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

nditions générales :
Le cadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné
Le cadre réservé au medecin doit étre renseigné par le praticien luFméme notamment la nature de la maladie
La validiteé de la feuille de soins est limitée & 3 moais & 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
En cas d'accident, une déclaration précisant les causes et circonstances de I'accident est a joindre a la feuille de
soins.
armacie :
Les vignettes des médicaments doivent &tre obligatoirement jointes aux ordonnances
Pour les medicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe.
diologie et Biologie : .
La facture ainsi gu'une copie des résultats des analyses ou du compte rendu [sous pli confidentiel] doivent é&tre
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.
ique :
L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de |'opticien sont a joindre a |a feuille de soins
Bducation :
L'entente prealable renseignée par le meédecin prescripteur est exigée avant le début des séances de
rééducations
Pour le remboursement, la facture et le calendrier des séances effectuées sont a joindre & la feuille de soins.
taire :
En cas de prothéses ou de traitement canalaires, I'accord préalable renseigné sur la feuille de sains est
obligatoire avant le début de traitement
La facture doit &tre 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
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

mais.

Adresses Mails utiles
Réclamation : contact@mupras.com
Prise en charge : pec@mupras.com

Adhésion et changement de statut  : adhesion@mupras.com

UPRAS garantit le respect de la loi n® 0S-08 relative & la protection des personnes physiques a 'égard du traitement des données
[actére personnel

PRAS : Centre Allal Ben Abdellah - Béme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdelleh - Quartier de | Horloge
Casablanca 20000 - Tél. : 05 22 20 45 45 (LG) - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com

MUPRAS

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

Déclaration de Maladie : N® P19-0015737

(J)Maladie (D) Optique (JAutres

Cadre réservé a l'adhérent [e)

() Dentaire

Matricule :......

Tel. - éﬂﬁ!f%(go ______________________

P 4
Cadre réservé au Médecin —
Cachet du médecin :
Date de consultation : ,‘{i:,/((_‘b/ ....... .:z(_1(>
) 1 = A P g 75 )
Nom et prénom du malade :.................... DEVL\&'\'&\\\"Q‘\“—LKUL'l Age:.... :;’5\.(.(&&1

Lien de parenté : (0 Luiméme (O Conjoint

w Enfant

: \S“ uﬁ'x .. - T

Nature de la maladie :

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

] .
Dans le cas ol la maladie aurait un caragtére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel & I'attention du
| T

medecin conseil de la Mutuelle i N

24007 201 )
J'atteste sur 'honneur l'exactitude,des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare
avoir pris connaissance de la'glause)elative A la protection des dgnnées parsonnelles.
Faita:..........vccccnec e N =M S SICRE KA £ YA Lo
Signature de I'adhérent(e)\....) : ; .
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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, I'acte pratiqué en indiquant la nature des soins.
Actes | Actes Ceefficient des Honoraires aftestant le Paiement des Actes
/\C[C‘;S{LICB f,__)) QSCtC‘C}r 1 : _ Important :
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Y, I . ‘ oA Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que le bilan de
....................................................................... T
........................................................................................... SOINS DENTAIRES DF‘T”FB Nature des | Ceefficient
...................................................................................... Traltees SD|nS |
) =
CCEFFICENT [
— : EXECUTION DES ORDONNANCES | DES TRAVALIX
- .e ,ru‘_ Nconecien Date Montant de la Facture
ol 'd4' Founnisseur
AT IAS . | AR BO......ommn . —
DES SOINS :
................................................................... |
|
DEBUT
ANALYSES - RADIOGRAPHIES DEXECUTION |
Cachet et signature du it Désignation des Montant
Laboratoire et du Radiologue Ceefficients des Honoraires !
IR | E——— R —— | | FIN \‘
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, e \ ! D'EXECUTION
......................................................... R S R RS , .
""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" 0.D.F DETERMINATION DU CCEFFICIENT
.............................................................................................. i PR ESES DENTAIRES MASTICATOIRE {
CCEFFICIENT l
2 DES TRAVAUX
AUXILIAIRES MEDICAUX —
Cachet et signature Date des Nombre Montant détaillé
du Praticien Soins AM PC I M IV des Honoraires
_________________________________________________ MONTANTS
DES SOINS
[Création, remont, adjonction) _—
Fonctionnel Thérapeutique, nécessaire a la professior
DATE DU ‘
DEVIS
DATE DE (
L'EXECUTION |

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXEC!




Dr. Mohamed SQALLI HOUSSAINI

Professeur de Pédiatrie

]
Ancien Chef de Service de Réanimation Péd‘mt.fquc
et de Néonatalogie Hopital d’Enfants C.H.U. Ibn Rochd

Spccialiste des Maladies des Enfants et des Nourrissons
Pathologie Néonatale - Urgences Pédiatriques
Exploration et Traitement de I’ Asthme de I'Enfant
Membre de la Société Pédiatrique de Pneumologie
et d’Allergologie
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1 CLAMOXYL SIROP 250 MG (60
1 cuillére mesure, 3 fois / jour

2% .00
2 HEXAPNEUMINE SIROP ENF

, penda

o slandl Il

Age : 3 ans 4 mois

ML)

oN

2 boites
S

S)% ) 1 cuillére a café, 3 fois / jour, pendant 7 jours

3 APIRETIL SIROP (PARACETAMOL)
39 Graduation a 15, 4 fois / jour, pendant 4 jours

4 INTRALGIS SIROP (> 3 MOIS)
Graduation & 15, 3 fois / jour, pendant 4 jodr

S.V
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Résidence Pasteur - 21, Place Charle Nicoles (Face Institut Pasteur) 1¢r étage - N° 3 - Casablanca
Tél. : 05 22 26 07 20 - 05 22 26 90 07 - Fax : 05 22 29 78 67 - GSM : 06 61 14 98 84 - E-mail : azhoum@yahoo.fr
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PPY: 309 IH
LOT: 552538 ‘ .
PER: 702020 2 d

m1poqillnn:
=sxicilline (sous forme trihydratée) ......................... 250mg
DE une cuillere-mesure de sirop_raconstitué_sait S
VOIe ORALE : Composition exprimée en amoxicilline (sous forme trihydratée) :
GELULES 500mg : boites de 12 et 24.
Amoxicilline (sous forme trihydratée) 500mg, excipients gsp... 1 gélule.
Excipient : stéarate de magnésium,
COMPRIMES DISPERSIBLES 500mg, 1g : Boites de 12 et 24,
Excipients : stéarate de magnésium, crospolyvidone, ardme menthe, aspartam,
- Clamoxyl® 500mg comprimés dispersibles.
Amoxicilline (sous forme trihydratée) 500mg, excipients gsp....... 1 comprimé.
Teneur en aspartam : environ 10mg par comprimeé.
Clamoxy!® 1g comprimés dispersibles.
Amoxicilline (sous forme trihydratée) 1g, excipients gsp....... 1 comprimé.
Teneur en aspartam : environ 20mg par comprimé.
POUDRES POUR SIROPS 125mg, 250mg et 500mg : flacons de poudre correspondant & 60ml (12 cuilleres-mesures de
5mi) et 2 100ml (20 cuilléres-mesures de 5ml) de sirop reconstitué.
Excipients : crospolyvidone, gomme xanthane, carmellose sodique, benzoate de sodium, aspartam, silice colloidale anhydre,
stéarate de magnésium, ardme “citron-péche-fraise”.
* (Clamoxyl® 125mg, poudre pour sirop
Amoxicilline trihydratée, quantité correspondant & amoxicilline : 125mg, excipients gsp une cuillére-mesure de sirop
reconstitué.
s Clamoxyl® 250mg, poudre pour sirop
Amoxicilline trihydratée, quantité correspondant & amoxicilline : 250mg, excipients qsp une cuillére-mesure de sirop
reconstitué.
Clamoxyl® 500mg, poudre pour sirop
Amoxicilline trihydratée, quantité correspondant a amoxicilline : 500mg, excipients gsp une cuillére-mesure de sirop
reconstitué.
CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE
ANTIBIOTIQUE ANTIBACTERIEN de la famille des béta-lactamines du groupe des aminopénicillines. (J : anti-infectieux)
DANS QUEL CAS UTILISER CE MEDICAMENT : (INDICATIONS)
Elles sont limitées aux infections dues aux germes définis comme sensibles et dans le traitement de certains ulcéres de
I'estomac ou du duodenum.
Chez I'adulte et I'enfant : en traitement initial des : pneumopathies aigués, surinfections de bronchites aigués et exacerbation
de bronchites chroniques, infections ORL (otite, sinusite, angine) et stomatologiques, infections urinaires, infections génitales
masculines et infections gynécologiques, infections digestives et biliaires, maladie de Lyme : traitement de la phase primaire
(érythéme chronique mlgram) et de la phase primo-secondaire (érythéme chronique migrant associé & des signes généraux :
asthénies, céphalées, fiévre, arthralgies....), en traitement de relais de la voie injectable des endocardites, septicémies, en traitement
prophylactique de 'endocardite bactérienne Chez 'adulte uniquement : éradication de Helicobacter pylori en cas de maladie

o —
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patal iyU|'\-"e"3 wenmm ,/ ‘IMINE® Sirop et Suppositoire
saccharose. %, Enfant et Nourrisson

Flacon de 200 m! %
A M M :thQB DMP’/ Hipposumras

0,150 .
p.p.V. : 23,00 OH LR
. 0,010g
GUANENGG.,, UWLQ 0,200 g
Paracétamol -
Parahydroxybenzoate de méthyle sodé G 150¢g 0 150 g

Extraif de sirop Baume de Tolu
Excipient aromatisé a !oranga q 100 mt
Excipients a affel notoire : mxybenm'.-.'de methyle sodlque saceharose, éthanol.

Nourrissons
B 0l 0,160 g u,m ] 0040¢g
:ucalm 0,140 g 0,070 g 00359
| 0,400 g 0,200 g 0,100 g
Pholcodine 0,015¢g g -
Excipient q.s.p un suppositoire un suppositoire un suppositoire

Em:ﬁnams a affat notoire : nipasol.
rops :

J) ols, possédam une action antibactérienne, antiseptique broncho-pulmonaire,
Pholcodlm Anmussﬂ 'action centrale, dérivé morphinique, dépresseur des centres I‘SSpIrS!GIrES mais a un moindre degré que la Codéine.
Maléate de chiorphénamine : Antihistaminique ayant des effets atropinigue et sédatif.
Guaifénésine : Stimulant des sécrétions bronchiques, stimule I'activité ciliaire.
Paracétamol : Anhpyréthua et analgésique.
Sirop de Baume de Tolu : Balsamique, antltussrf et antiseptique des voies respiratoires, expectorant et antispasmodique.
Eucaliﬁcl Prinmpe volatil aromatique, antiseptique des voies respiratoires.
rops ; Traitement symptomatique des toux non productives génantes (infections pulmonaires — rhinopharyngites — laryngites), en particulier &
rédominance noclurne.

ulppoaitoires Bronchites, toux, rhinopharyngites, trachéo-bronchites, affections grippales s'accompagnant de fiévre et de complications
uimonaires.

ilit un des composants.
- E ant de molns de 15 ans (sirop adulte).
- Insuffisance respiratoire, insuffisance urinaire et troubles prostatiques.
- Asthme, glaucome a angle fermé.
- Nranernent

a l'enfant de plus de 15 ans.
: cu1lléms a mfé da swop adulie par prise, a renouveler en cas de besoin au bout de 4 heures, sans dépassar 6 prises par jour.
age ffis | | -. e posol IB initiale sera adaptée en fonction de la tolérance et des besoins.
irop Enfan rése n de Ius de 1 F (soit anwrnn de 30 mois a 15 ans).
- Enfant de 5a30 kg (soit environ entre 30 mois et 10 ans) : 1 a 2 cac par prise de sirop enfant, 1 & 3 fois par jour,  renouveler en cas de besoin
au bout de 4 hBUI‘ﬂS minimum, sans dépasser 6 cac par jour.
- Enfant de 30 a 50 kg (soit environ entre 10 et 15 ans) : 2 a 3 cac par prise de sirop enfant, 1 & 3 fois par jour, & renouveler en cas de besoin au
bout de 4 heures rnln mum sans dé gasser 6 prises par jour.
+ Le traitement smpinmauque doit eétre de courte durée. Consulter un médecin en cas de persistance des symptomes.

Agiter le flacon avant I'emploi. ; e
1 & 3 suppositoires EI‘]OLIf espaceés d'un minimum de 4 h. 8 g

n le complication, il est im| ratif de prévc r votre medecin ou votre pharmacien. 23
?Eﬂ“”i“mmm g3
- Prudence chez les conducleurs de véhicules et utilisateurs de machines en raison du risque de somnolence. =Z

- En cas de diabéte ou de régime hypoglucidique, tenir compte de la teneur en saccharose.
Grossesse :

‘Aﬁmﬁsaﬂm chez la femme enceinte ne doit 8tre envisagée qu'en cas de nécessité et sous la surveillance du médecin traitant ou du pharmacien.
ai
La pﬂse d'HEXAPNEUMINE® chez la femme allaitante est contre indiquée en raison du passage de la pholcodine et de la chlorphenamine dans

HHAFNEUMIWE‘ est un médicament. Ne pas laisser  la portée des enfants.
En cas de doute ou de I'avis de votre médecin ou de votre pharmacien. '

a pholcodine : Cons |pal|on et plus rarement somnolence, nausées, vertiges, bronchospasme et réactions allergiques.
Llés 3 la ch hénamme Somnolence, sécheresse de la bouche, troubles de I'accommodation visuelle, rétenfion urinaire, constipation,
E Ipitations, vertiges, fremblements, perturbation de la numération formule sanguine, réactions allergiques.

es effels indésirables sont rares et réversibles a I'arrét du traitement ou mcryennant une adaptation posologique.

Ne pas hésiter 8 demander conseil & votre ou votre p
ﬂooo majoraiion ga EeHet gé"g hgf

- Dépresseurs du systeme nerveux central et neurologique.
- Dérivés morphinigues, barbituriques et benzodiazépines. Atropiniques et substances a effet atropinique. Pyrazolés, Antimycosiques et griseoful-
vine. Disulfirame. Sulfamidés hypo, I miants oraux. Médicaments contenant de I'alcool.

rops : ouverture : 8 jours.

Suppoll‘boll’!l Conserver é une température inférieure a 25°C.

HEXAPNEUMINE®

Sirop adulte - Flacon de 200 ml : AMM N°271/98 DMP/21 - Sirop enfant — Flacon de 200 ml : AMM N°274/98 DMP/21

Suppositoire adulte — Boite de 6 : AMM N°270/98 DMP/21 - Suppositoire enfant — Boite de 6 : AMM N°269/98 DMP/21 - Suppositoire nourrisson — Boite de 6 : AMM
N°272/98 DMP/21

Révision : Mars 2012.

LABORATOIRES PHARMACEUTIQUES GALENICA |
Z.l. Ouled Saleh - Casablanca - Maroc |
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Ibuproféne 20 mgj
' up‘ru e mg/mi

t nourrissons

s Frebanais k... o A A AT NSRS EHTRS .20 mg
xcipients aromatises q. s. p. o W, e ssszenss g FEAT RO SR 1

Ce flacon contient 150 ml de suspension buvable soit 3 g d'ibuproféne

Chaque ml de suspension contient 0,65 g de sucre (saccharose)

FORME PHARMACEUTIQUE
Suspension buvable aromatisée & I'orange. Flacon de 150 mi

CLASSE PHARMACO-THERAPEUTIQUE
Antalgique, antipyrétique et anti-inflammatoire

INDICATIONS THERAPEUTIQUES
Ce médicament contient de I'ibuproféne. Il est indiqué, chez le nourrisson et I'enfant de 3 moais & 12 ans (environ 40 Kg),
dans le traitement de la fiévre et/ou des douleurs telles que maux de téte, élats grippaux, douleurs dentaires, courbatures

CONTRE-INDICATIONS ’

Allergie averée a libuproféne et aux substances d'activité proche (AINS - Aspirine), Ulcére gastro-duodénal en éyolution,
insuffisance hépatocellulaire sévére, insuffisance rénale sévére, insuffisance cardiaque sévére non controlé T au-dela
de 5 mols de grossesse révolus (au-dela de 24 semaines d'aménorrhée), allatement, Lupus érythémateux disséminé:

MISES EN GARDE ET PRECAUTIONS D'EMPLOI

Utiliser ce médicament AVEC PRECAUTION en cas de

+ D'antécedent d'asthme associé a une rhinite chronique, une sinusite chronique ou des polypes nasaux. L'administration
de cette spécialité peut entrainer une crise d'asthme, notamment chez certains sujets allergiques a l'aspirine ou a un anti-
inflammatoire non stéroidien

* De traitement anticoagulant concomitant. Ce médicament peut entrainer des manifestations gastro-intestinales graves.
* D'antécédents digestifs (hernie hiatale, hémorragie digestive, ulcére gastro-duodénal)

* D'insuffisance cardiaque, hépatique et rénal

* De varicelle. Ce médicament est déconseillé en raison d'exceptionnelles infections cutanées graves,

« D'intolérance au fructose, syndrome de malabsorption du glucose et du galactose ou déficit en sucrase-isomaltase
(maladies métaboliques rares). Ce médicament ne doit pas étre utilisé en raison de la présence de saccharose et de
sorbitol.

» De diabéte ou de régime hypoglucidique, tenir compte de la teneur en saccharose (0,65 g par mil)
NE PAS ASSOCIER AVEC UN AUTRE ANTI-INFLAMMATOIRE, NI AVEC L'ASPIRINE. EN CAS DE DOUTE, IL EST
INDISPENSABLE DE DEMANDER L'AVIS DE VOTRE MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN.

INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES

AFIN D'EVITER D'EVENTUELLES INTERACTIONS ENTRE PLUSIEURS MEDICAMENTS, IL FAUT SIGNALER
SYSTEMATIQUEMENT A VOTRE MEDECIN OU A VOTRE PHARMACIEN SI VOTRE ENFANT A PRIS RECEMMENT
UN AUTRE MEDICAMENT, notamment des anticoagulants oraux, d'autres anti-inflammatoires non stéroidiens y compris
I'aspirine et ses dérives, des sulfamides, des hypoglycémiants, des diurétiques, de I'héparine, du lithium, du méthotrexate
a fortes doses (supérieures @ 15 mg par semaine), de la ticlopidine, du clopidogrel et de la digoxine.

GROSSESSE ET ALLAITEMENT

GROSSESSE

Ce médicament est destiné au nourrisson et a 'enfant. Cependant, en cas d'utilisation dans des circonstances exceptionnelles
par une femme susceptible d'étre enceinte, il faut rappeler les faits suivants :




