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

ditions générales :

Le cadre réservé a I'adhérent doit étre diment renseigné

Le cadre réservé au médecin doit tre renseigné par le praticien lu-méme notamment la nature de la maladie
La validité de la feuille de soins est limitée 8 3 mois 8 compter de la premiére consultation

L'entente préalable est exigée pour toute hospitalisation meédicale, 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.

rmacie :

Les vignettes des médicaments doivent étre abligatoirement jointes aux ordonnances

Pour les médicaments sans vignettes une facture de la pharmacie doit étre jointe
iologie 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 medecin conseil de
la mutuelle.

ique :

L'ordonnance du médecin prescripteur et la facture de l'opticien sont & joindre & la feuille de sains
ducation :

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 3 la feuille de soins
taire :

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 la feuille de soins pour toute demande de remboursement

La radio-aprés soins est abligatoire en cas de prothéses ou de traitement canalaires
ladie et Affection Longue Durée ALD et ALC:

La déclaration de maladie chronique doit &tre renseignée par le médecin prescripteur et renouvelée tous les 6
mois.

Adresses Mails utiles

=
Réclamation : contact@mupras.com

Prise en charge : pec@mupras.com
Adhésion et changement de statut  ::adhesion@mupras.com

ractére personnel.

AUPRAS garantit le respect de la loi n® 09-08 relative & la protection des personnes physigues & 'égard du traitement des données

PRAS : Centre Allal Ben Abdellah - 6éme Etage Angle Rue Mohamed Fakir et Rue Allal Ben Abdellah - Quartier de 'Horloge
Casablanca 20000 - Tél.: 05 22 20 45 45 [LG) - Fax : 05 22 22 78 18 - www.mupras.com

MUPRAS

Déclaration de Maladie
Mutuelle de Prévoyance

& d’Actions Sociales Ng P19' 003641 O
de Royal Air Maroc

(J Maladie (J)Dentaire (J)Optique (JAutres
Cadre résarvé & Fadhérent (o) — L~ My (V™ 4 "
Matricule : 5.5 Sotiété : ...... ,[’.;.-.,.tf_'_“* ........................ SRR R
(O Actif / Tolglyl:

Pensionné(e]

{AE_CA-L_ O Autrem;;;’] .....................................................

Date de naissance : /f\ ........ ?,//?Cfr-'/“___“,_w"m‘ ............
Adresse .... /ﬂré? ....... [Mﬁ'\ E

Nom & Prénom :.

4 | v m - ’]l\
,,..-_c ‘ii .................. o |, TE——
. £ \ @ T
Tel.: . .DpAh. Al V377K { R Total des frais engages :............... s.(xj'c'; ....... L. Dhs
H i H J
Cadre réservé au Médecin '

Cachet du médecin :

i I

“ M

Date de consultation ;2% /C Cj e {ZC’ /{ 6
Nom et prénom du malade : ,—’% g\ KK. D\ L\J\Q !r\%(\ﬂt \

Lien de parenté :

(O Luirméme (—E Conjoint [:] Enfant
Nature de la maladie : PL %‘-Qu N o LLW\.C{'\‘@ CJ}{)

En cas d'accident préciser les causes Bt CIFCONSLANCES | ......o.iiiireiiiiie i iiaiiiiis e s e iiss e s s ssssssssee s e s s mansesans

Dans le cas ol la maladie aurait un caractére confidentiel, communiquer les renseignements sous pli confidentiel & l'attention du
médecin conseil de la Mutuelle.

J'atteste sur I'honneur l'exactitude des renseignements portés sur la présente déclaration. Je déclare

avoir prls connalssance de Ia clause felative a la protection des données personnelles.
Faita:.[ LY s AN

) Le: e V7 7 S




RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Dates des Natures des
Actes Actes

Nombre et

Ceefficient des Honoraireg

Montant détaillé | Cachet et signature du Médecin
attestant le Paiement de®-Actes

f

RELEVE DES FRAIS ET HONORAIRES

Important :

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

Veuillez joindre les radiographies en cas de prothéses ou de traitement canalaires, ainsi que |e bilan d

SOINS DENTAIRES

\
Nature des
Soins

Ceefficient

o

EXECUTION DES ORDONNANCES

Date Montant de la Facture

<
A

Cachet du Pharmacien
ou du Fournisseur

ANALYSES - RADIOGRAPHIES

CCEFFICIENT
DES TRAVAUX

MONTANTS
DES SOINS

DEBUT
D'EXECUTION

FIN
D'EXECUTION |

0.D.F
PROTHESES DENTAIRES

Cachet et signature du Date Désignation des Montant
Laboratoire et du Radiologue Ceefficients des Honoraires
AUXILIAIRES MEDICAUX
Date des Nombre Montant détaillé
Soins AM PC IM IV des Honoraires

Cachet et signature
du Praticien

DETERMINATION DU CCEFFICIENT
MASTICATOIRE

(Création, remont, adjonction)

erapeutique, nécessaire a la professio

CCEFFICIENT
DES TRAVAUX

MONTANTS
DES SOINS

DATE DU
DEVIS

DATE DE

| LEXECUTION

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT LE DEVIS

VISA ET CACHET DU PRATICIEN ATTESTANT L'EXEC
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g DIPROSONE® 0,05 % créme

Bétaméthasone

cétostéarylique.
3. COHHENT UTILISER DIPROSONE 0,05 %, créme ?
Veillez a wu;ours utiiser ce médicament en suivant exactement les indications de

Veuillez lire attentivement I'ntégralité 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 a 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 maladiﬁ
sont identiques aux votres.

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

Que contient cette notice ?

1. Qu'est-ce que DIPROSONE 0,05 %, créme et dans quels cas est-il utilisé ?

2 éQ":J:l'J’es sont les informations & connaitre avant d'utiliser DIPROSONE 0,05 %,
créme ?

3. Comment utiliser DIPROSONE 0,05 %, créme ?

4. Quels sont les effets indésirables éventuels ?

5. Comment conserver DIPROSONE 0,05 %, créme ?

6. Contenu de l'emballage et autres informations.

1. QUEST-CE QUE DIPROSONE 0,05 %, créme ET DANS QUELS CAS EST-IL

UTILISE ?

Classe pharmacothérapeutique : DERMOCORTICOIDE (D. Dermatologie) - code

ATC : DOTACD1

Ce médicament est un corticoide local d'activité forte.

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

:em:eme atopique, le psoriasis, mais votre médecin peul le prescrire dans
'autres cas.

2. QUELLES SONT LES INFORMATIONS A CONNAITRE AVANT D'UTILISER
DIPROSONE 0,05 %, créme ?
N'utilisez jamais DIPROSONE 0,05 %, créme dans les cas suivants :
* si vous étes allergique & la substance active ou & ['un des autres composants
contenus dans ce médicament, mentionnés dans la rubrique 6,
+ lésions ulcérées,
* acne,
* rosacée,
» maladies infectieuses de la peau d'origine virale (herpés, zona, varicelle...),
bactérienne (exemple : impétigo...), mycosique (dues a des champignans
mumsmplques) ou parasitaire,

application sur les paupiéres.
E 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 %, créme,
Ce médicament doit étre utilisé en respectant les conseils du médecin :
* ne pas appliquer sur e visage sauf en cas de prescription formelle de votre

« éviter 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,
« éviter I'application prolongée, sur le visage, dans les plis,

+ toute imitation ou infection doit étre signalée a votre médecin,

» si une réaction d'intolérance apparat, le traitement doit étre arrété,

» Ce médicament contient de I'alcool cétostéarylique et peut provoquer des
réactions cutanées locales (par exemple : eczi ;

. ]Ca médicament contient du chlorocrésol et peut provoquer des réactions
allergiques.

EN CAS DE DOUTE NE PAS HESITER A DEMANDER L'AVIS DE VOTRE
MEDECIN OU DE VOTRE PHARMACIEN.

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

Sans objet.

Autres médicaments et DIPROSONE 0,05 %, créme

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,

Si vous prenez ou avez pris récemment un autre médicament, y compris un
médicament obtenu sans ordonnance, parlez-en & votre médecin ou & volre

EBPROS_ONE 0,05 %, créme avec des aliments et boissons

ns objet.
Grossesse et allaitement
En cas de grossesse ou d'allaitement, prévenir votre médecin.
Demandez conseil & votre médecin ou a votre pharmacien avant de prendre tout
médicament.
Conduite de véhicules et utilisation de machines
Sans objet.
Informations importantes concernant certains composants de DIPROSONE

,05 %, créme :
DIPROSONE 0,05 %, créme contient du chlorocrésol et de I'alcool

votre ou pharmacien. Vérifiez auprés de votre médecin ou pharmacien
en cas de
LaposoiogneestdeHZapph T Smarmacnhie Mince, "lmesﬁun

I massage.
lggepras augmenter le nombr/ 0 T 1 0
\Pﬁgdn et voie d'administre P
& cutal
Il est consmllé d'applique’ Pi} 3 022 Blaler en
o

massant légerement juse

Se laver les mains immé. te

créme pour traiter vos mams :

Fréquence d'administration ~

1 & 2 applications par jour selon | ordonnance de Vo8 FadEEi

Durée du traitement

Larrét du traitement se fera de fagon progressive, en espagant les applications

etfou en utilisant un corticoide moins fort ou moins dosé.

?aﬁpect_m ler strictement I'ordonnance de votre médecin et ne pas prolonger le
itement.

$i vous avez utilisé plus de DIPROSONE 0,05 %, créme que vous n'auriez di

Utilisez toujours DIPROSONE 0,05 %, créme, comme votre médecin vous I'a

indiqué. Si vous avez accidentellement appliqué plus de DIPROSONE 0,05 %,

créme, que prescril par votre médecin, ne vous inquiétez pas mais évitez de le

reproduire. L'utilisation excessive ou prolongée des corticoides locaux peut étre &

l'origine de manifestations d'hypercorticisme, incluant la maladie de Cushing.

Traitement : un traitement symptomatique approprié est indiqué.

Si vous oubliez d'utiliser DIPROSONE 0,05 %, créme

Nappliquez pas de dose double pour compenser la dose que vous avez oublié

d'appliquer.

Si vous arrétez d'utiliser DIPROSONE 0,05 %, créme

Sans objet.

4, QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES EVENTUELS ?

Comme tous les médicaments, ce médicament peut provogquer des effets
indésirables, mais ils ne surviennent pas systématiquement chez tout le monde.
En cas d'utilisation prolongeée, il y a risque d'amincissement et de fragilite de la
peau, dilatation 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 été rapportés.
D'autres effets indésirables peuvent survenir (fréquence indéterminée) : vision
fou

Ilisez la

e.
Déclaration des effets secondaires

Si vous ressentez un quelconque effet indésirable, parlez-en a votre médecin ou
votre pharmacien, Ceci s'applique aussi a tout effet indésirable qui ne serait pas
mentionné dans cette notice.

En signalant les effets indésirables, vous contribuez a fournir davantage
diinformations sur la sécurité du médicament.

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

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

N'utiisez pas ce médicament aprés la date de péremption indiquée sur la boite.
La date de péremption fait référence au demier jour du mois.

Pas de précautions particuliéres de conservation.

Ne jetez aucun médicament au tout-a-'égout ou avec les ordures ménagéres.
Demandez a votre pharmacien d'éliminer les médicaments que vous n'utilisez
plus. Ces mesures contribueront & protéger I'environnement,

6. CONTENU DE L'EMBALLAGE ET AUTRES INFORMATIONS

Ce que contient DIPROSONE 0,05 %, créme

* La substance active est :

Dipropionate de bélaméthasone micronisé 00649

Quantité correspondante en bélaméthasone..................ccccoomiiiiciinn. 00509
Pour 100 g de créme.

* Les autres composants sont :

Vaseline, alcool cétosléarylique, paraffine liquide, éther monocétylique de

polyoxyéthyléne c?chnl 1000, dihydrogénophosphate de sodium monohydraté,

chlorocrésol, acide phosphorique concentré, eau purifige.

Qu'est-ce que DIPROSONE 0,05 %, créme et contenu de I'emballage

extérieur

Ce médicament se présente sous forme de créme.

Tube de 15g0u 30 g

Toutes les présentations peuvent ne pas étre commercialisées.

€ MsD P

Titulaire de ' Autorisation de Fabriqué et distribué par :
mise sur le marché : PHARMACEUTICAL INSTITUTE
MSD France BP 4491 - 12100 Ain el aouda — Maroc

34 Avenue Léonard de Vinci

Pharmacien responsable : Maria SEDRAT|
92400 Courbevole

La derniére date & laquelle cette notice a été approuvée: Octobre 2017.



DIPROSOME® 0,05 % créme
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Veuillez lire attentivement I'intégralité de cette notice avant de prendre ce
médicament car elle contient des informations importantes pour vous.

- Gardez cette natice, vous pourriez avoir besoin de la relire.

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

- Ce médicament vous & été personneliement prescrit. Ne le donnez pas &
d'autres personnes. Il pourrait leur élre nocif, méme si les signes de leur maladig
sont identiques aux volres,

-Si l'un des effets indésirables devient grave ou si vous remarquez un effet
indésirable non mentionné dans cette notice, parlez-an 2 votre médecin ou &
votre pharmacien.

Que contient cette notice 7

1. Qu'est-ce que DIPROSONE 0,05 %, créme el dans quels cas est-il utilisé 7
Z,éﬂuegss sont les informations a connaitre avant d'utiliser DIPROSONE 0,05 %,
creme ¢/

3. Comment utiliser DIPROSONE 0,05 %, créme ?

4. Quels sont les effets indésirables éventuels ?

5. Comment conserver DIPROSONE 0,05 %, créme ?

6. Contenu de I'emballage et autres informations

L.Tﬁ.U*'SEESI-CE QUE DIPROSONE 0,05 %, créme ET DANS QUELS CAS EST-IL
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 I'eczéma de contacl, la
ggm:rame alopique, le psoriasis, mais votre médecin peut le prescrire dans

aulres cas.

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

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

* si vous étes allergique 2 la substance active ou a 'un des autres composants
contenus dans ce medicament, mentionnés dans la rubrique 6,

* |ésions uicérées,

*acné,

« [osacée.

cétostéarylique.

3. COMMENT UTILISER DIPROSONE 0,05 %"=~ ?

Posologie

Vaillez 4 toujours utiliser ce médicament en sul !
vatre médecin ou pharmacien. Vérifiez auprés) LOT : 1
en cas de doute 'PER:AVR 3022

La posologie est de 1 a 2 applications par jour PPY: 22 D 50
léger massage. :

Ne pas augmenter le nombre d'applications pé

Mode et voie d'administration

Voie cutange.

Il est conseillé d'appliquer le produit en touches espacées, puis de I'étaler en
massant légérement jusqu'a ce qu'il soit entiérement absorbé.

Se laver les mains immédiatement aprés I'application sauf si vous utilisez la
créme pour trailer vos mains.

Fréquence d'administration

1a 2 applications par jour selon I'ordonnance de votre médecin,

Durée du traitement

L'arét du traitement se fera de fagon progressive, en espagant les applications
et/ou en utilisant un corticoide moins fort ou moins dosé.

Respecter strictement I'ordonnance de volre médecin et ne pas prolonger le
traitement.

Si vous avez utilisé plus de DIPROSONE 0,05 %, créme que vous n'auriez di
Utilisez toujours DIPROSONE 0,05 %, créme, comme votre médecin vous I'a
indiqué. Si vous avez accidentellement appliqué plus de DIPROSONE 0,05 %,
créme, que prescrit par volre médecin, ne vous inquiétez pas mais évitez de le
reproduire, L'utilisation excessive ou prolongée des corticoides locaux peut étre &
l'origine de manifestations d'hypercorticisme, incluant la maladie de Cushing
Traitement : un traitement symptomatique appropné est indiqué

Si vous oubliez d'utiliser DIPROSONE 0,05 %, créme

N'appliquez pas de dose double pour compenser la dose que vous avez oublié
d'appliquer.

Si vous arrétez d'utiliser DIPROSONE 0,05 %, créme

Sans objet

4. QUELS SONT LES EFFETS INDESIRABLES EVENTUELS ?

Comme tous les médicaments, ce médicament peut provogquer des effets
indésirables, mais ils ne surviennent pas systématiquement chez tout le monde.
En cas d'utilisation prolongée. il y a risque d’amincissement et de fragilité de la
peau, dilatation de petits vaisseaux sanguins. vergetures, poussée d acné

Des cas d'hyperirichose, de dépigmentation, d'infection secondaire en particulier
en cas de trailement sous pansement occlusif ou dans les plis, ont été rapportés
D'autras effets indésirables nauvent survenic (fréatence indaterminaa) © vician



AERIUS® 5 mg comprimés pelliculés I””"
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Desloratadine

Veuillez lire attentivement cette notice #vant ob prendre ce médicament car elle contient des informations importantes
- Gardez cette notice. Vous pourriez avoir besoin de la relire.

- Si vous avez d'autres questions, interrogez votre médecin, votre pharmacien ou votre infirmiegire. .

- Ce médi vous a été p 11 prescrit. Ne le donnez pas 4 d’autres personnes. 11 pourrait leur étre ny
- Si vous ressentez un quelconque effet indésirable, qu'il soit mentionné ou non dans cette notice, parlez-en i vol

leur maladic sont identiques aux vétres.
otre infirmier/ére. Voir rubrique 4.

Que contient cette notice ? :

1. Qu'est-ce que Aerius et dans quel cas est-il utilisé .
2. Quelles sont les informations 4 connaitre avant de prendre Aerius
3. Comment prendre Aerius

4. Quels sont les effets indésirables éventuels

5. Comment conserver Aerius

6. Contenu de I'emballage et autres informations

1. Qu’est-ce que Aerius et dans quel cas est-il utilisé ?
Qu’est-ce que Aerius ?

Aerius contient de la d
Comment agit Aerius ?
Acrius est un médicament contre I"allergie qui ne vous rend pas somnolent. Il aide & contrler votre réaction allergique et ses symptdmes.
Quand Aerius doit-il &tre utilisé¢ ? . y . ;
Aerius soulage les symptémes associés 4 la rhinite allergk%ue (inflammation nasale provoquée par une allergie, par exemple, le rhume des foins ou I'allergic aux acariens) chez ites et les
adolescents de 12 ans et plus. Ces symptd s éter le nez qui coule ou qui démange, les démungnalmm.du palais, les yeux qui dcmungcr.\l. qui sont rouges ou_l moyants.
Acrius est aussi utilisé pour soulager les symptomes associés d I"urticaire (atteinte cutanée provoquée par une allergie). Ces symptomes comprennent les démar et éruptions ur
Le soulagement de ces symptomes dure toute la journée et vous aide d poursuivre vos aclivilés quotidiennes normales et préserve votre sommeil.

qui est un

2. Quelles sont les informations 4 connaitre avant de prendre AERIUS ?
Ne¢ prenez jamais Acrius

- si vous &tes allergique & la desloratadine, ou d I'un des autres p contenus dans ce médicament ( ionnés dans la rubrique 6) ou 4 la loratadine.
Avertissements el précautions
Adressez-vous a votre médecin, ph ou infirmier/ére avant de prendre Aerius

- 51 vous présentez une maladie des reins.
Utilisation chez les enfants et les adolescents
Ne donnez pas ce médicament a des enfants de moins de 12 ans
Autres médicaments et Aerius
1In’y a pas d"interactions connues d’Aerius avec d"autres médicaments.
Informez votre médecin ou votre pharmacien si vous prenez, avez récemment pris ou pourriez prendre tout autre médicament
Aerius avec des aliments, des boissons et de I"alcool
Aerius peut étre pris pendant ou en dehors des repas.
La plus grande prudence est recommandée si vous prenez de 1'alcool en méme temps que votre traitement par Acrius
Grossesse, allaitement et Fertilité
Si vous étes enceinte ou que vous allaitez, si vous pensez étre enceinte ou si vous envisagez une grossesse, demandez conseil & votre médecin ou & votre pharmacien avant de prendre ce médicament.
La prise d* Aerius n'est pas recommandée si vous étes enceinte ou si vous allaitez,
Aucune donnée n'est disponible sur la fertilité chez 1"humain.
Conduite de véhicules et utilisation de machines
la dose dée, il est peu probable que ce médicament affecte votre capacité & conduire des véhic
somnolence, il est néanmoins recommandé de tester votre réponse & ce médicament avant d'accomplir des act
Aerius contient du lactose
Les comprimés d'Aerius contiennent du lactose. Si votre médecin vous a informé que vous présentez une intolérance i

ou i utiliser des machines, Bien que lu plupart des personnes ne ressentent pas de
exigeant une vigilance, telles que conduire des véhicules ou utiliser des machines.

certains sucres, contactez votre médecin avant de prendre ce médicament

3. Comment prendre Aerius ?
Veillez 4 toujours prendre ce médicament en suivant exactement les indications de votre médecin ou pharmacien. Vénfiez auprés de votre médecin ou pharmacien en cas de doute.
Adultes et adolescents de 12 ans et plus
La dose recommandée est d'un comprimé une fois par jour avec de I'eau, au moment ou en dehors des repas
Ce médicament est destiné 4 la voic orale
Avalez le comprimé en entier.
Concemnant la durée du traitement, votre médecin déterminera fe type de rhinite allergique dont vous souffrez et déterminera Ia durée pendant laquelle vous devrez prendre Aerius
Si votre rhinite allergique est (pré ymplo sur une période de moins de 4 jours par semaine ou sur une période inféricure 4 4 semaines), votre médecin vous recommandera ce
itement pour une durée qui dépendra de I'évaluation des antécédents de votre maladie.

Si votre rhinite allergique est persistante (présence de symptomes sur une période de 4 jours ou plus par semaine et pendant plus de 4 semaines), votre médecin peut vous recommander ce traitement

ur une durée plus longue.
oncernant I"urticaire, la durée de traitement peut étre variable d'un patient & I'autre et vous devez donc suivre les instructions de votre médecin.

- Sivous avez pris plus d’Aerius que vous n'auriez dii
Prencz Acrius uniquement comme il vous a été preseril. Aucun probléme séricux n’est attendu lors d"un surdosage accidentel Cependant, si vous avez pris plus d' Aerius que vous n'auricz dil, prévenez
immédiatement votre médecin, voire pharmacien ou votre infirmier/ére.
Si vous oubliez de prendre Aerius
Si mdl.:;uublm de prendre votre dose i temps, prenez-la dés que possible, puis continuez votre traitement normalement, Ne prenez pas de dose double pour compenser la dose que vous avez oublié de
prendre.
Si vous arrétez de prendre Aerius
8i vous avez d’autres questions sur I'utilisation de ce médicament, demandez plus d'informations 4 votre médecin, 4 votre pharmacien ou & votre infirmic

4. Quels sont les effets indésirables éventuels ?

Comme tous les médicaments, ce médicament peut provoquer des effets indésirables, mais ils ne surviennent pas systématiquement chez tout le monde.

Depuis la commercialisation d' Aerius, des cas de réactions allergiques sévéres (difficulté 4 respirer, sifflements brone! ques, démangeais urticaire et gonfl ) ont 1€ trés rarement rapportés.
Si vous ressentez I'un de ces effets indésirables graves, arrétez de prendre le médicament ot consultez d'urgence un médecin
Chez les adultes, les effets indésirables étaient & peu prés les mémes que ceux observés avec un comprimé placebo. Cependant, la fatigue, la sécheresse de la bouche et le mal de téte ont été rapportés
plus souvent qu'avec un comprimé placebo. Chez les adolescents, le mal de téte était I'effet indésirable le plus fréquemment rapporté

Dans les essais cliniques avec Aerius, les ¢ffets indésirables suivants ont été rapportés -

Fr:qluem : pouvant affecter jusqu'a 1 personne sur 10 : fatigue, sécheresse de la bouche, maux de téte

Adultes

Depuis la commercialisation d”Aerius, les effets indésirables suivants ont été rapportés -

Trés rares : pouvant affecter jusqu'a | personne sur 10 000 : réactions allergiques sévéres, éruption cutanée, battements du coeur irréguliers ou plus intenses, battements du coeur rapides, douleur
d’estomac, nausées, vomissements, pesanteur d'estomac, diarrhées, vertige, sc 1 ¥ . douleur laire, hallucinations, convulsions, agitation avec nis Is é
inflammation du foie, anomalies du bilan hépatique sanguin

Fréquence indéterminée : la fréquence de survenue ne peut étre estimée sur la base des données
Disponibles : faiblesse inhabituelle, coloration jaune de la peau et/ou des yeux, augmentation de la sensibilité de la peau au soleil, y compris en cas de soleil voilé, ainsi qu'au rayonnement ultraviolet
:JJ}F) par exemple aux lampes UV d'un solarium, modification du rythme des battements du coeur :

Enfants

Fréquence indéterminée : la fréquence de survenue ne peut étre estimée sur la base des données

Disponibles : rythme lent des battements du cceur, modification du rythme des battements du ceeur

5. Comment conserver Aerius

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

N'utilisez pas ce médicament aprés la date de péremption indiquée sur la boite et la plaquette thermoformée aprés EXP. La date de péremption fait référence au demier jour de ce mois
conserver i une tcr.r_lpl:rnlum ne dépassant pas 30°C. A conserver dans |'emballage extérieur d'origine.

N'utilisez pas ce si vous quez un de I"aspect des comprimés,

Fe jetez aucun médicament au tout-i-1'égout ou avec les ordures ménagéres. Demandez 4 votre pharmacien d'¢éliminer les médicaments que vous n'utilisez plus. Ces mesures contribueront & protéger
“environnement.

6. Contenu de I'emballage et autres inf i

Ce que contient Aerius

- La sut active est la desl dine 5 mg.

- Les autres composants du comprimé sont I"hydrogénophosphate de calcium dihydraté, la cellulose microcristalline, I'amidon de mais, le tale. Le pelliculage du comprimé contient un film d’enrobage

( du lactose hydraté, de I'hyp llose, du dioxyde de titane, du macrogol 400, de I'indig (E 132)), un bage clair ( de I'hy 1 d gol 400), de la cire de

camauba, de la cire blanche.

Qu’est-ce qu’Aerius et contenu de I'emballage extérieur
Aerius § mg primés pelliculés est conditionné en plag thermoformées dans des étuis de 7, 15, 30 comprimés.
La derniére date a laquelle cette notice a é1¢ approuvée : Mars 2015

Liste Il
Titulaire de I'Autorisation de mise sur le marché : Fabriqué et distribué par: )
Merck Sharp & Dohme Ltd, Hertford LABORATOIRES PHARMACEUTICAL INSTITUTE
MSD Road, Hoddesdon, Hertfordshire BP 4491 - 12100 Ain El Aouda - MAROC

EN11 9BU, Royaume Uni. h.i PHARMACIEN RESPONSABLE : Maria SEDRATI



