
Cromolyn gouttes pour 
les yeux : en stock et 
prêt à commander
CROMOLYN GOUTTES POUR LES YEUX (cromolyn sodique) est indiqué pour la 
prévention des signes et symptômes de la conjonctivite allergique saisonnière 
(démangeaisons, larmoiements, congestion, etc.)1.

CROMOLYN GOUTTES POUR LES YEUX devrait être 
utilisé tout au long de la saison habituelle d’allergies du 
patient, même en l’absence de symptômes1.

1 à 2 gouttes dans chaque œil 4 fois par jour à 
intervalles réguliers*,1

Description de l’article 

CROMOLYN gouttes pour les yeux à 2 % 5 mL

CROMOLYN gouttes pour les yeux à 2 % 10 mL

CROMOLYN gouttes pour les yeux à 2 % 
Format boni 12,5 mL

057606927705

057606360748

057606014870

CUP

Voici venue la saison… des allergies saisonnières 

Aidez vos patients à rester à l’abri des  
SYMPTÔMES!

Pour en savoir plus :
Information médicale : 1-888-550-6060
Service à la clientèle : 1-800-340-9735

Commandez chez votre distributeur habituel.

Dose recommandée chez les adultes 
et les enfants de 5 ans et plus :

* Dose unique maximale par œil : 2 gouttes. Dose quotidienne totale maximale par œil : 8 gouttes.

Référence :
1. Monographie de CROMOLYN GOUTTES POUR LES YEUX. Pendopharm, division de Pharmascience inc., 15 avril 2013.

Pour de plus amples renseignements : 
https://health-products.canada.ca/dpd-bdpp/switchlocale.do?lang=fr&url=t.info.

Toujours recommander au patient de lire l’étiquette du produit. Pour obtenir des renseignements importants sur les effets indésirables et la 
posologie, veuillez consulter les renseignements thérapeutiques, disponibles sur demande en communiquant avec le Service de l’information 
médicale de PENDOPHARM, division de Pharmascience inc., au 1-888-550-6060 ou à medinfo@pendopharm.com.

36970

72355

265876

No d’article McKesson

46931

42781

66643

No d’article Kohl & Frisch

DIN

02009277

02009277

02009277

Remboursement de CROMOLYN GOUTTES POUR LES YEUX par les régimes d’assurance provinciaux

5 mL

10 mL

12,5 mL

Présentation

Voyez si vos patients bénéficient d’un remboursement par le régime d’assurance provincial. 
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