmacien. Ceci s'applique aussi a tout effet indésirable qui ne serait
B e

n signalant les effets indésirables, vous contribuez 4 fournir davan
d'informations sur la sécurité du médicament. e

5. COMMENT CONSERVER DIPROSONE 0,05 %, pommade ?
Tenir ce médicament hors de Ia vue et de la portée des enfants.
Tembolage. L Gl G peTpic ak st oy Somes s o

! nice au demier j i
o pmumsﬂ R au dernier jour de ce mois.
Ne jetez aucun médicament au tout-a-'égout ou avec les ordures mén ;
Demandez & votre pharmacien d'éliminer les médicaments que vous nﬁ%rseesz
plus. Ces mesures contribueront & protéger I'environnement.

6. CONTENU DE L'EMBALLAGE ET AUTRES INFORMATIONS
Ce que contient DIPROSONE 0,05 %, pommade

» La substance active est :

Dipropionate de bétaméthasone

micronise....... 0,084 g
Quantité correspondante en bétamétha-
e 0,050 g

. e . Pour 100 g de pommade.
« Les autres composants sont : paraffine liquide, vaseline blanche.
m que DIPROSONE 0,05 %, pommade et contenu de I'emballage

Ce médicament se présente sous forme de pommade.
Tube de 15gou30g.
Toutes les présentations peuvent ne pas étre commercialisées

€» MSD ¢

Titulaire de I'Autorisation de Fabriqué et distribué par -

mise sur le marché : Pnﬁmcsuncu ?I:rsmure

ﬁEFmﬂme . E;au91ﬁ12lt)ﬂhnelauuda-Maroc
wvenue Léonal inci rmacien responsable : Mari

i 3 ponsable : Maria SEDRATI

La demiére date a laquelle cette notice a &t approuvée: Octobre 2017.
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KARDEGIC' 760me

Acétylsalicylate de Di-Lysitte
poudre pour solution buvable en sachet-dose

SANOFI g
1

a) DENOMINATION

KARDEGIC 160 mg, poudre pour solution buvable.

b) COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE

ACETYLSALICYLATE DE DL-LYSINE 288 mg (quantité

correspondante en acide acétylsalicylique : 160 mg).

Excipients : Glycocolle, ardbme mandarine, glycyrrhizinate

d'ammonium.

<) FORME PHARMACEUTIQUE

Poudre pour solution buvable; Sachet-dose ; boite de 30.

d) CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE

ANTI-THROMBOTIQUE/INHIBITEURS DE LAGREGATION

PLAQUETTAIRE, HEPARINE EXCLUE.

2. DANS QUELS CAS UTILISER CE MEDICAMENT ?
(Indications)

Ce médicament contient de I'aspirine, mais ce dosage est plus

particulizrement destiné au traitement de certaines affections

du ceeur ou des vaisseaux, seul ou associé aux autres

traitements prescrits par votre médecin.

Il ne devra pas étre entrepris sans l'avis de celui-ci, seul juge de

I'établissement et de la conduite de ce traitement,

3. ATTENTION

a) DANS QUELS CAS NE PAS UTILISER CE MEDICAMENT ?
(Contre-indications)

Ce médicament NE DOIT PAS ETRE UTILISE dans les cas suivants :

* En cas d'ulcére de I'estomac ou du duodénum en évolution, *

En cas d"allergie connue  I'aspirine ou aux anti-inflammatoires

non stéroidiens (telle qu'éruption cutanée ou asthme), « En cas

de maladie hémorragique, * En cas de traitement concomitant

var le méthotrexate, ou par les anticoagulants oraux (lorsque
spirine est prescrite 3 fortes doses (>3g/j), * En dehors

o
60MG
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Grossesse et Al
Ce médicamer
avis contraire 0 volre médecin, en cas de - - goutte, - régles ou
saignements gynécologiques anormauy, - traitement
concomitant par les anticoagulants oraux (notamment lorsque
I'aspirine est prescrite a faibles doses) ou par I'héparine, les
uricosuriques, ou d'autres anti-inflammatoires (notamment
lorsque I'aspirine est prescrite & des doses > 3g/j) (cf. rubrique
Interactions médicamenteuses et autres interactions)
L'allaitement est déconseillé pendant le traitement (cf
Grossesse et Allaitement).
b) PRECAUTIONS D'EMPLOI
Il est impartant de signaler & votre médecin certains problémes
de santé ou situations : - maladie des reins, - asthme, -
antécédent d'ulcre de I'estomac ou du duodénum, ou
d’hémorragies digestives, hypertension artérielle, - diabéte, -
port de stérilet.
L'aspirine augmente les risques hémorragiques et ceci dés les
trés faibles doses et méme lorsque la prise date de plusieurs
jours. Prévenir votre médecin traitant, le chirurgien,
I'anesthésiste ou simplement votre dentiste au cas ol un geste
chirurgical, méme mineur, est envisagé.
Ce médicament ne contenant pas de sodium (sel), il peut étre
administré en cas de régime désodé ou hyposodé.
) INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES ET AUTRES
INTERACTIONS
AFIN D'EVITER D'EVENTUELLES INTERACTIONS ENTRE PLUSIEURS
MEDICAMENTS IL FAUT SIGNALER SYSTEMATIQUEMENT TOUT
AUTRE TRAITEMENT EN COURS A VOTRE MEDECIN OU A VOTRE
PHARMACIEN notamment si vous prenez des anticoagulants
oraux (notamment lorsque |'aspirine est prescrite a faibles
doses) ou un traitement par I'héparine, des uricosuriques ou
d'autres anti-inflammatoires (notamment lorsque I'aspirine est
prescrite a des doses >3g/j)

Ce médicament contient de ‘asplrine D'autres
médicaments en contiennent. Ne les associez pas sans en
parler a votre médecin o otre pharmacien afin de ne pas
dépasser les doses maximal® conseillées,

d) GROSSESSE - ALLAITEMENT

Au cours de votre grossesse, votre médecin spécialiste peut étre

amené, si nécessaire, 3 vous prescrire ce médicament, qui

contient de I'aspirine a doses trés faibles, Ces doses ne sont pas

celles utilisées dans le traitement de la figvre ou de la douleur.

Si tel est le cas, il est trés important :

- de respecter scrupuleusement I'ordonnance de votre médecin

traitant, sans dépasser les doses prescrites;

- & partir du 6éme mois de la grossesse, de ne prendre aucun

AUTRE médicament contenant de l'aspirine

Ce médicament passe dans le lait maternel. En conséguence,

l'allaitement est déconseillé.

D'UNE FACON GENERALE, IL CONVIENT AU COURS DE LA

GROSSESSE ET DE L'ALLAITEMENT, DE TOUJOURS PREVENIR

VOTRE MEDECIN OU VOTRE PHARMACIEN AVANT D'UTILISER UN

MEDICAMENT.

4. COMMENT UTILISER CE MEDICAMENT

a) POSOLOGIE

Réservé a I'adulte.

Ce médicament ne sera administré que sur prescription

médicale.

La posologie usuelle recommandée est de 1 sachet par jour.

SE CONFORMER STRICTEMENT A L'ORDONNANCE DE VOTRE

MEDECIN.

bj MODE ET VOIE D’ADMINISTRATION

Voie orale.

Verser le contenu du sachet dans un grand verre. Ajouter de

I'eau. Une dissolution totale est obtenue rapidement.

¢) FREQUENCE ET MOMENT AUXQUELS LE MEDICAMENT
DOIT ETRE ADMINISTRE

SE CONFORMER STRICTEMENT A L'ORDONNANCE DE VOTRE

MEDECIN.

d) DUREE DU TRAITEMENT &
SE CONFORMER STRI{IEMENT A LUORDONNANGE DE VOTRE
MEDECIN.
€) CONDUITE A TENIR EN CAS DE SURDOSAGE
Ne pas dépasser la posologie indiquée et consulter rapidement
le médecin en cas de surdosage accidentel (en particulier s'il
s'agit d'un enfant).
) CONDUITE A TENIR AU CAS OU LADMINISTRATION D'UNE

OU PLUSIEURS DOSES A ETE OMISE
Continuez votre traitement mais prévenez votre médecin.
5. EFFETS NON SOUHAITES ET GENANTS (Effets indésirables)
COMME TOUT MEDICAMENT, CE PRODUIT PEUT, CHEZ
CERTAINES PERSONNES, ENTRAINER DES EFFETS PLUS OU MOINS
GENANTS :
Il est possible que surviennent des douleurs de I'estomac, des
nausées, des saignements de nez, des gencives, des douleurs du
ventre. || faut en avertir votre médecin.
Dans certains cas rares, il est possible que surviennent une
hémorragie (Emission de selles noires, de vomissements
sanglants), une éruption sur la peau, une crise d'asthme, un
brusque gonflement du visage et du cou d’origine allergique
pouvant aller jusqu'a une allergie générallsée 1 faut

réter le traitemen votre médecin,

Exceptionnellement, sont rapportés : bnurdonnemems
d'oreille, sensation de baisse de I'audition, maux de téte : ils
traduisent habituellement un surdosage en aspirine
SIGNALEZ A VOTRE MEDECIN OU A VOTRE PHARMACIEN TOUT
EFFET NON SOUHAITE ET GENANT QUI NE SERAIT PAS
MENTIONNE DANS CETTE NOTICE.
6. CONSERVATION
a) NE PAS DEPASSER LA DATE LIMITE D'UTILISATION

FIGURANT SUR LE CONDITIONNEMENT EXTERIEUR.
b) PRECAUTIONS PARTICULIERES DE CONSERVATION
A conserver & une température ne dépassant pas 25°C.
Conserver les sachets dans I'emballage extérieur, a I'abri de
Ihumidité.
TENIR HORS DE LA PORTEE ET DE LA VUE DES ENFANTS.
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KARDEGIC"® 760mg

Acétylsalicylate de DL-Lys
poudre pour solution huvable en sachet-dose

SANOFI vz
y
a) DENOMINATION
KARDEGIC 160 mg, poudre pour solution buvable.
b) COMPOSITION QUALITATIVE ET QUANTITATIVE
ACETYLSALICYLATE DE DL-LYSINE 288 mg (quantité
correspondante en acide acétylsalicylique : 160 mg).
Excipients : Glycocolle, ardme mandarine, glycyrrhizinate
d'ammonium.
¢) FORME PHARMACEUTIQUE
Poudre pour solution buvable; Sachet-dose ; boite de 30.
d) CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE
ANTI-THROMBOTIQUE/INHIBITEURS DE L'AGREGATION
PLAQUETTAIRE, HEPARINE EXCLUE.
2. DANS QUELS CAS UTILISER CE MEDICAMENT ?
(Indications)
Ce médicament contient de |'aspirine, mais ce dosage est plus
particulierement destiné au traitement de certaines affections
du ceeur ou des vaisseaux, seul ou associé aux autres
traitements prescrits par votre médecin.
Il ne devra pas étre entrepris sans ['avis de celui-ci, seul juge de
I'établissement et de la conduite de ce traitement
3. ATTENTION
a) DANS QUELS CAS NE PAS UTILISER CE MEDICAMENT ?
(Contre—indications)
Ce médicament NE DOIT PAS ETRE UTILISE dans les cas suivants :
« En cas d'ulcére de 'estomac ou du duodénum en évolution, *
En cas d'allergie connue a I'aspirine ou aux anti-inflammatoires
non stéroidiens (telle qu'éruption cutanée ou asthme), * En cas
de maladie hémorragique, = En cas de traitement concomitant
var le méthotrexate, ou par les anticoagulants oraux (lorsque
spirine est prescrite a fortes doses (>3g/j), * En dehors
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Grossesse et Al
Ce médicamey

avis contraire 8 volre médecin, en cas de : - goutte, - régles ou
saignements gynécologiques anormauy, - traitement
concomitant par les anticoagulants oraux (notamment lorsque
I'aspirine est prescrite 3 faibles doses) ou par I'héparine, les
uricosuriques, ou d'autres anti-inflammatoires (notamment
lorsque I'aspirine est prescrite a des doses > 3g/j) (cf. rubrique
Interactions médicamenteuses et autres interactions).
Lallaitement est déconseillé pendant le traitement (cf.
Grossesse et Allaitement).
b) PRECAUTIONS D'EMPLOI
1l est important de signaler a votre médecin certains problémes
de santé ou situations : - maladie des reins, - asthme, -
antécédent d'ulcere de I'estomac ou du duodénum, ou
d’hémorragies digestives, hypertension artérielle, - diabéte, -
port de stérilet
L'aspirine augmente les risques hémorragiques et ceci dés les
trés faibles doses et méme lorsque la prise date de plusieurs
jours. Prévenir votre médecin traitant, le chirurgien,
I'anesthésiste ou simplement votre dentiste au cas o un geste
chirurgical, méme mineur, est envisagé.
Ce médicament ne contenant pas de sodium (sel), il peut &tre
administré en cas de régime désodé ou hyposodé.
) INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES ET AUTRES
INTERACTIONS
AFIN D'EVITER D'EVENTUELLES INTERACTIONS ENTRE PLUSIEURS
MEDICAMENTS IL FAUT SIGNALER SYSTEMATIQUEMENT TOUT
AUTRE TRAITEMENT EN COURS A VOTRE MEDECIN OU A VOTRE
PHARMACIEN notamment si vous prenez des anticoagulants
oraux (notamment lorsque I'aspirine est prescrite a faibles
doses) ou un traitement par |'héparine, des uricosuriques ou
d'autres anti-inflammatoires (notamment lorsque I'aspirine est
prescrite a des doses >3g/j).

Ce médicament contient de*aspirine Dautres
médicaments en contiennent. Ne les associez pas sans en
parler a votre médecin ouiolre pharmacien afin de ne pas
dépasser les doses maximal® conseillées,

d) GROSSESSE - ALLAITEMENT

Au cours de votre grossesse, votre médecin spécialiste peut étre

amené, si nécessaire, a vous prescrire ce médicament, qui

contient de l'aspirine a doses trés faibles. Ces doses ne sont pas

celles utilisées dans le traitement de la fidvre ou de la douleur.

Si tel est le cas, il est trés important :

- de respecter scrupuleusement l'ordonnance de votre médecin

traitant, sans dépasser les doses prescrites;

- a partir du 6éme mois de la grossesse, de ne prendre aucun

AUTRE médicament contenant de l'aspirine.

Ce médicament passe dans le lait maternel. En conséquence,

I'allaitement est déconseillé.

D'UNE FACON GENERALE, IL CONVIENT AU COURS DE LA

GROSSESSE ET DE L'ALLAITEMENT, DE TOUJOURS PREVENIR

VOTRE MEDECIN OU VOTRE PHARMACIEN AVANT D'UTILISER UN

MEDICAMENT.

4. COMMENT UTILISER CE MEDICAMENT

a) POSOLOGIE

Réservé a l'adulte.

Ce médicament ne sera administré que sur prescription

médicale.

La posologie usuelle recommandée est de 1 sachet par jour.

SE CONFORMER STRICTEMENT A L'ORDONNANCE DE VOTRE

MEDECIN.

b) MODE ET VOIE D’ADMINISTRATION

Voie orale.

Verser le contenu du sachet dans un grand verre. Ajouter de

I'eau. Une dissolution totale est obtenue rapidement.

<) FREQUENCE ET MOMENT AUXQUELS LE MEDICAMENT
DOIT ETRE ADMINISTRE

SE CONFORMER STRICTEMENT A L'ORDONNANCE DE VOTRE

MEDECIN

d) DUREE DU TRAITEMENT '

SE CONFORMER STR\Q"E'MENI A 'ORDONNANGE DE VOTRE

MEDECIN.

€) CONDUITE A TENIR EN CAS DE SURDOSAGE

Ne pas dépasser la posologie indiquée et consulter rapidement

le médecin en cas de surdosage accidentel (en particulier s'il

s'agit d'un enfant)

f) CONDUITE A TENIR AU CAS OU L'ADMINISTRATION D'UNE
OU PLUSIEURS DOSES A ETE OMISE

Continuez votre traitement mais prévenez votre médecin

5. EFFETS NON SOUHAITES ET GENANTS (Effets indésirables)

COMME TOUT MEDICAMENT, CE PRODUIT PEUT, CHEZ

CERTAINES PERSONNES, ENTRAINER DES EFFETS PLUS QU MOINS

GENANTS :

Il est possible que surviennent des douleurs de I'estomac, des

nausées, des saignements de nez, des gencives, des douleurs du

ventre. || faut en avertir votre médecin.

Dans certains cas rares, il est possible que surviennent une

hémorragie (émission de selles noires, de vomissements

sanglants), une éruption sur la peau, une crise d'asthme, un

brusque gonflement du visage et du cou d'origine allergique

pouvant aller jusqu'a une allergie généralisée. || faut

iatement a i n vertir v

Exceptionnellement, sont rapportés : bourdonnements

d'oreille, sensation de baisse de l'audition, maux de téte : ils

traduisent habituellement un surdosage en aspirine.

SIGNALEZ A VOTRE MEDECIN OU A VOTRE PHARMACIEN TOUT

EFFET NON SOUHAITE ET GENANT QUI NE SERAIT PAS

MENTIONNE DANS CETTE NOTICE.

6. CONSERVATION

a) NE PAS DEPASSER LA DATE LIMITE D'UTILISATION
FIGURANT SUR LE CONDITIONNEMENT EXTERIEUR.

b) PRECAUTIONS PARTICULIERES DE CONSERVATION

A conserver a une température ne dépassant pas 25°C.

Conserver les sachets dans |'emballage extérieur, a I'abri de

I'humidité.

TENIR HORS DE LA PORTEE ET DE LA VUE DES ENFANTS
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