
Soins des plaies

Laissez-vous guider.  
Pour mieux conseiller 
nos produits. 
Les produits « Professional Care » sont fabriqués aux normes 
mondiales de qualité et de performance des produits de 
Santé et sont utilisés par les hôpitaux du monde entier.  
3M est heureux de vous proposer ces mêmes produits  
pour vos patients. 

Pour vous faciliter la délivrance des produits 3M™  
et mieux conseiller vos patients, 3M a revu les packagings  
de sa gamme « Soins des Plaies ».

Pour toute information :
N° Cristal  : 09 69 321 478
Appel non surtaxé

*3M Science. Au service de la Vie.
Photos non contractuelles. C3SD-000710 – Fév 2017 - Selon la Directive 93/42, le sparadrap 3M™ Micropore™ Silicone et les 
bandes 3M™ Coheban™ sont des DM de classe I. Marquage CE. Les pansements 3M™ Tegaderm™ Film : DM de classe IIa, les  
sutures 3M™ Steri-Strip™ DM de classe Is. Marquage CE0086. 3M Deutschland GmbH, Allemagne. Lire attentivement la notice et les 
indications sur les emballages avant toute utilisation. Dis tribués par 3M France, Bd de l’Oise, 95006 Cergy-Pontoise Cedex.
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

3M

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
42 %

- 48 % *
24 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €

SOINS ET TRAITEMENTS DE LA PLAIE 

SPARADRAPS 

TRANSPORE : SPARADRAP PLASTIQUE MICROPERFORÉ

40467 1931880 3
707 829 3

AVEC DÉVIDOIR 25 mm X 5 m 12  2,35  1,36  1,22   

40018 9590357 1
605 038 7

50 mm X 5 m 2  5,64  3,27  2,93   

MICROPORE : SPARADRAP MICROPOREUX 

40545 9674829 3
660 682 1

12,5 mm x 5 m 4  1,54  0,89  0,80   

40545 9674994 8
707 826 4

AVEC DÉVIDOIR 25 mm X 5 m 12  1,88  1,09  0,98   

40545 9675488 1
707 827 0

AVEC DÉVIDOIR - CHAIR 25 mm X 5 m 12  1,79  1,04  0,93   

40545 9674745 6
707 828 7

GÉANT AVEC DÉVIDOIR 25 mm X 9,14 m 12  2,50  1,45  1,30   

BLENDERM : SPARADRAP PLASTIQUE OCCLUSIF 

50004 8500066 8
608 940 3

25 mm x 5 m 6  5,34  3,10  2,78   

50004 8500067 5
660 960 1

50 mm x 5 m 2  9,87  5,72  5,13   

GAMME DE PREMIERS SOINS

FILM PROTECTEUR INIVISIBLE POUR CREVASSES

NEXCARE SKIN CRACK CARE

40467 1961145 4
-

MAINS ET PIEDS flacon pinceau de 7 ml NOUVEAU 2  11,93 6,92 6,20

PANSEMENTS 

NEXCARE ACTIVE : PANSEMENTS SUPPORT MOUSSE ANTI-CHOC LAVABLE 

40545 9675245 0
777 715 7

ACTIVE boîte 10 bandes prédécoupées 10 x 6 cm 4  4,24  2,46  2,20   

40545 9675874 2
628 593 7

ACTIVE 360 boîte de 30 pansements 4  5,16  2,99  2,68   

40545 9668693 9
619 728 3

ACTIVE TAPE boite de 1 rouleau 2,5 cm x 4,5 m 2  8,78  5,09  4,57   

NEXCARE AQUA : PANSEMENTS SUPPORT EN POLYURETHANE, FIN ET TRANSPARENT, FABRIQUE SANS LATEX NATUREL 

40467 1985316 8
642 863 8

AQUA 360 boîte de 14 pansements assortis** 4 5,08 2,95 2,64

40545 9675870 4
-

AQUA 360 boîte de 14 pansements assortis 4  5,33  3,09  2,77   

40545 9674666 4
642 872 7

AQUA 360 MAXI COUDES ET GENOUX boîte de 5 pansements 2  5,63  3,27  2,93   

NEXCARE FLEXIBLE COMFORT : PANSEMENT SUPPORT FIN, DOUX ET MULTI-EXTENSIBLE 

40545 9674877 4
777 720 0

COMFORT 10 cm x 6 cm boîte de 10 bandes pré-découpées 2  4,13  2,40  2,15   

40545 9675734 9
634 690 0

COMFORT 360 boîte de 30 pansements 4  5,10  2,96  2,65   

40545 9675894 0
-

COMFORT DOIGTS 44,5 MM X 51 MM boîte de 10 pansements NOUVEAU 2  3,44  2,00  1,79

NEXCARE FLEXIBLE TEXTILE

40545 9675834 6
 295 073 4

BANDE À DECOUPER 6 CM X 1M boîte de 1 NOUVEAU 2  3,96 2,30  2,06

visuels non contractuels
de
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%
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
42 %

- 48 % *
24 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €
NEXCARE SOFT TOUCH : SUPPORT NON-TISSE MICRO-PERFORÉ, MULTI-EXTENSIBLE, DOUX ET SOYEUX 

40467 1927845 9
987 100 9

SOFT BLANC 8 cm x 1 m boîte de 1 bande à découper 4  3,78  2,19  1,97   

NEXCARE HAPPY KIDS : SUPPORT NON TISSÉ MICRO-PERFORÉ, MULTI-EXTENSIBLE, DOUX ET SOYEUX
59026 5810556 2

603 905 1
ANIMAUX boîte de 20 2  3,55  2,06  1,85   

40545 9674806 4
628 534 0

ANIMAUX boîte de 20 pansements 19 mm x 72 mm 2  3,31  1,92  1,72   

40545 9687919 5
628 254 4

BLEU boîte de 20 pansements très respirants 2  3,68  2,13  1,91   

40545 9687918 8
628 254 5

ROSE AVEC MOTIFS boîte de 20 pansements très respirants 2  3,68  2,13  1,91   

59026 5810562 3
603 905 2

MÉTIERS boîte de 20 1  3,55  2,06  1,85   

59026 5810559 3
603 905 3

MONSTRES boîte de 20 1  3,55  2,06  1,85   

PANSEMENTS TECHNIQUES 

NEXCARE BLISTER PLASTER : PANSEMENTS SUPPORT HYDROCOLLOIDE POUR LA PRÉVENTION ET LE TRAITEMENT DES AMPOULES 
40545 9675303 7

-
4 TALONS + 2 DOIGTS boîte de 6 pansements 1  8,72  5,06  4,53

NEXCARE BLOOD STOP : PANSEMENT SUPPORT MICRO-AÉRÉ, MULTI-EXTENSIBLE AVEC COMPRESSE HÉMOSTATIQUE NON-TISSÉ
40018 9592649 5

427 293 6
Boîte de 14 pansements assortis 2  4,24  2,46  2,20   

40018 9592650 1
427 291 3

Boîte de 30 pansements assortis 2  6,02  3,49  3,13   

40467 1947261 1
992 128 5

PANSEMENT ROND boîte de 14 pansements 2  3,73  2,16  1,94   

NEXCARE FIRST AID - BOITE DE PREMIERS SOINS
40545 9688704 6

628 294 5
KIT boîte de 20 pieces 2  6,77  3,93  3,52

NEXCARE COUSSINS THERMIQUES COLDHOT : LES INCONTOURNABLES - GEL BIODÉGRADABLE À 99%
59026 5806609 2

606 043 4
MINI 12 cm X 11 cm 6  6,56  3,80  3,41   

40545 9679953 0
606 066 4

CLASSIC 26 cm x 11 cm 6  11,75  6,82  6,11   

59026 5806616 0
606 114 9

MAXI 30 cm X 19,5 cm 6  17,94  10,41  9,33   

NEXCARE COLDHOT COMFORT THERAPY PACK : AVEC INDICATEUR THERMIQUE ET HOUSSE DE MAINTIEN
40545 9653550 3

 608 958 0
26 CM X 11 CM NOUVEAU 2  14,51  8,42  7,55

NEXCARE COUSSIN THERMIQUE COLDHOT FLEXIBLE PACK : COUSSIN À SEGMENT HYPER FLEXIBLE AVEC HOUSSE DE MAINTIEN
À BASE DE MICROFIBRES 3M THINSULATE

59026 5806619 1
606 115 5

PREMIUM FLEXIBLE pack 1 coussin 23,5 cm x 11 cm 2  19,15  11,11  9,96 

INSTANTANÉS THERMOTHÉRAPIE 

NEXCARE PATCH CHAUFFANT HEAT PATCH : PATCH CHAUFFANT À BASE D'OXYDE DE FER 
40467 1951689 6

998 592 5
Boîte de 5 patchs 2  19,18  11,12  9,97

PRODUITS CONSEILS

COBAN : BANDE DE CONTENTION COHESIVE
40467 1931828 5

700 462 7
5 cm x 2,3 m 2  4,99  2,89  2,59   

3M

L’offre annuelle

visuels non contractuels

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

3M

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
42 %

- 48 % *
24 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €

GAMME CONTENTION ET IMMOBILISATION

ADHEBAN PLUS : BANDE ADHESIVE ELASTIQUE 

40545 9606834 6
448 112 0

3 cm x 2,5 m 2  4,54  2,63  2,36   

40545 9606835 3
448 113 7

6 cm x 2,5 m 2  6,18  3,58  3,21   

40545 9606838 4
448 114 3

8 cm x 2,5 m 2  7,58  4,40  3,94   

40545 9606837 7
448 095 9

10 cm x 2,5 m 1  9,20  5,34  4,78   

COHEBAN : BANDE DE CONTENTION COHESIVE ELASTIQUE 

40467 1931825 4
642 230 5

BLANC 7 cm X 3 m 12  8,42  4,88  4,38   

40467 1931821 6
661 349 4

BLANC 10 cm X 3,5 m 12  11,58  6,72  6,02   

40467 1931824 7
648 148 9

BLEU 7 cm X 3 m 2  8,42  4,88  4,38   

40467 1931826 1
636 907 7

CHAIR 7 cm X 3 m 12  8,42  4,88  4,38   

40467 1931822 3
636 908 3

CHAIR 10 cm X 3,5 m 12  11,58  6,72  6,02   

SPARADRAPS

MEDIPORE LINER : SPARADRAP NON TISSE MULTI-EXTENSIBLE AVEC SUPPORT PAPIER 
40018 9590372 4

773 789 6
100 mm X 10 m 2  8,54  4,95  4,44

COMPRESSES ET BANDES

PANSEMENT VASELINÉ MÉFRA®     
36660 0202813 7

600 748 2
TULLE 10 cm x 10 cm - boîte de 10 2  8,91  5,17  4,63

PANSEMENTS TRADITIONNELS

TEGADERM ROLL : FILM ADHESIF TRANSPARENT NON - STERILE EN ROULEAU ET IMPERMEABLE AUX LIQUIDES, BACTÉRIES ET VIRUS 

40545 9679704 8
420 697 4

Rouleau de 10 cm x 2 m 2  12,76  7,40  6,64

MEDIPORE + PAD : PANSEMENT ADHESIF STERILE AVEC COMPRESSE ABSORBANTE, NON-ADHERANTE    

87114 2807635 6
794 738 1

5 cm x 7,2 cm boîte de 10 6  3,33  1,93  1,73   

87114 2807636 3
794 739 8

10 cm x 10 cm boîte de 10 2  6,54  3,79  3,40   

87114 2807637 0
794 740 6

10 cm x 15 cm boîte de 10 2  11,72  6,80  6,09   

87114 2807638 7
794 741 2

10 cm x 20 cm boîte de 10 2  15,42  8,94  8,02   

TEGADERM + PAD / PANSEMENT ADHESIF TRANSPARENT STERILE AVEC COMPRESSE ABSORBANTE, NON ADHERANTE     
84700 0175810 1

730 739 7 
5 cm x 7 cm boîtes de 5 1  5,53  3,21  2,88   

40467 1963124 7
975 690 0

5 cm x 7 cm boîte de 10 4  7,91  4,59  4,11   

40467 1931883 4
730 740 5

9 cm x 10 cm boîte de 5 2  8,67  5,03  4,51   

40467 1963127 8
975 689 2

9 cm x 10 cm boîte de 10 2  12,45  7,22  6,47   

40467 1931884 1
730 742 8

9 cm x 15 cm boîte de 5 2  12,10  7,02  6,29   

84700 0254367 6
538 799 5

9 cm x 20 cm boîte de 5 1  13,38  7,76  6,96   

visuels non contractuels
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
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Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
42 %

- 48 % *
24 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €
TEGADERM FILM : PANSEMENT ADHESIF TRANSPARENT STERILE ET IMPERMEABLE AUX LIQUIDES, BACTÉRIES ET VIRUS 

76101 8200486 9
634 595 8

6 cm x 7 cm boîte de 5 4  6,40  3,71  3,33   

57013 6113040 9
773 773 2

6 cm x 7 cm boîte de 10 2  12,80  7,42  6,66   

76101 8200487 6
634 596 4

10 cm x 12 cm boîte de 5 6  10,07  5,84  5,24   

84700 0476887 9
773 774 9

10 cm x 12 cm boîte de 10 4  14,55  8,44  7,57   

87114 2806541 1
961 314 1

15 cm x 20 cm boîte de 10 2  22,10  12,82  11,49   

3M

L’offre annuelle

visuels non contractuels

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
27 %

- 32 % *
24 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €

GAMME DE PREMIERS SOINS

PANSEMENTS 

ADAPTIC : PANSEMENT GRAS NON ADHÉRENT RÉHYDRATANT STÉRILE
250519 7800430 8

 996 812 8
10 CM X 10 CM boîte de 10 pansements 2  9,59  7,00  6,52

SUTURES ET AGRAPHEUSES 

STERI-STRIP : SUTURE CUTANÉE ADHÉSIVE STÉRILE 
84700 0302521 8

659 934 0
3 x 75 mm pochette de 5 bandelettes 10  2,55  1,86  1,73   

84700 0267427 1
659 935 7

6 x 75 mm pochette de 3 bandelettes 10  2,51  1,83  1,71   

84700 0302505 8
660 397 5

6 x 100 mm pochette de 10 bandelettes 10  2,81  2,05  1,91   

COMPRESSES ET BANDES

OPTICLUDE - PANSEMENTS ORTHOPTIQUES     
50004 8500200 6

647 012 6
JUNIOR boîte de 20 pansements 2  10,07  7,35  6,85   

50004 8502488 6
609 395 9

ADULTE boîte de 20 pansements 2  11,78  8,60  8,01   

PANSEMENTS TRADITIONNELS

SETS DE SOINS POUR PLAIES

40545 9604304 6
600 748 0

PLAIES CHRONIQUES SUPERIEURES À 150 CM boîte de 5 soins 1  10,08  7,36  6,85   

34010 9494877 8
949 487 7

PLAIES POST-OPÉRATOIRES INFERIEURES À 5 CM boîte de 3 soins 1  7,63  5,57  5,19   

34010 9494883 9
949 488 3

PLAIES POST-OPÉRATOIRES INFERIEURES À 10 CM boîte de 3 soins 1  9,10  6,64  6,19   

PRODUITS CONSEILS

BOUCHONS D'OREILLE EN MOUSSE EARFIT 

40467 1951203 4
988 406 4

Boîte de 2 paires - livré en présentoir de 12 boîtes 12 3,82 2,79 2,60
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CRÈME RÉPARATRICE OFFRESPÉCIALE !Réparation&Cicatrisation

Appliquer JONCTUM® CICA
2 fois par jour pendant 15 jours 

pour apaiser et favoriser la 
réparation cutanée.
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KELO COTE est un dispositif médical de classe I destiné 
au traitement des cicatrices. Lire attentivement les 

instructions figurant dans la notice ou sur l’étiquetage. 
Non pris en charge par l’assurance maladie.

Fabricant : Advanced Bio-Technologies, Inc.

Appliquer KELO-COTE® en 
couche mince 2 fois par jour 
pendant 3 mois pour un effet 

optimal sur la cicatrice.

EXISTE EN GEL, UV ET SPRAYD
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ALLIANCE PHARMA

L’offre annuelle

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
40 %

- 43 % *
4 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €
ATOPICLAIR - TRAITEMENT SYMPTOMATIQUE DE LA DERMATITE ATOPIQUE

80303 5092524 3
461 540 2

CRÈME 100 ml 1  8,97 5,08  5,11   

EFFADIANE - POUR LES PEAUX SÈCHES, TRÈS SÈCHES

34013 6093244 9
609 324 4

CRÈME 30 g 2  12,03 6,81  6,86   

JONCTUM CICA - TRAITER LES PEAUX IRRITÉES, MAIS AUSSI LES BRÛLURES SUPERFICIELLES DE PETITES TAILLES

34013 9653494 5
965 349 4

CRÈME RÉPARATRICE 30 ml 2  7,53 4,26  4,29   

KELO-COTE GEL DE SILICONE - TRAITEMENT DES CICATRICES

50366 3100364 1
983 153 0

TUBE 6 g 1  20,73 11,51  11,82   

50366 3100362 7
983 154 7

TUBE 15 g 1  35,63 19,43  20,31   

50366 3100542 3
630 458 9

TUBE 30 g 1  61,96 34,42  35,32   

34015 9831553 3
983 155 3

TUBE 60 g 1  99,98 57,13  56,99   

79273 4000042 8
537 041 1

SPRAY 100 ml 1  43,78 24,32  24,95   

KELO-COTE GEL DE SILICONE UV - TRAITEMENT DES CICATRICES

34015 4105552 3
410 555 2

TUBE 6 g 1  26,54 14,74  15,13   

50366 3100360 3
983 363 5

TUBE 15 g 1  43,06 23,92  24,54   

PAPULEX - HIGYÈNE ET SOIN DES PEAUX GRASSES À IMPERFECTIONS

34013 7865140 0
786 514 0

CRÈME POUR PEAUX À IMPERFECTIONS 40 g 1  12,95 7,06  7,38   

34013 7623922 8
762 392 2

GEL NETTOYANT SANS SAVON POUR PEAUX À IMPERFECTIONS 150 ml 1  10,78 5,88  6,14   

34013 7742420 3
774 242 0

LOTION POUR PEAUX À IMPERFECTIONS 125 ml 1  14,45 7,88  8,24   

SEBCLAIR - TRAITEMENT DE LA DERMITE SEBERROHEIQUE DU CUIR CHEVELU

80303 5001825 9
455 323 3 CRÈME 30 ml 1  11,18 6,33  6,37   

de
Remise

%
Jusqu’à

43

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
38 %

- 42 % *
6 unités

Quantité
Prix remisé HT en €

OXYPLASTINE - EN CAS D’IRRITATION DE LA PEAU, NOTAMMENT EN CAS D’IRRITATION DE LA PEAU,
NOTAMMENT EN CAS D’ERYTHÈME FESSIER DU NOURRISSON

34009 3077144 0
307 714 4 PROTECTEUR CUTANÉ tube 135 g 3  10,19  6,32  5,91   
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BAYER CONSUMER HEALTH
La division Consumer Health de Bayer propose des médicaments délivrés sans 
ordonnance, des compléments alimentaires ainsi que des produits d’automédication 
comme des vitamines, des analgésiques, des soins dermatologiques et gynécologiques, 
des produits gastroentérologiques et de la phytothérapie. 

Grâce à l’innovation et à ses marques mondialement connues, telles qu’Aspirine, 
Bepanthen®, Hydralin®, Berocca®, Rennie®, cette division contribue à améliorer le bien-être 
et la qualité de vie au quotidien.

COMPLÉMENTS ALIMENTAIRES

MÉDICAMENTSDISPOSITIFS MÉDICAUX

COSMÉTIQUES
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COMMANDE PAR

Pharma 
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de
Remise

%
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14
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d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 10 %

- 14 %*
60 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €

GAMME BEPANTHEN 

BEPANTHEN® POMMADE 5 %

ÉRYTHÈME FESSIER
34009 3593992 0

359 399 2
TUBE DE 30 G 10 5,30 4,77 4,56

34009 3594017 9
359 401 7

TUBE DE 100 G 20 9,43 8,49 8,11

34009 3919991 7
391 999 1

TUBE DE 100 G -  LOT DE 2 5 15,33 13,80 13,18

BEPANTHENSENSICALM® DISPOSITIF MÉDICAL

CRÈME POUR SOULAGER L’ECZÉMA ATOPIQUE NON SÉVÈRE, SANS CORTISONE
340109 767602 9

976 760 2
TUBE DE 20 G 12 7,25 6,53 6,24

340104 050348 8
405 034 8

TUBE DE 50 G 5 12,66 11,39 10,89

BEPANTHENDERMA® SENSICONTROL DERMO-COSMÉTIQUE

BAUME RELIPIDANT - PEAUX À TENDANCE À L’ECZÉMA ATOPIQUE - HYDRATE ET ESPACE LES CRISES D’AU MOINS 3 MOIS
35345 1000125 9

-
TUBE DE 200 ML NOUVEAU 4 12,50 11,25 10,75

35345 1000126 6
-

FLACON POMPE 400 ML NOUVEAU 4 15,65 14,09 13,46

GEL LAVANT PROTECTEUR - PEAUX À TENDANCE À L’ECZÉMA ATOPIQUE - NETTOIE EN DOUCEUR
35345 1000123 5

-
FLACON POMPE 400 ML NOUVEAU 4 12,70 11,43 10,92

BEPANTHENDERMA® DERMO-COSMÉTIQUE

CRÈME NUTRITIVE CORPS - PEAUX SÈCHES ET SENSIBLES

35345 1000103 7
-

TUBE 200 ML NOUVEAU 3 10,95 9,86 9,42

35345 1000102 0
-

FLACON POMPE 400 ML NOUVEAU 3 13,80 12,42 11,87

35345 1000101 3
-

ÉCO-RECHARGE 400 ML NOUVEAU 3 12,43 11,19 10,69

CRÈME RICHE RÉPARATRICE CORPS - PEAUX TRÈS SÈCHES ET SENSIBLES

35345 1000100 6
-

TUBE 200 ML NOUVEAU 3 11,61 10,45 9,98

35345 1000099 3
-

FLACON POMPE 400 ML NOUVEAU 3 14,68 13,21 12,62

35345 1000098 6
-

ÉCO-RECHARGE 400 ML NOUVEAU 3 13,15 11,84 11,31

BAUME RÉPARATEUR INTENSE CORPS - PEAUX TRÈS SÈCHES À TENDANCE SQUAMEUSE

35345 1000104 4
-

TUBE 200 ML NOUVEAU 3 12,49 11,24 10,74

GEL LAVANT DOUX CORPS - PEAUX SÈCHES ET SENSIBLES

35345 1000096 2
-

TUBE 200 ML NOUVEAU 3 7,04 6,34 6,05

35345 1000097 9
-

FLACON POMPE 400 ML NOUVEAU 3 9,85 8,87 8,47

35345 1000095 5
-

ÉCO-RECHARGE 400 ML NOUVEAU 3 8,47 7,62 7,28
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Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 10 %

- 14 %*
60 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €

GAMME BEROCCA 

SOUTIEN AU SYSTÈME IMMUNITAIRE

35345 1000112 9
8796 226 1

BEROCCA IMMUNITÉ FLASH 30 comprimés effervescents 5 11,19 10,07 9,62

35345 1000113 6
-

BEROCCA IMMUNITÉ DÉFENSE 2x 28 gélules 5 12,98 11,68 11,16

EFFET COUP DE FOUET  
35345 1000012 2

603 844 5
BEROCCABOOST GOÛT COLA boîte de 14 sticks 5 12,07 10,86 10,38

34015 5360602 7
536 060 2

BEROCCABOOST boîte de 20 comprimés effervescents 5 13,35 12,02 11,48

POUR RETROUVER L’ÉNERGIE PHYSIQUE ET MENTALE  
35345 1000066 5

-
BEROCCA ENERGIE boîte de 30 comprimés pélliculés 6 12,86 11,57 11,06

35345 1000068 9
-

BERROCA ENERGIE boîte de 60 comprimés pélliculés 4 20,03 18,03 17,23

35345 1000070 2
 -

BEROCCA ENERGIE CASSIS SANS SUCRE boîte de 30 comprimés 
effervescents

6 12,86 11,57 11,06

35345 1000067 2
-

BEROCCA ENERGIE ORANGE SANS SUCRE boîte de 30 comprimés 
effervescents

20 12,86 11,57 11,06
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Quantité
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Prix remisé HT €

GAMME EUPHYTOSE

EUPHYTOSE MÉDICAMENT
34009 3289716 2

328 971 6
EUPHYTOSE boîte de 120 comprimés 30 8,78 7,90 7,55

34009 3008834 0
300 883 4

EUPHYTOSE boîte de 180 comprimés 12 11,41 10,27 9,81

POUR AIDER À GÉRER LE STRESS AU QUOTIDIEN 
35345 1000074 0

-
EUPHYTOSEZEN boîte de 30 comprimés 10 10,21 9,19 8,78

LUTTER CONTRE LES TROUBLES DU SOMMEIL 
35345 1000064 1

-
EUPHYTOSENUIT boîte de 20 sachets 10 7,09 6,38 6,10

34015 8163109 1
816 310 9

EUPHYTOSENUIT boîte de 30 comprimés 20 12,06 10,85 10,37

3534510001198
-

EUPHYTOSENUIT LP 1,9 MG boîte de 15 comprimés NOUVEAU 10 12,06 10,85 10,37

EN CAS DE SIGNES D’INCONFORT DIGESTIF 
35345 1000094 8

-
EUPHYTOSECONFORT INTESTINAL boîte de 28 gélules 10 13,57 12,21 11,67

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 10 %

- 14 %*
60 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
VITAMINE C 

34009 3544580 3
354 458 0

LAROSCORBINE 1 G boîte de 30 comprimés effervescents 5 7,92 7,13 6,81

34009 3584846 8
358 484 6

LAROSCORBINE SANS SUCRE 500 MG boîte de 30 comprimés 
à croquer

6 8,43 7,59 7,25

34009 3544634 3
354 463 4

LAROSCORBINE SANS SUCRE 1 G boîte de 30 comprimés 
effervescents

10 8,39 7,55 7,22

VITAMINE, MINERAUX ET OLIGAUX-ELEMENTS 

34015 4665251 2
466 525 1

SUPRADYN BOOST boîte de 20 comprimés effervescents 5 12,78 11,50 10,99

34015 7834702 8
783 470 2

SUPRADYN INTENSIA boîte de 30 comprimés 6 14,30 12,87 12,30

34015 7759892 6
775 989 2

SUPRADYN INTENSIA boîte de 30 comprimés effervescents 5 14,30 12,87 12,30

34011 6009692 1
600 969 2

SUPRADYN INTENSIA boîte de 20 sticks 5 11,84 10,66 10,18

34015 7988262 7
798 826 2

SUPRADYN MAGNESIA boîte de 30 comprimés effervescents 5 12,29 11,06 10,57

EFFET COUP DE FOUET   
34009 3046563 9

304 656 3
GURONSAN 30 comprimés effervescents 5 18,26 16,43 15,70
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laboratoire
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ligne 10 %

- 14 %*
60 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
DÉSAGREMENTS INTIME 

34015 2855326 4
285 532 6

HYDRALIN BALANCE TRAITEMENT DE LA VAGINOSE BACTÉRIENNE 
boîte de 7 3 12,75 11,48 10,97

34013 7464607 3
746 460 7

DERM HYDRALIN SOL 200 ml 3 10,5 9,45 9,03

HYGIÈNE INTIME AU QUOTIDIEN   
34015 2855734 7

285 573 4
HYDRALIN QUOTIDIEN FILLETTE GEL LAVANT + DE 2 ANS 150 ml 6 6,74 6,07 5,80

34013 2021503 2
202 150 3

HYDRALIN QUOTIDIEN GEL LAVANT 100 ml 6 3,73 3,36 3,21

34013 7642434 1
764 243 4

HYDRALIN QUOTIDIEN GEL LAVANT 200 ml 6 6,51 5,86 5,60

34013 9704903 5
970 490 3

HYDRALIN QUOTIDIEN GEL LAVANT 200 ml + HYDRALIN GYN 200 ml 6 13,05 11,75 11,22

34015 2548558 2
254 855 8

HYDRALIN QUOTIDIEN GEL LAVANT 200 ml - lot de 2 6 11,74 10,57 10,10

34013 4330579 6
433 057 9

HYDRALIN QUOTIDIEN GEL LAVANT 400 ml 6 10,5 9,45 9,03

34013 2571764 7
257 176 4

HYDRALIN QUOTIDIEN GEL LAVANT 400 ml - lot de 2 6 17,81 16,03 15,32

34015 2855740 8
285 574 0

HYDRALIN QUOTIDIEN MADEMOISELLE GEL LAVANT 200 ml 6 6,74 6,07 5,80

34013 4616198 6
461 619 8

HYDRALIN QUOTIDIEN boîte de 10 lingettes** 6 2,88 2,59 2,48

SOULAGE ET APAISE  
34013 6017062 9

601 706 2
HYDRALIN GYN CRÈME GEL 15 g 5 6,04 5,44 5,19

34013 2021532 2
202 153 2

HYDRALIN GYN SOLUTION APAISANTE POUR USAGE INTIME 100 ml 6 5,64 5,08 4,85

34013 9686861 3
968 686 1

HYDRALIN GYN SOLUTION APAISANTE POUR USAGE INTIME 200 ml 6 7,68 6,91 6,60

CONTRE LA SÉCHERESSE INTIME 
34013 9767588 3

976 758 8
HYDRALIN GEL LUBRIFIANT HYDRATANT 50 ml 6 11,43 10,29 9,83

34013 4784889 3
478 488 9

HYDRALIN SÉCHERESSE 200 ml 6 7,82 7,04 6,73

34013 4227278 5
422 727 8

HYDRALIN SÉCHERESSE 400 ml 6 12,24 11,02 10,53

MYCOSE VAGINALE 
34009 3419478 8

341 947 8
MYCOHYDRALIN CRÈME tube de 20 g 10 6,35 5,72 5,46

34009 3014833 4
-

MYCOHYDRALIN CAPSULE VAGINALE 500 MG boîte de 1 6 8,96 8,06 7,71

34009 4939866 9
493 986 6

MYCOHYDRALIN COMPRIMÉ VAGINAL 200 MG boîte de 3 6 7,03 6,33 6,05

34009 2796581 4
279 658 1

MYCOHYDRALIN COMPRIMÉ VAGINAL 500 MG boîte de 1 6 7,53 6,78 6,48

Toute la gamme hygiène intime est testée sous contrôle gynécologique

Gamme

QUOTIDIEN

QUAND LE CONSEILLER ?

MODE D’ACTION

CONSEIL ASSOCIÉ

* Dispositif médical de classe IIa. CE 0123. Lire l’étiquetage avant utilisation. Bayer Consumer Care AG. 03/2020 
(1) Evaluation clinique de la tolérance et de l’effet d’hydratation d’un produit d’hygiène intime : test d’usage sous contrôle gynécologique» Rapport 09E0799PH, 4 Septembre 2009 (texte en anglais).
(2) Jung E et al. Effect of Camellia japonica oil on human type I procollagen production and skin barrier function. J. Ethnopharmacol. 2007; 112 : 127-131.
(3) Test d’usage sous contrôle gynécologique conduit sur 22 femmes évaluant la tolérance et la satisfaction d’utilisation de Hydralin Sécheresse – Rapport 16E0215, 25 juillet 2016 (texte en anglais)
(4) Etude HydralinGyn Crème-gel apaisante   Test d’usage sous contrôle gynécologique conduit sur 60 femmes évaluant la tolérance et l’effet calmant/fraîcheur de HydralinGyn Crème-gel – Rapport 15E1012-2015, 18 mai 2016 (texte en anglais)
(5) Lab Lefranco, Romainville (France), Prof. Siboulet (Institut Alfred Fournier) - Etude Hydralin – Savon Liquide. Rapport 13 mai 1985.
(6) Paubert-Braquet M. et al. Pouvoir antiprurigineux du glycocolle : étude in vitro de son effet sur la dégranulation du mastocyte. Abstr, Derm..1992; 153 : 36-37.
(7) Siboulet A. Bohbot JM. Etude comparative Gyn Hydralin – Placebo : prurit génital. Gyn obs 1999; 398.

Pour une hygiène intime 
quotidienne 

Le format lingette (petit format) 
pack de 10 lingettes à emporter 

dans son sac pour se sentir 
fraîche toute la journée (après 
le sport, pendant les périodes 

menstruelles...)

Pour plus de 
confort intime : 
gel lubrifiant, 

dispositif 
médical

Pour toutes 
les irritations 

intimes : 
gel lavant 
calmant

Pour plus  
de douceur 

intime : 
gel lavant 
quotidien

En cas de 
sécheresse 

intime : 
crème lavante 
sécheresse, 
gel lubrifiant

Pour apaiser 
en cas 

d’irritations 
mécaniques : 

crème-gel 
apaisante

Format 
lingette : 

pratique à 
emporter 
avec soi

Pour plus de confort intime : 
crème lavante, cosmétique

• Nettoie en douceur
• Préserve l’équilibre intime
• Protège au quotidien contre les 

petites irritations et rougeurs 
intimes

Pour calmer et apaiser 
une zone intime sensible 

ou irritée (irritations 
mécaniques)

• L’avoine a des propriétés 
apaisantes

• La glycérine a des propriétés 
hydratantes

• Le frescolat® X-Cool procure 
un effet fraîcheur immédiat et 
agréable

Pour nettoyer et 
préserver en cas de 

sécheresse intime au 
quotidien

• Nettoie et protège en cas de 
sécheresse intime

• Apporte une sensation 
d’hydratation durable(3)

Pour une hygiène intime 
quotidienne des petites 

filles, dès 2 ans 

• Nettoie en douceur 
• Préserve l’équilibre intime
• Protège au quotidien contre les 

petites irritations et rougeurs 
intimes

Pour nettoyer une 
zone intime irritée 

(irritations mécaniques 
ou mycosiques)

• Nettoie en douceur
• Apporte un confort intime 

jusqu’à 12 heures(7)

• Lutte contre l’excès d’acidité 
favorable au développement 
de certains champignons 
microscopiques

Pour soulager des 
rapports sexuels 

douloureux notamment 
liés à une sécheresse 

intime

• Assure une double action 
lubrifiante et hydratante qui 
soulage l’inconfort intime

Pour une hygiène intime 
quotidienne des jeunes 

filles

• Nettoie en douceur 
• Préserve l’équilibre intime
• Protège au quotidien contre les 

petites irritations et rougeurs 
intimes

QUAND LE CONSEILLER ?

MODE D’ACTION

CONSEIL ASSOCIÉ

• Formats nomades 
avec 100 ml 
et lingettes

Contient de l’acide lactique, postbiotique naturel  
du microbiote intime

• Rafraichit dès 30 
secondes(4)

• Améliore l’hydratation 
de la zone intime 
chez 95% des 
femmes(1) 

• Sa formule contient de 
l’extrait de Camellia japonica 
et du Ceraphyl RMT 

• Texture mousse facile à rincer
• Flacon pompe facile à utiliser
• Dès 2 ans

• Apporte 12 
heures de 
confort(5) en 
apaisant les 
irritations grâce 
au glycocolle

• Compatible avec les 
préservatifs

• Formule non collante
• Parfum fleuri et fruité 

1ère solution spécifique 
pour les adolescentes

POUR ENRICHIR VOTRE CONSEIL

QUAND LE CONSEILLER ?

MODE D’ACTION

CONSEIL ASSOCIÉ

SÉCHERESSE IRRITATIONS 
mécaniques et/ou mycosiques

Cosmétique

HYDRALIN 
QUOTIDIEN
Gel lavant doux

HYDRALIN 
FILLETTE

Mousse lavante douce

Cosmétique

HYDRALIN 
MADEMOISELLE

Gel lavant doux

Cosmétique

HYDRALIN 
SÉCHERESSE

Crème lavante  
hydratante

Cosmétique

HYDRALIN 
LUBRIFIANT

Gel lubrifiant

Dispositif médical*

HYDRALIN GYN 
CRÈME-GEL

Crème-gel apaisante

Cosmétique

HYDRALIN GYN 
IRRITATIONS

Gel lavant calmant

Cosmétique

L.FR.MKT.CC.03.2020.2453 - 87215520

Le saviez vous ? 

• Un postbiotique est un composé naturellement produit par les micro-organismes et qui 
favorise la santé et le bien-être.

• L’acide lactique est naturellement produit par le microbiote intime. Il permet de maintenir un 
milieu intime à pH acide.

Le saviez vous ? 

• Camellia Japonica est une 
plante reconnue pour ses 
propriétés hydratantes de 
la peau par réduction de la 
perte insensible en eau(2).

• Ceraphyl RMT présente 
une activité hydratante 
efficace.

Le saviez vous ? 

• Le glycocolle (glycine) 
est un amino-acide, 
in vitro, il est un 
inhibiteur de la 
dégranulation des 
mastocytes(6)
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laboratoire
HT en €
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ligne 10 %

- 14 %*
60 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
MAUX D’ESTOMACS

34009 3247770 8
324 777 0

RENNIE boîte 48 comprimés 6 6,26 5,63 5,38

34009 3326009 5
332 600 9

RENNIE DEFLATINE boîte de 18 comprimés à croquer 6 6,05 5,45 5,20

34009 3302888 6
330 288 8

RENNIE SANS SUCRE 680 MG / 80 MG boîte de 36 comprimés 
à croquer

6 5,84 5,26 5,02

34009 3302902 9
330 290 2

RENNIE SANS SUCRE 680 MG / 80 MG boîte de 60 comprimés 
à croquer

6 7,39 6,65 6,36

34009 3438010 5
343 801 0

RENNIE LIQUO SUSPENSION BUVABLE 1 G boîte de 20 sachets 6 6,8 6,12 5,85

MOPRALPRO    
34009 3753243 3

375 324 3
MOPRALPRO 20 MG boîte de 7 comprimés 5 7,90 7,11 6,79

34009 3753266 2
375 326 6

MOPRALPRO 20 MG boîte de 14 comprimés 5 13,72 12,35 11,80

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 10 %

- 14 %*
60 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €

GAMME BISEPTINE OTC

ANTISEPSIE DE PETITES PLAIES SUPERFICIELLES - MÉDICAMENT
34009 3664545 5

366 454 5
BISEPTINESPRAID SOLUTION POUR APPLICATION CUTANÉE 
flacon pulverisateur 50 ml 6 5,18 4,66 4,45

34009 3553171 1
355 317 1

BISEPTINESPRAID SOLUTION POUR APPLICATION CUTANÉE 
flacon de 125 ml + godet

6 4,91 4,42 4,22

NETTOYER LES PLAIES SUPERFICIELLES - DISPOSITIF MÉDICAL
34010 4125000 8

412 500 0
BISEPTINECOMPRESS pack de 8 sachets individuels 6 4,40 3,96 3,78

CICATRISATION DES PLAIES SUPERFICIELLES - DISPOSITIF MÉDICAL  
35345 1000075 7

-
BISEPTINECICA GEL tube de 50 g 5 7,07 6,36 6,08

REMODELAGE DES CICATRICES ROUGES ET BOURSOUFLÉES - DISPOSITIF MÉDICAL
35345 1000078 8

-
BISEPTINEROLL GEL tube de 20 g 5 15,59 14,03 13,41
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14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 10 %

- 14 %*
60 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €

ANALGÉSIQUES ET ALLERGIES

ACTRON

34009 3118340 2
311 834 0

ACTRON boîte de 20 comprimés effervescents 5 5,65 5,09 4,86

34009 3221380 1
322 138 0

ACTRON boîte de 30 comprimés effervescents 5 7,81 7,03 6,72

ALKA-SELTZER   
34009 3292687 9

329 268 7
ALKA-SELTZER 324 MG boîte de 20 comprimés effervescents 5 5,55 5,00 4,77

ASPIRINE DU RHONE  
34009 3514679 3

351 467 9
ASPIRINE DU RHONE 500 MG boîte de 20 comprimés 5 4,21 3,79 3,62

34009 3514685 4
351 468 5

ASPIRINE DU RHONE 500 MG boîte de 50 comprimés 5 7,92 7,13 6,81

ASPRO

34009 3007818 1
300 781 8

ASPRO 320 MG boîte de 60 comprimés sécables 6 5,79 5,21 4,98

34009 3206245 4
320 624 5

ASPRO 500 MG boîte de 20 comprimés effervescents 6 4,57 4,11 3,93

34009 3206251 5
320 625 1

ASPRO 500 MG boîte de 36 comprimés effervescents 6 7,19 6,47 6,18

34009 3397340 7
339 734 0

ASPRO CAFEINE 500 MG boîte de 20 comprimés 6 5,52 4,97 4,75

POLARAMINE    
34009 3422730 1

342 273 0
POLARAMINE 2 MG boîte de 20 comprimés sécables 5 4,48 4,03 3,85



Les compléments nutritionnels oraux de la gamme Fresubin® sont des denrées alimentaires destinées à des fins médicales spéciales, pour les besoins nutritionnels des patients dénutris (légèrement 
à modérément) ou à risque de dénutrition, après échec de l’enrichissement de l’alimentation. A utiliser sous contrôle médical.

Ph
ot

os
 n

on
 c

on
tr

ac
tu

el
le

s.
 0

9/
05

/2
02

2 
- F

RE
SE

N
IU

S 
KA

BI
 F

ra
nc

e 
SA

S 
- 4

19
 8

75
 7

86
 R

CS
 N

an
te

rr
e 

- S
èv

re
s.

Moderne
Lisible
Appétent

Un NOUVEAU design  
pour d’efficacité

Disponible dans votre pharmacie
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223 kcal 
portion reconstituée◆

15 g 
portion

reconstituée◆

18 kcal /  
5 g

4,4 g / 5 g

33-39  
kcal

450-480  
kcal

23,4-27 g

300 kcal

15 g

300 kcal

8 g

200 kcal

8,75 g

450 kcal

22,5 g

300 kcal

15 g

300 kcal

15 g

480 kcal

28.8 g

La gamme pensée pour vos patients
La gamme complète de compléments nutritionnels oraux Fresubin allie diversité  
de textures et de gouts pour une amélioration de l’état nutritionnel de vos patients  
et peut être adaptée aux spécificités de vos patients dénutris.

LA GAMME  
LA PLUS CONCENTRÉE

LA GAMME  
ADAPTÉE AUX DIABÉTIQUES

TROUBLES DE LA DÉGLUTITION

ALTERNATIVES  
GOÛT FRUITÉ

LA GAMME RÉFÉRENCE

Fresubin®

Intense DRINK*

400 kcal

20 g

Fresubin®

2 kcal DRINK* 
Arômes Salés

400 kcal

20 g

Fresubin®

2 kcal DRINK* 
Arômes Sucrés

400 kcal

20 g

Fresubin®  

2 kcal Crème 
Arômes Sucrés

600 kcal

30 g

Fresubin®

2 kcal Max 
Arômes Sucrés

Fresubin®

DB Drink*

Fresubin® 
YOcrème

Fresubin® 
Menu Energy

Fresubin® 
Céréales HP

Fresubin® 
Protein Powder

Fresubin® 
Eau Gélifiée

Fresubin®

DB Crème
Fresubin®

DB DRINK* Max
Fresubin®

Jucy DRINK*
Fresubin®

Dessert Fruit

CO M P L É M E N TAT I O N  O RA L E

DESSERT LACTÉ
HYPERCALORIQUE ET HYPERPROTÉINÉ
texture fluide et veloutée, avec lactose

•  CARACTÉRISTIQUES NUTRITIONNELLES ET TECHNIQUES
Aliment diététique destiné à des fins médicales spéciales*
Dessert lacté hypercalorique et hyperprotéiné
• 300 kcal et 15 g de protéines par pot de 200 g
• Profil vitaminique et minéral complet*
• Avec lactose
• Sans fibres, sans gluten
•  4 arômes : citron, framboise, pêche-abricot, biscuité
•  Remboursement LPPR** : 8,77 € le pack de 4 pots de 200 g
Conditionnement : pack de 4 pots de 200 g
Surconditionnement : carton de 6 packs de 4 pots du même arôme

* Arrêté du 20 septembre 2000 relatif aux ADDFMS. ** Liste des Produits et Prestations Remboursables selon l'Arrêté du 2 décembre 2009 ( J.O. du 08 décembre 2009) relatif à la modification de la procédure 
d'inscription et des conditions de prises en charge et l'Avis de fixation des prix associé (J.O. du 11 octobre 2013). ● Conformément au Règlement 1924/2006 relatif aux allégations nutritionnelles et de santé.
(1) Jacquot JM et al. Les troubles de la déglutition du sujet âgé - Prise en charge. La Presse Médicale 2001 ; 30 (33) : 1645-1656.

les   +
produits

Dessert lacté hypercalorique, hyperprotéiné 
Adapté en cas de perte de poids involontaire, restriction hydrique
Texture fluide et veloutée adaptée aux troubles de la déglutition
Goût acidulé Les saveurs acides favorisent le réflexe de déglutition (1) 

Alternative aux formes liquides et crèmes dessert
Riche en calcium●

Pauvre en sodium●

Conditionnement : moins de surface au sol occupée

- À utiliser sous contrôle médical
-  Peut convenir comme seule source d’alimentation
- Ne convient pas aux enfants de moins de 3 ans
- Utiliser avec précaution chez l’enfant de moins de 6 ans

- La prescription est à adapter pour un usage pédiatrique
- Ne convient pas aux patients atteints de galactosémie
- Assurer un apport hydrique suffisant

CONSERVATION
Avant ouverture, conserver à température ambiante (15-25°C).
Après ouverture, placer toujours au réfrigérateur et consommer dans les 24 heures.
Meilleur servi frais. Conditionné sous atmosphère protectrice. Stérilisé.

AVIS IMPORTANT

Les emballages de nos 
produits peuvent faire 

l'objet d'une consigne de tri. 
Pour en savoir plus : 

www.quefairedemesdechets.fr 

Les compléments nutritionnels oraux de la gamme Fresubin® sont des denrées alimentaires destinées à des fins médicales 
spéciales (règlement UE 128/2016), à utiliser sous contrôle médical. Ils sont destinés aux patients dénutris (légèrement à 
modérément) ou à risque de dénutrition, après échec de l’enrichissement de l’alimentation.

* Boisson Énergie Protéines



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

N
U

TR
IT

IO
N

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

FRESENIUS KABI

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

de
Remise

%
Jusqu’à

43

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 24 %

- 37 %*
24 packs 

- 39 %*
36 packs 

- 41 %*
60 packs 

- 43 %*
72 packs 

Quantité
Packs panachés ou non 

Prix remisé HT €

LA GAMME LA PLUS CONCENTRÉE

FRESUBIN INTENSE DRINK - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS
40518 9503210 8

 780 962 1 CAPPUCCINO 6  11,32  8,60  7,13    6,91    6,68    6,45   

40518 9503658 8
 622 268 8

NEUTRE 6  11,32  8,60  7,13    6,91    6,68    6,45   

40518 9503655 7
 622 268 9

NOISETTE 6  11,32  8,60  7,13    6,91    6,68    6,45   

40518 9503643 4
 631 448 3

PÊCHE-ABRICOT 6  11,32  8,60  7,13    6,91    6,68    6,45   

40518 9502998 6
 780 862 1

TROPICAL 6  11,32  8,60  7,13    6,91    6,68    6,45   

40518 9503652 6
 630 308 7

VANILLE 6  11,32  8,60  7,13    6,91    6,68    6,45   

LA GAMME RÉFÉRENCE

FRESUBIN 2KCAL DRINK - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS
40518 9503336 5

 607 938 9
CHAMPIGNONS 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503348 8
 607 938 8

TOMATE CAROTTE 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503328 0
 954 513 2

CAPPUCCINO 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503344 0
 954 515 5

CARAMEL 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503381 5
 954 514 9

FRUIT DE LA FORÊT 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503340 2
 967 154 6

NEUTRE 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503321 1
 954 512 6

PÊCHE ABRICOT 3  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503352 5
 954 516 1

VANILLE 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

FRESUBIN 2KCAL DRINK MAX - BOUTEILLE 300 ML X 4 UNITÉS
40518 9503359 4

 412 567 8
CAPPUCCINO 6  11,48  8,72  7,23    7,00    6,77    6,54   

40518 9503362 4
 412 568 4

FRUIT DE LA FORÊT 6  11,48  8,72  7,23    7,00    6,77    6,54   

40518 9503356 3
 412 569 0

PÊCHE-ABRICOT 6  11,48  8,72  7,23    7,00    6,77    6,54   

40518 9503365 5
 412 570 9

VANILLE 6  11,48  8,72  7,23    7,00    6,77    6,54   

FRESUBIN 2 KCAL CRÈME - POT 200 G X 4 UNITÉS
40518 9503737 0

 611 791 5
CAPPUCCINO 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503739 4
 611 790 9

CARAMEL 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9500329 0
 611 779 5

CHOCOLAT 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503745 5
 611 789 0

FRAISE DES BOIS 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503743 1
 611 783 2

PRALINÉ 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   

40518 9503747 9
 611 782 6

VANILLE 6  9,04  6,87  5,70    5,51    5,33    5,15   



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

N
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N

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

FRESENIUS KABI 

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 24 %

- 37 %*
24 packs 

- 39 %*
36 packs 

- 41 %*
60 packs 

- 43 %*
72 packs 

Quantité
Packs panachés ou non 

Prix remisé HT €

LA GAMME ADAPTÉE AUX DIABÉTIQUES

FRESUBIN DB DRINK - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS
40518 9503499 7

 967 149 2 CAPPUCCINO 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503502 4
 967 151 7

FRUIT DE LA FORÊT 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9501664 1
 413 241 9

PÊCHE-ABRICOT 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503505 5
 413 242 5

PRALINÉ 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503508 6
 967 148 6

VANILLE 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

FRESUBIN DB CRÈME - POT 200 G X 4 UNITÉS
40518 9501670 2

 614 006 7 CAPPUCCINO 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503757 8
 614 212 6

FRAISE DES BOIS 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503749 3
 413 243 1

PÊCHE-ABRICOT 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503753 0
 613 743 8

PRALINÉ 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9501668 9
 614 349 1

VANILLE 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

ALTERNATIVES GOÛT FRUITÉ

FRESUBIN JUCY DRINK - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS
40518 9503677 9

 973 233 1 ANANAS 6  8,44  6,41  5,32    5,15    4,98    4,81   

40518 9503665 6
 973 234 8

CASSIS 6  8,44  6,41  5,32    5,15    4,98    4,81   

40518 9501618 4
 973 235 4

CERISE 6  8,44  6,41  5,32    5,15    4,98    4,81   

40518 9501611 5
 973 236 0

ORANGE 6  8,44  6,41  5,32    5,15    4,98    4,81   

40518 9503661 8
 973 232 5

POMME 6  8,44  6,41  5,32    5,15    4,98    4,81   

TROUBLES DE LA DÉGLUTITION

FRESUBIN YOCRÈME - POT 200 G X 4 UNITÉS
40518 9503833 9

 613 739 0 BISCUITÉ 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503827 8
 613 740 9

CITRON 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503831 5
 613 741 5

FRAMBOISE 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   

40518 9503829 2
 613 742 1

PÊCHE-ABRICOT 6  7,64  5,81  4,81    4,66    4,51    4,35   
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

N
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N

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
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GALLIA

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 19 %

- 22 %*
4 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
GAMME EXCLUSIVE PHARMACIE

30410 9147471 1
620 920 0 EXPERT ACTION COLIQUE TRANSIT 1er âge 800 g 1 25,78 20,88 20,11

30410 9147498 8
620 920 1

EXPERT ACTION COLIQUE TRANSIT 2ème âge 800 g 1 24,72 20,02 19,28

30410 9148206 8
620 919 7

EXPERT AR 1er âge 800 g 1 27,92 22,62 21,78

30410 9148202 0
620 920 2

EXPERT AR  2ème âge 800 g 1 27,8 22,52 21,68

30410 9146911 3
620 919 6

EXPERT DIARGAL 800 g 1 29,75 24,10 23,21

30410 9089864 8
620 609 1

EXPERT GUMILK 400 g 1 30,81 24,96 24,03

30410 9147026 3
620 919 9

EXPERT PRE-GALLIA LAIT 400 g 1 26,63 21,57 20,77

 30410 9181861 4
 631 487 1

PROCESA 1er âge 800 g 1 28,05 22,72 21,88

 30410 9182327 4
 631 487 2

PROCESA 2ème âge 800 g 1 28,05 22,72 21,88

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 28 %

- 30 %*
4 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
LAITS ESSENTIELS GALLIA

30410 9146129 2
617 129 0 CALISMA 1er âge 800 g 1 23,92 17,22 16,74

30410 9146130 8
617 129 3

CALISMA 2ème âge 800 g 1 22,68 16,33 15,88

30410 9146125 4
616 936 5

CALISMA RELAIS 1er âge 800 g 1 26,69 19,22 18,68

30410 9146126 1
616 936 7

CALISMA RELAIS 2ème âge 800 g 1 24,55 17,68 17,19

30410 9151176 8
621 677 4

GALLIAGEST 1er âge 800 g 1 26,51 19,09 18,56

30410 9151177 5
621 683 6

GALLIAGEST 2ème âge 800 g 1 25,4 18,29 17,78

LAITS DE CROISSANCE GALLIA   
30410 9666784 2

997 510 5 CALISMA CROISSANCE 3 +12 mois 800 g 1 16,21 11,67 11,35

30410 9684164 8
214 821 5

GALLIAGEST CROISSANCE 800 g 1 18,78 13,52 13,15

de
Remise

%
Jusqu’à

30



Gel de massage à base de plantes,
apaise les tensions musculaires

NOUVEAU

Application
ciblée

Effet apaisant
et rafraîchissant

Sèche rapidement,
non gras

6 plantes 
d’origine naturelle

Certification Biologique
Tous les ingrédients sont certifiés d’origine 
biologique pour extraire toute la puissance 
concentrée de leur naturalité

Cosmétique

Un mélange de 6 extraits végétaux et d’huiles essentielles
Gel de massage 100% naturel et reconnu pour apaiser les muscles tendus et contractés*

PM-FR-VOLT-21-00093-07-21

* Sous réserve de modification  
du taux de TVA par le législateur.
** Les prix de vente conseillés pouvant être fournis  
par GSK ne constituent que des recommandations.  
Il appartient à chaque distributeur/détaillant/client  
de déterminer librement le prix de revente de ses produits.

* Apaise les muscles dans les zones telles que le dos, le cou et les jambes grâce au massage

EAN 13

5054563932839
5054563932792

CARTON PLEIN

6
6

DÉSIGNATION

Voltanatura 50ml
Voltanatura 100ml

TARIF HT 

6,99€
11,39€ 

TVA*

20%
20%

PRIX CONSEILLÉ**

8,49€ - 8,79€
13,49€ - 13,79€

MINIMUM
ET MULTIPLE

DE COMMANDE
6
6

Plantes traditionnellement  
utilisées pour leur effet apaisant

ARNICA CENTELLA MARRON D’INDE

Contient des huiles essentielles 
pour une sensation de fraîcheur 

et une odeur agréable

GAULTHERIE MENTHE

Plante reconnue pour ses 
propriétés hydratantes

ALOE VERA

+ +

1 3 4

Ce papier est ensemencé !
plantez le...

2
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LE GLAXOSMITHKLINE

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

de
Remise

%
Jusqu’à

28

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
22 %

- 28 %*
12 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
GAMME RESPIRATOIRE - PRORHINEL

34010 2034629 6
203 462 9

EMBOUT NASAL DE RECHANGE, JETABLE boîte de 10 6 6,23 4,86 4,49

34015 2052478 1
205 247 8

EMBOUT NASAL DE RECHANGE, JETABLE boîte de 20 6 11,73 9,15 8,45

34010 4857387 2
485 738 7

MOUCHE BÉBÉ 6 9,03 7,04 6,50

34009 3496763 4
349 676 3

SOLUTION NASALE boîte de 20 ampoules de 5 ml** 6 5,42 4,23 3,90

34010 4366034 8
436 603 4

SPRAY NASAL NOURRISSON ET ENFANT 100 ml 6 6,86 5,35 4,94

34010 6013858 5
601 385 8

SPRAY NASAL JEUNES ENFANTS HYGIÈNE DU NEZ À L'ALOE VERA 
100 ml 6 6,60 5,15 4,75

34010 4365230 5
436 523 0

SPRAY NASAL ENFANT ET ADULTES 100 ml 6 6,86 5,35 4,94

34015 9735654 4
973 565 4

SPRAY NASAL ADULTE JET TONIQUE 100 ml 6 7,44 5,80 5,36

34010 5206864 7
520 686 4

SPRAY NASAL EXTRA EUCALYPTUS 20 ml 6 8,34 6,51 6,00

34010 8175667 6
817 566 7

SPRAY NASAL HYGIENE DU NEZ A L'ALOE VERA ENFANTS ADULTES 
100 ml 6 6,60 5,15 4,75

50545 6390933 6
-

SPRAY NASAL NATUREL 20 ml 6 8,34 6,51 6,00

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
20 %

- 24 %*
6 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
NICOTINELL : SEVRAGE TABAGIQUE - GAMME LIBRE ACCÈS OTC

COMPRIMÉ A SUCER

34009 3640898 2
364 089 8

MENTHE 1 mg - boîte de 36 2 5,88 4,70 4,47

34009 3640912 5
364 091 2

MENTHE 1 mg - boîte de 204 2 25,40 20,32 19,30

34009 3686848 9
368 684 8

MENTHE 2 mg - boîte de 36 2 5,88 4,70 4,47

34009 3686860 1
368 686 0

MENTHE 2 mg - boîte de 204 2 25,40 20,32 19,30

GOMME À MACHER MÉDICAMENTEUSE SANS SUCRE

34009 3939522 7
393 952 2

FRUIT 2 mg boîte de 204 2 31,77 25,42 24,15

34009 3939545 6
393 954 5

MENTHE FRAÎCHEUR 2 mg - boîte de 204 2 31,77 25,42 24,15
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L’offre annuelle

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
20%

- 25%*
12 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
HYGIÈNE BUCCO-DENTAIRE

POUDRE ADHÉSIVE POUR PROTHÈSES DENTAIRES

30949 0702410 5
702 410 4

COREGA POUDRE ADHÉSIVE ULTRA 40 g 3 7,08 5,66 5,31

GAMME PARODONTAX AIDE À LUTTER CONTRE LES PROBLÈMES DE GENCIVES

30949 0424214 4
424 214 8

BAIN BOUCHE 500 ml 3 6,33 5,06 4,75

30949 0450089 3
-

DENTIFRICE BLANCHEUR 75 ml 3 5,63 4,50 4,22

30949 0450117 3
-

DENTIFRICE BLANCHEUR bitube 2 x 75 ml 3 9,72 7,78 7,29

30949 0450116 6
-

DENTIFRICE FRAÎCHEUR INTENSE 75 ml 3 5,63 4,50 4,22

50545 6301564 8
602 899 9

DENTIFRICE FRAÎCHEUR INTENSE bitube 2 x 75 ml 3 9,72 7,78 7,29

30949 0761498 6
761 498 1

DENTIFRICE GEL CRÈME 75 ml 3 5,63 4,50 4,22

30949 0450090 9
256 495 9

DENTIFRICE GEL CRÈME bitube 2 x 75 ml 3 9,72 7,78 7,29

50545 6304155 5
-

DENTIFRICE PROTECTION ULTRA-FRESH COMPLÈTE 75 ml 3 5,96 4,77 4,47

50545 6304267 5
-

DENTIFRICE PROTECTION ULTRA-FRESH COMPLÈTE bitube 2 x 75 ml 3 10,72 8,58 8,04

50545 6311788 5
-

GENCIVES + SENSIBILITÉ & HALEINE FRAICHEUR INTENSE 75 ml 3 5,96 4,77 4,47

30949 0555688 2
-

GENCIVES SENSIBILITÉ & HALEINE FRAICHEUR INTENSE
bitube 2 x 75 ml

3 10,72 8,58 8,04

50545 6307075 3
-

HERBAL SENSATION TUBE 75 ml 3 5,63 4,50 4,22

50545 6307369 3
-

HERBAL SENSATION bitube 2 x 75 ml 3 9,72 7,78 7,29

30949 0724895 2
724 895 0

PÂTE GINGIVALE AU FLUOR ET ECHINACÉE 75 ml 3 5,63 4,50 4,22

34013 4793859 4
479 385 9

PÂTE GINGIVALE AU FLUOR ET ECHINACÉE bitube 2 x 75 ml 3 9,72 7,78 7,29

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

DES GENCIVES PLUS SAINES
ET DES DENTS PLUS FORTES
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L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
20%

- 25%*
12 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
GAMME POLIDENT POUR BIEN VIVRE AVEC VOTRE PROTHÈSE DENTAIRE, COMPLÈTE OU PARTIELLE

FIXATIF

50545 6302253 0
-

FIXATION FORTE 40 g 3 4,90 3,92 3,68

50545 6301970 7
-

PROTECTION GENCIVES 40 g 3 5,13 4,10 3,85

50545 6302257 8
-

TOTAL ACTION 40 g 3 5,13 4,10 3,85

NETTOYANT

50545 6302301 8
-

3 MINUTES 66 comprimés 3 6,49 5,19 4,87

30949 0450054 1
947 038 0

ANTIBACTÉRIEN 72 comprimés 3 7,02 5,62 5,27

50545 6302296 7
-

TOTAL ACTION 66 comprimés 3 6,49 5,19 4,87

GAMME SENSODYNE POUR DENTS SENSIBLES

50545 6302249 3
-

DENTIFRICE PROTECTION COMPLÈTE 75 ml 3 4,93 3,94 3,70

50545 6302245 5
-

DENTIFRICE PROTECTION COMPLÈTE bitube 2 x 75 ml 3 8,11 6,49 6,08

30949 0450001 5
969 692 5

DENTIFRICE RAPIDE 75 ml 3 5,48 4,38 4,11

30949 0475162 2
-

DENTIFRICE RAPIDE bitube 2 x 75 ml 3 9,06 7,25 6,80

50545 6302272 1
-

DENTIFRICE REPARE ET PROTÈGE MENTHE FRAÎCHE 75 ml 3 5,48 4,38 4,11

30949 0552529 1
-

DENTIFRICE REPARE ET PROTÈGE MENTHE FRAÎCHE bitube 2 x 75 ml 3 9,06 7,25 6,80

50545 6311924 7
-

NOURISH - PROTECTION APAISANTE 75 ml 3 5,48 4,38 4,11

30949 0555654 7
-

NOURISH PROTECTION APAISANTE bitube 2 x 75 ml 3 9,06 7,25 6,80

30949 0641773 1
641 773 5

PRO DENTIFRICE TRAITEMENT SENSIBILITÉ 75 ml 3 4,93 3,94 3,70

34013 2592571 4
259 257 1

PRO DENTIFRICE TRAITEMENT SENSIBILITÉ bitube 2 x 75 ml 3 8,11 6,49 6,08

50545 6308308 1
-

SENSIBILITÉ & GENCIVES MENTHE FRAÎCHE 75 ml 3 5,48 4,38 4,11

30949 0554275 5
-

SENSIBILITÉ & GENCIVES MENTHE FRAÎCHE bitube 2 x 75 ml 2 9,06 7,25 6,80

visuel non contractuel



M
ÉD

IC
A

TI
O

N
 F

A
M

IL
IA

LEGLAXOSMITHKLINE

L’offre annuelle

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
18 %

- 21%*
9 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
GAMME BIEN ÊTRE

DERMATOLOGIE
34009 3457349 1

345 734 9 ACTIVIR 5% CRÈME tube de 2 g 3 4,12 3,38 3,25

34009 3405128 9
340 512 8

ACTIVIR 5% pompe doseuse 2 g 2 8,12 6,66 6,41

34009 3585768 2
358 576 8

DERMOFENAC DEMANGEAISONS 0,5 % CRÈME tube de 15 g 3 5,29 4,34 4,18

34009 3770684 1
377 068 4

LAMISILATE MONODOSE 1% SOLUTION tube de 4 g 3 12,72 10,43 10,05

VITAMINES
34015 2853586 4

285 358 6
CENTRUM MEN 13 VITAMINES + 10 MINERAUX
boîte de 30 comprimés 2 13,58 11,14 10,73

34015 6030004 8
-

CENTRUM MEN 50+ 13 VITAMINES + 10 MINERAUX
boîte de 30 comprimés 2 13,58 11,14 10,73

34015 2853528 4
285 352 8

CENTRUM WOMEN 13 VITAMINES + 10 MINERAUX
boîte de 30 comprimés 2 13,58 11,14 10,73

34015 6030005 5
-

CENTRUM WOMEN 50+ 13 VITAMINES +10 MINERAUX
boîte de 30 comprimés

2 13,58 11,14 10,73

LAXATIFS STIMULANT  - ANTISÉCRÉTOIRE GASTRIQUE
34009 2764983 7

276 498 3
NEXIUM CONTROL boîte de 7 comprimés 3 8,68 7,12 6,86

34009 2765008 6
276 500 8

NEXIUM CONTROL boîte de 14 comprimés 3 14,68 12,04 11,60

34009 3365788 8
336 578 8

PURSENNIDE 20 MG boîte de 20 comprimés 6 5,33 4,37 4,21



Un gel topique à base de plantes 
pour soulager et apaiser les tensions musculaires

Statut cosmétique

Effet 
rafraîchissant

Soulagement
ciblé

6 plantes 
d’origine 
naturelle

Sèche rapidement, 
non gras (ne colle 
pas, ne tâche pas)

NOUVEAU

Certification Biologique
Tous les ingrédients sont certifiés d’origine 
biologique pour extraire toute la puissance 
concentrée de leur naturalité

USAGES 
✓ Fatigue musculaire
✓ Apaisement des douleurs légères
✓ Détend efficacement
✓ Bien-être
✓ Idéal après une activité physique
✓ En complément d’un traitement 

médicamenteux
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L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
16 %

- 19%*
12 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
GAMME DOULEUR

DOULEUR ET FIÈVRE
34009 3323152 1

332 315 2 ADVIL 200 MG boîte de 30 comprimés 3 4,43 3,72 3,59

34009 3817115 0
381 711 5

ADVIL 400 MG boîte de 14 comprimés 6 4,50 3,78 3,65

34009 3816297 4
381 629 7

ADVILCAPS 200 MG boîte de 16 capsules 3 3,95 3,32 3,20

34009 3828662 5
382 866 2

ADVILCAPS 400 MG boîte de 14 capsules 6 5,70 4,79 4,62

VASOCONSTRICTEUR DÉCONGESTIONNANT ET ANTALGIQUE
34009 3340848 0

334 084 8 RHINADVIL RHUME boîte de 20 comprimés 6 5,25 4,41 4,25

34009 3012291 4
301 229 1

RHINADVILCAPS RHUME boîte de 16 capsules molles 3 6,26 5,26 5,07

INFLAMATION ET DOULEUR
50545 6393283 9

- VOLTANATURA tube de 50 ml 3 7,88 6,62 6,38

50545 6393279 2
-

VOLTANATURA tube de 100 ml 3 12,85 10,79 10,41

34009 3593147 4
359 314 7

VOLTARENACTIGO 1 % GEL flacon pressurisé 50 ml 3 7,33 6,16 5,94

34009 2800779 7
280 077 9

VOLTARENACTIGO 1 % GEL tube aluminium 100 g 3 10,04 8,43 8,13

34009 3723035 3
372 303 5

VOLTARENACTIGO 1 % GEL tube aluminium 60 g 3 6,99 5,87 5,66

34009 3014805 1
301 480 5

VOLTARENACTIGO 1% GEL tube applicateur 75 g 3 9,80 8,23 7,94

34009 2740758 1
274 075 8

VOLTARENACTIGO 2 % INTENSE gel tube 30 g 3 7,08 5,95 5,73

34009 3942234 3
394 223 4

VOLTARENPLAST 1 % EMPLÂTRE MÉDICAMENTEUX
boîte de 5 sachets 3 13,53 11,37 10,96

34009 3942240 4
394 224 0

VOLTARENPLAST 1% EMPLÂTRE MÉDICAMENTEUX
boîte de 10 sachets 3 25,93 21,78 21,00

34009 3723012 4
372 301 2

VOLTARENSPE 1 % GEL tube 100 g 3 10,87 9,13 8,80



Une exclusivité des Laboratoires 
Guigoz en France.

Nouvelle formule

Fabriqué 
dans les 

 Hauts-de-France

* Non issus du lait maternel.
(1) Retrouvez nos engagements pour un lait issu d’une démarche plus responsable sur https://guigoz.fr/nos-engagements

AVIS IMPORTANT : Le lait maternel est, pour chaque nourrisson, l’aliment idéal et naturel. Toutefois, si vous ne pouvez pas ou ne souhaitez pas allaiter, le Corps Médical vous conseillera un lait infantile pour votre 
enfant. N’en changez pas sans demander l’avis de votre médecin. Le lait de suite est un élément de l’alimentation diversifiée des nourrissons à partir de 6 mois et ne peut être utilisé comme substitut du lait maternel 
pendant les 6 premiers mois de la vie. La décision d’introduire des aliments complémentaires, y compris avant l’âge de 6 mois, ne devrait être prise que sur avis d’un professionnel de santé.

Son avenir, 
notre engagement. 
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Avec 5 des principaux
oligosaccharides 

contenus dans le lait maternel*

Avec du lait frais 
français issu d’une 

démarche
plus responsable(1)

BOUGER, JOUER EST INDISPENSABLE AU DÉVELOPPEMENT DE VOTRE ENFANT. WWW.MANGERBOUGER.FR

f. exé : 500 x 750 mm _ échelle : 1 _ QUADRI _ AFFICHAGE _ GUIGOZ PLV OPTIPRO _ N° dossier : 082345

500x750_AFF_NESTLE_GUIGOZ PLV OPTIPRO_082345.indd   1500x750_AFF_NESTLE_GUIGOZ PLV OPTIPRO_082345.indd   1 05/04/2022   15:5905/04/2022   15:59

OFFRE ANNUELLE 2023
en partenariat avec
Mise à jour Janvier 2023
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2022
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

GUIGOZ

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 20 %

- 25 %*
4 unités

- 31 %*
8 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
GAMME CONSEIL

76130 3831792 2
993 398 6 ÉVOLIA RELAIS 1er âge 800 g 1 26,92 21,54 20,19 18,57

76130 3831764 9
993 390 5

ÉVOLIA RELAIS 2eme âge 800 g 1 23,75 19,00 17,81 16,39

76130 3303690 3
993 402 3

EXPERT AR dès la naissance 800 g 1 32,79 26,23 24,59 22,63

84452 9048115 3
-

EXPERT AR 2 dès 6 mois jusqu’à 1 an 800 g 1 32,79 26,23 24,59 22,63

76132 8736954 3
-

OPTIPRO DÈS LA NAISSANCE JUSQU’À 6 MOIS
boîte de 2 sachets + 1 mesurette paquet de 1,2kg

1 33,90 27,12 25,43 23,39

 84452 9000081 1
-

OPTIPRO 1 boîte de 780 g 1 24,39 19,51 18,29 16,83

 84452 9000062 0
-

OPTIPRO 2 boîte de 780 g 1 22,84 18,27 17,13 15,76

GAMME MATERNITÉ

76130 3303904 1
976 127 8

PRÉ-GUIGOZ EXPERT POUR NOURRISSONS PRÉMATURÉS
OU DE FAIBLE POIDS 400 g 1 29,22 23,38 21,92 20,16

 76130 3683345 5
-

ULTIMA 1 800 g NOUVEAU 1 32,46 25,97 24,35 22,40

 76130 3683347 9
-

ULTIMA 2 800 g NOUVEAU 1 32,46 25,97 24,35 22,40

GAMME VOLUME

 84452 9011654 3
- PELARGON 1er âge 780 g 1 27,14 21,71 20,36 18,73

 84452 9011657 4
-

PELARGON 2eme âge 780 g 1 26,44 21,15 19,83 18,24

de
Remise

%
Jusqu’à

31

visuels non contractuels



NOUVEAULa solution pour l’incontinence légère

Les produits de la gamme Confiance® sont destinés aux personnes atteintes d’incontinences. DM de classe : I. 
Fabricant : PAUL HARTMANN AG. Lire attentivement les instructions figurant sur l’étiquetage.  
Date de modification du document : 01.19. Réf. 30112018

OFFRE ANNUELLE 2023
en partenariat avec
Mise à jour Janvier 2023

O
ffr

e 

annuelle



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à la 
ligne 38 %

- 41 %*
3 unités

- 45 %*
6 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €
ALÈSES : Alèses pour la protection de la personne incontinente alitée ou assise dans un fauteuil, ou en complément au port d’une 
protection d’incontinence

40521 9924017 6
600 632 3

ALÈSE NIVEAU 1 60 x 60 cm sachet de 30** 1 15,05 9,33 8,88 8,28

40521 9950572 5
625 543 1

ALÈSE 5 G NIVEAU 1 40 x 60 cm sachet de 30 1 10,14 6,29 5,98 5,58

40521 9950570 1
625 543 3

ALÈSE 6 G NIVEAU 1 60 x 60 cm sachet de 30 1 17,26 10,70 10,18 9,49

40521 9950568 8
625 543 2

ALÈSE 7 G NIVAU 2 60 x 180 cm sachet de 30 1 34,04 21,10 20,08 18,72

40521 9950710 1
625 543 4

ALÈSE 8 G NIVEAU 2 60 x 90 cm sachet de 30 1 22,54 13,97 13,30 12,40

40521 9950566 4
-

ALÈSE 9 G NIVEAU 3 60 x 90 cm sachet de 25 1 25,81 16,00 15,23 14,20

40495 0086038 3
980 334 4

MOLINEA TEXTILE ALÈSE 1900 ML LAVABLE ET RÉSISTANTE
85 x 90 cm** 1 42,89 26,59 25,31 23,59

CONFIANCE LADY : protection anatomique incontinence pour femmes 

40521 9929519 0
609 361 0

ABSORPTION 1,5 G sachet de 14 1 5,99 3,71 3,53 3,29

40521 9929436 0
609 361 1

ABSORPTION 2 G sachet de 14 1 6,87 4,26 4,05 3,78

40521 9929525 1
609 361 2

ABSORPTION 3 G sachet de 14 1 8,03 4,98 4,74 4,42

40521 9929609 8
609 361 3

ABSORPTION 4 G sachet de 14 1 9,90 6,14 5,84 5,45

40521 9929643 2
609 361 4

ABSORPTION 4,5 G sachet de 14 1 10,82 6,71 6,38 5,95

40521 9929590 9
609 361 5

ABSORPTION 5 G sachet de 14 1 11,43 7,09 6,74 6,29

40521 9929528 2
609 361 6

ABSORPTION 6 G NUIT sachet de 14 1 11,86 7,35 7,00 6,52

CONFIANCE LADY : slips absorbants 

40521 9929430 8
609 360 9

PROTÈGE-SLIP ABSORPTION 1 G sachet de 28 1 6,02 3,73 3,55 3,31

40521 9927776 9
609 362 0

SOUS-VÊTEMENTS ABSORPTION 5 G MEDIUM sachet de 8 1 14,07 8,72 8,30 7,74

40521 9927779 0
609 361 9

SOUS-VÊTEMENTS ABSORPTION 5 G LARGE sachet de 7 1 12,33 7,64 7,27 6,78

40521 9929593 0
609 362 2

SOUS-VÊTEMENTS ABSORPTION 6 G NUIT MEDIUM sachet de 8 1 18,29 11,34 10,79 10,06

40521 9929596 1
609 362 1

SOUS-VÊTEMENTS ABSORPTION 6 G NUIT LARGE sachet de 7 1 16,29 10,10 9,61 8,96

HARTMANN - CONFIANCE 

L’offre annuelle

Plus de 5 millions de Français sont touchés par des fuites urinaires temporaires ou 
une incontinence installée.  
Trouver la bonne protection, choisir la bonne absorption, adopter les bons gestes 
d’hygiène sont des vrais besoins patients. LE PHARMACIEN ET SON ÉQUIPE OFFICINALE 
SONT LES ACTEURS CLÉS POUR PROPOSER UN ACCOMPAGNEMENT DE QUALITÉ.

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

de
Remise

%
Jusqu’à

45



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
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HARTMANN - CONFIANCE 

L’offre annuelle

La nouvelle gamme pour l'incontinence légère

Solutions
Incontinence

La nouvelle gamme pour l’incontinence légère

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à la 
ligne 38 %

- 41 %*
3 unités

- 45 %*
6 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €
CONFIANCE MEN PROTECTION ANATOMIQUE : protection incontinence pour homme 

40521 9929646 3
609 361 8

ABSORPTION 2 G sachet de 14 1 11,19 6,94 6,60 6,15

40521 9929925 9
602 750 9

ABSORPTION 3 G sachet de 14 1 10,27 6,37 6,06 5,65

40521 9930005 4
665 001 2 ABSORPTION 4 G sachet de 14 1 11,09 6,88 6,54 6,10

40521 9930008 5
602 245 8 ABSORPTION 5 G sachet de 14 1 12,59 7,81 7,43 6,92

CONFIANCE MEN SOUS-VÊTEMENTS : slips absorbants 

40521 9927760 8
609 362 5

ABSORPTION 5 G MEDIUM sachet de 8 1 12,11 7,51 7,14 6,66

40521 9927763 9
609 362 4

ABSORPTION 5 G LARGE sachet de 7 1 10,59 6,57 6,25 5,82

40521 9920875 6
662 874 5

ABSORPTION 5 G LARGE sachet de 14** 1 18,20 11,28 10,74 10,01

40521 9929599 2
609 362 6

ABSORPTION 6 G NUIT MEDIUM sachet de 8 1 16,29 10,10 9,61 8,96

40521 9929602 9
609 362 8

ABSORPTION 6 G NUIT LARGE sachet de 7 1 14,57 9,03 8,60 8,01

CONFIANCE SECURE PROTECTION ANATOMIQUE : grandes protections anatomiques absorbantes pour incontinence
moderée à sévère urinaire et/ou fécale 

40521 9922097 0
665 244 2

PROTECTION ANATOMIQUE ABSORPTION 5,5 G sachet de 30** 1 25,86 16,03 15,26 14,22

40521 9922100 7
665 246 5

PROTECTION ANATOMIQUE ABSORPTION 6 G sachet de 30** 1 33,35 20,68 19,68 18,34

40521 9960312 4
-

PROTECTION ANATOMIQUE ABSORPTION 6 G sachet de 32 
NOUVEAU

1 37,35 23,16 22,04 20,54

40521 9922103 8
665 247 1

PROTECTION ANATOMIQUE ABSORPTION 8 G sachet de 30** 1 39,12 24,25 23,08 21,52

405219960315 5
-

PROTECTION ANATOMIQUE ABSORPTION 8 G sachet de 32
NOUVEAU

1 39,12 24,25 23,08 21,52



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles
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Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à la 
ligne 38 %

- 41 %*
3 unités

- 45 %*
6 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €
CONFIANCE SLIP MOBILE ABSORPTION : sous-vêtements absorbants pour incontinence urinaire moderee a lourde des personnes mobiles 

40521 9920995 1
643 776 1

ABSORPTION 6 G XS sachet de 14 1 29,38 18,22 17,33 16,16

40521 9920998 2
643 780 9

ABSORPTION 6 G SMALL sachet de 14 1 27,59 17,11 16,28 15,17

40521 9921001 8
643 779 0

ABSORPTION 6 G MEDIUM sachet de 14 1 29,22 18,12 17,24 16,07

40521 9921028 5
643 783 8

ABSORPTION 6 G LARGE sachet de 14 1 31,63 19,61 18,66 17,40

40521 9921031 5
643 781 5

ABSORPTION 6 G EXTRA-LARGE sachet de 14 1 36,15 22,41 21,33 19,88

40521 9921006 3
643 785 0

ABSORPTION 8 G SMALL sachet de 14 1 32,37 20,07 19,10 17,80

40521 9921009 4
643 784 4

ABSORPTION 8 G MEDIUM sachet de 14 1 33,59 20,83 19,82 18,47

40521 9921012 4
643 787 3

ABSORPTION 8 G LARGE sachet de 14 1 36,37 22,55 21,46 20,00

40521 9921015 5
643 777 8

ABSORPTION 8 G EXTRA-LARGE sachet de 14 1 41,33 25,62 24,38 22,73

40521 9927719 6
603 639 0

ABSORPTION 10 G MEDIUM sachet de 14 1 37,17 23,05 21,93 20,44

40521 9927724 0
603 639 1

ABSORPTION 10 G LARGE sachet de 14 1 40,26 24,96 23,75 22,14

40521 9927727 1
603 639 2

ABSORPTION 10 G EXTRA-LARGE sachet de 14 1 45,73 28,35 26,98 25,15

CONFIANCE ELASTIC : changes complets avec ailes elatiquées pour incontinence sévère 

40521 9950388 2
623 577 4

ABSORPTION 9 G SMALL sachet de 26 1 33,37 20,69 19,69 18,35

40521 9950391 2
623 577 5

ABSORPTION 9 G MEDIUM sachet de 14 1 18,24 11,31 10,76 10,03

40521 9950394 3
623 577 6

ABSORPTION 9 G LARGE sachet de 14 1 21,61 13,40 12,75 11,89

40521 9950397 4
623 577 7

ABSORPTION 9 G EXTRA-LARGE sachet de 14 1 29,52 18,30 17,42 16,24

40521 9950437 7
623 577 8

ABSORPTION 10 G SMALL sachet de 26 1 32,32 20,04 19,07 17,78

40521 9950440 7
623 577 9

ABSORPTION 10 G MEDIUM sachet de 14 1 20,88 12,95 12,32 11,48

40521 9950443 8
623 578 0

ABSORPTION 10 G LARGE sachet de 14 1 24,76 15,35 14,61 13,62

40521 9950446 9
623 578 1 ABSORPTION 10 G EXTRA-LARGE sachet de 14 1 30,84 19,12 18,20 16,96

SLIPS DE FIXATION MOLIPANTS SOFT : sous vêtements de maintien à porter avec les protections confiance secure 

40495 0086824 2
969 240 7

SMALL JAUNE 45 - 80 cm boîte de 3** 1 6,19 3,84 3,65 3,40

40495 0086828 0
969 243 6

LARGE BRUN 80 - 120 cm boîte de 3** 1 6,19 3,84 3,65 3,40

40495 0086830 3
969 244 2

EXTRA-LARGE VERT 100 - 160 cm boîte de 3** 1 6,19 3,84 3,65 3,40

HARTMANN - CONFIANCE 

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  



Soin des plaies Prévention 
des risques
d’infection

DésinfectionDiagnostics
   et soins

Aller plus loin,  
Ensemble !

www.hartmann.fr

RespoSorb® Silicone Border est un DM de classe IIb destiné au traitement des plaies chroniques et aigue exsudatives. Fabricant : PAUL HARTMANN AG ; Organisme notifié : 
CE0123. Remboursé par les organismes d’assurance maladie : consultez les modalités sur le site www.ameli.fr. MediSet® Pansement avec ôte agrafes pour le soin à domicile 
des plaies post-opératoires suturées avec agrafes. Reportez-vous à la notice de l’assemblage ou aux notices d’utilisation des dispositifs médicaux pour plus d’information. 
Assembleur : Laboratoires PAUL HARTMANN Sàrl. Remboursé par les organismes d’assurance maladie : consultez les modalités sur le site www.ameli.fr. Sterillium® Gel pure 
mains est un biocide. Utiliser les biocides avec précaution. Avant toute utilisation, lire l’étiquette et les informations concernant le produit. Veroval® Duo Control est un auto 
tensiomètre indiqué pour la mesure de la tension artérielle au bras. DM de classe IIa. Fabricant : PAUL HARTMANN AG. Organisme notifié CE0123. Confiance® Mobile est 
destiné aux personnes atteintes d’incontinence. DM de classe I dont le fabricant est PAUL HARTMANN AG. Lire attentivement les instructions figurant sur les étiquetages/ 
notices. Date de création : 012021. Ref : gene2021.

Apporter des solutions à vos patients.
Fort de son expérience de 200 ans, HARTMANN met son expertise médicale à votre service  
pour vous proposer des solutions toujours plus innovantes.

Trouvez les solutions adaptées à vos besoins à travers nos 5 grandes familles de produits :

OFFRE ANNUELLE 2023
en partenariat avec
Mise à jour Janvier 2023

O
ffr

e 

annuelle



Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise*
Prix remisé 

à la ligne HT 
en €

Quantité

 BANDES ADHESIVES 

 OMNIFIX : SUPPORT EN NON-TISSE DOUX ET MULTI-EXTENSIBLE
40495 0002731 1

759 899 2
2,50 cm x 10 m 2 3,74

32 %*

 2,54 

40495 0020890 1
763 919 4

5 cm x 5 m 2 1,85  1,26 

40495 0096776 1
744 042 3

5 cm x 10 m 2 3,74  2,54 

40495 0020891 8
763 918 8

10 cm x 5 m 2 3,54  2,41 

40495 0096777 8
744 044 6

10 cm x 10 m 2 6,03  4,10 

40495 0096778 5
603 593 4

15 cm x 10 m 2 7,84  5,33 

 BANDES ADHÉSIVE ELASTIQUE EXTENSA PLUS 
84280 1230058 1

631 248 5
3 cm x 2,5 m 2 3,54

20 %*

 2,83 

84280 1230059 8
631 384 6

6 cm x 2,5 m 2 5,03  4,02 

84280 1230060 4
631 859 4

8 cm x 2,5 m 2 6,12  4,90

84280 1230061 1
631 675 0

10 cm x 2,5 m 2 7,47  5,98 

 COMPRESSES NON TISSÉES STÉRILES

 MEDICOMP LPPR
40495 0099868 0

735 973 8
7,5 cm x 7,5 cm - 2 x 10 sachets 6 1,03

25 %*

 0,77 

40521 9924862 2
712 893 8

7,5 cm x 7,5 cm - 2 x 25 sachets 6 2,35  1,76 

40495 0099874 1
756 447 3

7,5 cm x 7,5 cm - 2 x 50 sachets 6 3,49  2,62 

40495 0099870 3
735 974 4

10 cm x 10 cm - 2 x 10 sachets 6 1,33  1,00

40521 9924864 6
712 894 4

10 cm x 10 cm - 2 x 25 sachets 6 3,22  2,42 

40495 0099876 5
756 449 6

10 cm x 10 cm - 2 x 50 sachets 6 4,83  3,62 

 STERILUX ES
32614 8000040 0

631 331 0
7,5 cm x 7,5 cm - 2 x 10 sachets 6 1,02

20 %*

 0,82 

32614 8000036 3
-

7,5 cm x 7,5 cm - 2 x 25 sachets 6 2,23  1,78 

32614 8000032 5
-

7,5 cm x 7,5 cm - 2 x 50 sachets 6 3,72  2,98 

32614 8000028 8
762 756 4

10 cm x 10 cm - 2 x 10 sachets 6 1,32  1,06 

32614 8000024 0
762 757 0

10 cm x 10 cm - 2 x 25 sachets 6 3,37  2,70 

32614 8000020 2
762 758 7

10 cm x 10 cm - 2 x 50 sachets NOUVEAU 6 4,99  3,99

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**10% de remise en cascade sur le prix remisé à la ligne
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30 UNITÉS PANACHÉES OU NON =
10% DE REMISE SUPPLÉMENTAIRE**

de
Remise

%
Jusqu’à

50



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**10% de remise en cascade sur le prix remisé à la ligne

***Dans la limite des stocks disponibles
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L’offre annuelle

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise*
Prix remisé 

à la ligne HT 
en €

Quantité

 PANSEMENTS

ZETUVIT - PANSEMENT ABSORBANT - PANSEMENT AMÉRICAIN
40495 0041300 8

 703 908 6
10 cm x 10 cm - boîte de 10 3 3,84

25 %*

 2,88 

40495 0041301 5
 703 909 2

10 cm x 20 cm - boîte de 10 3 7,29  5,47

40495 0041302 2
 703 910 0

15 cm x 20 cm - boîte de 10 3 10,47  7,85 

40495 0024372 8
 703 911 7

20 cm x 25 cm - boîte de 10 3 16,80  12,60

GRASSOLIND - PANSEMENT GRAS
40495 0040001 5

 711 836 0
7,5 cm x 10 cm - boîte de 10 2 5,79

50 %*
 2,90 

40495 0040003 9
 711 838 3

10 cm x 10 cm - boîte de 10 2 9,84  4,92 

HYDROFILM+ - PANSEMENT DE PLAIE AUTOADHÉSIF
40495 0063117 4

469 038 4
5 x 7,2 cm - boîte de 5 2 5,55

30 %*

3,89

40495 0063121 1
469 039 0

9 x 10 cm - boîte de 5 2 7,57 5,30

40495 0063125 9
469 040 9

9 x 15 cm - boîte de 5 2 9,00 6,30

40495 0063131 0
469 041 5

10 x 20 cm - boîte de 5 2 12,38 8,67

 HYDROFILM PANSEMENT FILM ADHÉSIF - PROTECTION STÉRILE DES PLAIES NON INFECTÉES ET NON OU PEU EXSUDATIVES
40495 0074722 6

606 696 8
10 cm x 2 m - en rouleau 2 8,23

30 %*

 5,76

40495 0063095 5
469 034 9

6 cm x 7 cm - boîte de 10 2 9,23  6,46

40495 0063099 3
469 035 5

10 cm x 12,5 cm - boîte de 10 2 12,71  8,90

40495 0063103 7
469 036 1

10 cm x 15 cm - boîte de 10 2 15,48  10,84

40495 0063107 5
469 037 8

15 cm x 20 cm - boîte de 10 2 22,03  15,42

40495 0063115 0
601 682 6

20 cm x 30 cm - boîte de 10 2 37,25  26,08

DERMAPLAST® EFFECT - PLAIES SPÉCIFIQUES
40521 9927203 0

602 990 1
PETITE TAILLE boîte de 6 2 3,96

20 %*

 3,17

40521 9927199 6
602 990 3

GRANDE TAILLE boîte de 6 2 5,99  4,79

40521 9927208 5
602 990 0

AMPOULES ET PETITES BLESSURES À DÉCOUPER boîte de 3 2 5,94  4,75

40521 9927793 6
603 513 3

PANSEMENTS BRÛLURES 4,5 x 6,5 mm boîte de 3 2 2,85  2,28

40521 9927656 4
603 513 5

PANSEMENTS BRÛLURES 7,5 x 10 mm boîte de 3 2 5,68  4,54

40521 9927310 5
602 991 0

PANSEMENTS BOUTONS DE FIÈVRE boîte de 16 2 8,26  6,61

40521 9927112 5
602 991 3

FLEXIBLE À DECOUPER boîte de 10 2 1,98  1,58

DERMAPLAST® STANDARD - PLAIES SUPERFICIELLES
40521 9951137 5

623 524 0
AQUAFUN boîte de 12 - 2 tailles 2 3,01

20 %*

 2,41

40521 9926913 9
602 989 7

COMFORT boîte de 20 - 2 tailles 2 2,16  1,73

40521 9926963 4
 602 991 7

KIDS 2 tailles - boîte de 20 (10 en 16 x 57 mm et 10 en 19 x 72 mm) 2 2,49  1,99

40521 9950495 7
623 355 1 TRANSPARENTS boîte de 20 - 2 tailles*** 2 3,01  2,41

30 UNITÉS PANACHÉES OU NON =
10% DE REMISE SUPPLÉMENTAIRE**



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**10% de remise en cascade sur le prix remisé à la ligne
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Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise*
Prix remisé 

à la ligne HT 
en €

Quantité

 PANSEMENTS TECHNIQUES

COSMOPOR E - PANSEMENT ADHÉSIF
40495 0096765 5

744 036 3
7,20 cm x 5 cm - boîte de 10 2 2,23

30 %*

 1,56

40495 0096769 3
744 039 2

10 cm x 8 cm - boîte de 10 2 4,41  3,09

40495 0020901 4
764 479 8

15 cm x 9 cm - boîte de 10 2 8,43  5,90

40495 0096773 0
744 041 7

20 cm x 10 cm - boîte de 10 2 10,75  7,53

 RESPOSORB SILICONE BORDER  - PANSEMENTS SUPERABSORBANTS AUTO-ADHÉSIFS AVEC INTERFACE SILICONÉE 
40521 9929846 7

621 995 9
10 x 10 cm boîte de 10 2 16,28

11 %*

 14,49

40521 9929850 4
621 996 1

12,5 x 12,5 cm boîte de 10 2 24,65  21,94

40521 9929878 8
621 996 3

15 x 25 cm boîte de 10 2 45,97  40,91

40521 9929854 2
621 996 0

17,5 x 17,5 cm boîte de 10 2 45,97  40,91

40521 9929858 0
621 996 2

20 x 25 cm boîte de 10 2 66,32  59,02

 RESPOSORB - PANSEMENT HYDROCELLULAIRE SUPER ABSORBANT STÉRILE 
40521 9901458 6

712 177 0
10 cm x 10 cm boîte de 10 2 16,48

11 %*

 14,67

40521 9901461 6
712 792 7

10 cm x 20 cm boîte de 10 2 31,98  28,46

40521 9901464 7
712 795 6

15 cm x 20 cm boîte de 10 2 46,53  41,41

40521 9901467 8
711 825 9

20 cm x 25 cm boîte de 10 2 67,12  59,74

40521 9901470 8
711 748 4

20 cm x 40 cm boîte de 10 2 84,93  75,59

 RESPOSORB SILICONE  - PANSEMENT HYDROCELLULAIRE SUPER ABSORBANT INTERFACE SILICONE 
40521 9923702 2

600 056 1
8 cm x 8 cm boîte de 10 2 10,39

11 %*

 9,25

40521 9923798 5
600 056 0

10 cm x 20 cm boîte de 10 2 31,98  28,46

40521 9923705 3
600 055 9

12,50 cm x 12,50 cm boîte de 10 2 24,94  22,20

40521 9923801 2
600 055 8

20 cm x 20 cm boîte de 10 2 60,17  53,55

40521 9923804 3
600 056 3

20 cm x 25 cm boîte de 10 2 67,12  59,74

30 UNITÉS PANACHÉES OU NON =
10% DE REMISE SUPPLÉMENTAIRE**



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**10% de remise en cascade sur le prix remisé à la ligne

***Dans la limite des stocks disponibles
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Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise*
Prix remisé 

à la ligne HT 
en €

Quantité

 STÉRILUX - COTON HYDROPHILE

40468 7101004 1
665 258 3

SACHET 100 g LPPR 3 1,45 20 %*  1,16 

40468 7100861 1
602 143 7

SACHET 500 g*** 2 13,36 40 %*  8,02 

 STÉRILUX - VISAGE

40495 0096701 3
655 965 9

CARRÉ À DÉMAQUILLER sachet de 45 2 2,38
20 %*

1,90

40495 0096703 7
717 414 0

DISQUE À DÉMAQUILLER sachet de 70 2 1,96 1,57

 STÉRILUX - MOUCHOIRS 

40495 0024102 1
655 960 7

10 étuis - paquet de 10 6 2,49

20 %*

1,99

40495 0034185 1
799 726 1

10 étuis pocket - paquet de 10 6 2,36 1,89

40521 9901535 4
655 963 6

Boîte de 100 6 1,55 1,24

 STÉRILUX PADS - RECTANGLES DE COTON

40521 9930470 0
-

10 cm x 8 cm sachet de 180 BIO 3 4,40 30 %* 3,08

40468 7101017 1
-

10 cm x 8 cm sachet de 200 3 4,40 40 %* 2,64

 OMNIPOR - SPARADRAPS MICROPOREUX  

40495 0056030 6
721 937 4

2,5 cm x 5 m 2 1,31
32 %*

0,89

40495 0056210 2
721 938 0

2,5 cm x 9,2 m 2 1,67 1,14

30 UNITÉS PANACHÉES OU NON =
10% DE REMISE SUPPLÉMENTAIRE**



OFFRE ANNUELLE 2023 
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J&J SANTE BEAUTÉ FRANCE

L’offre annuelle

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
16 %

- 18 % *
20 unités

- 20 % *
 40 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €
DERMATOLOGIE : POUR APPLICATION CUTANÉE

BIAFINE ÉMULSION
34009 3192282 7

319 228 2
TUBE DE 93 G 6 5,51 4,63 4,52 4,41

34009 3285701 2
328 570 1

TUBE DE 186 G 3 7,6 6,38 6,23 6,08

BIAFINEACT ÉMULSION

34009 3783209 0
378 320 9

TUBE DE 139,50 G 3 6,54 5,49 5,36 5,23

BUCCO DENTAIRE

HEXTRIL : TRAITEMENT D’APPOINT DES AFFECTIONS DE LA BOUCHE OU DES SUITES D’OPÉRATION DES GENCIVES OU DES DENTS
34009 3049604 6

304 960 4
BAIN DE BOUCHE 0,1 % 200 ml 6 5,14 4,32 4,21 4,11

34009 3547325 7
354 732 5

BAIN DE BOUCHE 0,1 % 400 ml 3 7,71 6,48 6,32 6,17

34009 3597056 5
359 705 6

BAIN DE BOUCHE 0,1 % MENTHE 200 ml 3 5,14 4,32 4,21 4,11

34009 3597062 6
359 706 2

BAIN DE BOUCHE 0,1 % MENTHE 400 ml 1 7,71 6,48 6,32 6,17

LISTERINE :  BAIN DE BOUCHE QUOTIDIEN
35746 6163493 7

-
FRAÎCHEUR INTENSE 500 ml 6 4,87 4,09 3,99 3,90

35746 6163495 1
-

GOÛT PLUS LÉGER 500 ml 6 4,87 4,09 3,99 3,90

35746 6165000 5
-

NATURAL PROTECTION GENCIVES 500 ml 2 5,37 4,51 4,40 4,30

35746 6163876 8
-

PROTECTION DENTS ET GENCIVES 500 ml 6 4,87 4,09 3,99 3,90

35746 6163497 5
-

TOTAL CARE MENTHE 250 ml 6 3,54 2,97 2,90 2,83

35746 6163498 2
-

TOTAL CARE MENTHE 500 ml 6 5,37 4,51 4,40 4,30

35746 6163499 9
-

TOTAL CARE GOÛT PLUS LÉGER 500 ml 6 5,37 4,51 4,40 4,30

35746 6165814 8
-

TRAITEMENT PROFESSIONNEL GENCIVES 500 ml - DISPOSITIF MÉDICAL 6 5,90 4,96 4,84 4,72

de
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%
Jusqu’à

20



N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

J&J SANTE BEAUTÉ FRANCE

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
16 %

- 18 % *
20 unités

- 20 % *
 40 unités

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €
GASTRO-ENTEROLOGIE

ANTIDIARRHÉIQUE

34009 2180101 9
218 010 1

IMODIUM LIQUICAPS 2 MG boîte de 12 capsules molles 2 6,08 5,11 4,99 4,86

34009 3857190 5
385 719 0

IMODIUMCAPS 2 MG boîte de 12 gélules 6 3,47 2,91 2,85 2,78

3400937882248
-

IMODIUMDUO 2 MG / 125 MG boîte de 12 comprimés 3 6,22 5,22 5,10 4,98

34009 3666679 5
366 667 9

IMODIUMLINGUAL 2 MG boîte de 12 6 6,11 5,13 5,01 4,89

 LAXATIF PAR VOIE ORALE

34009 3544462 2
354 446 2

LANSOYL FRAMBOISE GEL ORAL UNIDOSE 15 G boîte de 9 3 5,88 4,94 4,82 4,70

34009 3057035 7
305 703 5

LANSOYL FRAMBOISE GEL ORAL pot de 225 g 3 7,06 5,93 5,79 5,65

34009 3323407 2
332 340 7

LANSOYL SANS SUCRES GEL ORAL EDULCORÉ À LA SACCHARINE 
SODIQUE pot de 215 g

3 7,06 5,93 5,79 5,65

LAXATIF PAR VOIE RECTALE

34009 3544545 2
354 454 5

MICROLAX BÉBÉ SOLUTION RECTALE UNIDOSE DE 3,87 G
boîte 4 canules

3 4,97 4,17 4,08 3,98

34009 3496875 4
349 687 5

MICROLAX SOLUTION RECTALE UNIDOSE DE 6,45 G boîte 4 canules 6 4,79 4,02 3,93 3,83

34009 3496881 5
349 688 1

MICROLAX SOLUTION RECTALE UNIDOSE DE 6,45 G boîte 12 canules 6 9,81 8,24 8,04 7,85

CRISE HEMORROIDAIRE

34009 3237240 9
323 724 0

TITANOREINE CRÈME À LA LIDOCAINE tube de 20 g 6 4,31 3,62 3,53 3,45

34009 3476849 1
347 684 9

TITANOREINE CRÈME RECTALE tube de 40 g 6 7,06 5,93 5,79 5,65

34009 3230077 8
323 007 7

TITANOREINE SUPPOSITOIRE boîte de 12 6 5,9 4,96 4,84 4,72

ORL
 35746 6119887 3

-
ACTIFED AIR spray 10 ml 3 7,2 6,05 5,90 5,76

 34009 3575327 4
 357 532 7

ACTIFED JOUR ET NUIT boîte de 16 comprimés (12 blancs + 4 bleus) 6 6,08 5,11 4,99 4,86

 34009 3556293 7
 355 629 3

ACTIFED RHUME boîte de 15 comprimés 3 5,70 4,79 4,67 4,56

 34009 3021062 8
-

RHINOFEBRAL SANS SUCRE boîte de 8 sachets 3 5,04 4,23 4,13 4,03

 34009 3016706 9
-

RHINOFEBRAL JOUR ET NUIT poudre pour solution buvable en sachet 
édulcorée à l'aspartam boite de 12

3 5,95 5,00 4,88 4,76



 Avec
Blood Sugar

 Mentor™*

Lecteur de glycémie
OneTouch Select® Plus

Lecteur de glycémie
OneTouch Verio Reflect®

* Avec fonction 
Coach de 
Glycémie

**  Le patient doit consulter son médecin avant d’effectuer tout changement significatif dans son traitement. Il est important de bien paramétrer le dispositif selon les 
objectifs fixés par le médecin afin de définir l’affichage du code couleur (ColourSure® et ColourSure® Plus).

***  Setford A. et al. Seven-Year Clinical Surveillance Program Demonstrates Consisent MARD Accuracy Performance of a Blood Glucose Test Strip. Journal of Diabetes 
Science and Technology 1-8, 2018.

Le lecteur de glycémie OneTouch Select® Plus est conforme à la norme la plus récente EN ISO 15197:2015 comprenant la précision du système, l’effet de 
l’hématocrite, les interferences et la performance dans les mains de l’utilisateur. EN ISO 15197:2015 – Dispositifs médicaux de diagnostic in vitro – Exigences relatives 
aux systèmes d’autosurveillance de la glycémie destinés à la prise en charge du diabète (ISO 15197:2013).

07/2020. Les lecteurs de glycémie OneTouch Select® Plus et OneTouch Verio Reflect® sont des dispositifs d’AutoSurveillance 
Glycémique (ASG) destinés aux personnes atteintes de diabète. DM-DIV Liste B. Organisme notifié : DEKRA (CE 0344). L’ASG ne 
doit pas être une mesure automatiquement généralisée à l’ensemble des personnes atteintes de diabète ; ni une mesure passive, 
n’entraînant pas de conséquence thérapeutique immédiate. Lire attentivement la notice. Ne pas utiliser pour diagnostiquer ou 
dépister le diabète, ou chez les nouveau-nés. Ne pas utiliser en présence établie ou présumée de iodure de pralidoxime (PAM). 
OneTouch Verio Reflect® ne doit pas être utilisé chez les patients ayant fait un test d’absorption au D-xylose dans les 24 heures 
précédentes. Ces dispositifs sont remboursés au titre de la LPP dans les limites suivantes : - Lecteur (Adulte : 1 par 4 ans. Enfant : 
2 par 4 ans) - Autopiqueur (Adulte : 1 par an. Enfant : 2 par an) – Bandelettes (200 par an pour DT2 non insulinodépendant). 
L’application Mobile OneTouch Reveal® - interface patient – disponible en option, est destinée aux patients atteints de diabète, et 
est conçue pour recueillir et présenter les résultats des produits LifeScan. OneTouch Reveal® - interface patient - ne se substitue 
pas aux conseils des professionnels de santé. Lire attentivement la notice.

 LifeScan Europe GmbH (Zug - Suisse).

© 2020 LifeScan IP Holdings, LLC – FR-POR-2000024 – Document réservé aux professionnels de santé. 
LifeScan France SAS – 57–59 Rue Yves Kermen – 92100 Boulogne-Billancourt – S.A.S. au capital de 11 500 001 € – 839 988 920 R.C.S. Nanterre.

La solution OneTouch®

pour vos patients diabétiques nécessitant 
une AutoSurveillance Glycémique (ASG)

Bénéfices pour vos patients :
• Aide à la compréhension des glycémies grâce au code couleur ColourSure® / ColourSure® Plus

• Utilisation simple et rapide car lecteurs préréglés (date, heure, langue, seuils d’objectifs 
glycémiques), avec grand écran et messages explicites**

• Prise en charge individualisée grâce à la personnalisation des seuils d’objectifs glycémiques**

• Fiabilité des résultats car précision des lecteurs éprouvée***

OneTouch Select® Plus

• Prise en main facile grâce à la largeur de la 
bandelette OneTouch Select® Plus

OneTouch Verio Reflect®

• Savoir comment progresser grâce à la 
Fonction Coach de Glycémie

• Suivre ses progrès et les partager grâce 
à la connexion avec l’application mobile 
OneTouch Reveal®
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Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
14 %

- 16 %*
6 unités

- 20 %*
12 unités

Quantité
Prix remisé HT en €

45805 0578005 9
-

ONE TOUCH DELICA PLUS boîte de 200 lancettes 3 10,76 9,25 9,04 8,61

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
6,5 %

- 8 %*
6 unités

- 9 %*
12 unités

- 11 %*
15 unités

Quantité
Prix remisé HT en €

76134 2701303 9
973 994 2

ONE TOUCH VERIO boîte de 100 bandelettes 3 33,80 31,60 31,10 30,76 30,08

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
12 %

- 14 %*
6 unités

- 15 %*
9 unités

- 20 %*
12 unités

Quantité
Prix remisé HT en €

76134 2702423 3
602 467 2

ONE TOUCH SELECT PLUS boîte de 100 bandelettes 3 33,80 29,74 29,07 28,73 27,04

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

LIFESCAN

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  20 de
Remise

%
Jusqu’à



NOUVELLE ÉTUDE CLINIQUE :
MÊME CAS SÉVÈRES

JE RECOMMANDE
LIPIKAR BAUME AP+M 
POUR LES PEAUX À TENDANCE 
À L’ECZÉMA ATOPIQUE.
ANTI-GRATTAGE, IL APAISE 
IMMÉDIATEMENT LA PEAU.

1. GERSDATA - GERSORIGIN Code 0 + 1 - SOG EARLY - Marché Dermo-cosmétique - 21 Segments confondus -  
Unités délivrées sous prescription en Pharmacie de ville - Tous Prescripteurs - En France - sur le CMA à Décembre 2021.

1-LIPIKAR-BAUME_AP+M_A4.indd   11-LIPIKAR-BAUME_AP+M_A4.indd   1 03/08/2022   10:0903/08/2022   10:09OFFRE ANNUELLE 2023
en partenariat avec
Mise à jour Janvier 2023



LA ROCHE POSAY

L’offre annuelle

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
10%

15%*
30 unités QuantitéUnités panachées ou non 

Prix remisé HT €
AUTOHÉLIOS - AUTOBRONZANT 

34334 2240662 9
780 370 7

GEL CRÈME 100 ml 2 12,85 11,57 10,92

ANTHÉLIOS SPF 30 - SOLAIRE HAUTE PROTECTION
33378 7558853 9

603 904 3
CRÈME HYDRATANTE AVEC PARFUM 50 ml 2 13,00 11,70 11,05

33378 7576111 6
625 700 3

LAIT HYDRATANT tube éco responsable 250 ml 2 19,10 17,19 16,24

33378 7569682 1
489 916 7

SPRAY 200 ml 2 18,55 16,70 15,77

ANTHÉLIOS SPF 50+ - SOLAIRE TRÈS HAUTE PROTECTION ENFANT
33378 7241990 4

613 967 3
DERMO PEDIATRICS BÉBÉS LAIT 50 ml 2 15,80 14,22 13,43

33378 7241275 2
984 106 6

DERMO PEDIATRICS LAIT 100 ml 2 14,40 12,96 12,24

33378 7555062 8
602 253 6

DERMO PEDIATRICS LAIT 250 ml 2 19,10 17,19 16,24

33378 7554670 6
602 253 9

DERMO PEDIATRICS LAIT WET SKIN 250 ml 2 20,80 18,72 17,68

33378 7569869 6
622 254 2

DERMO PEDIATRICS spray 200 ml 2 18,55 16,70 15,77

ANTHELIOS SPF 50+ - SOLAIRE TRÈS HAUTE PROTECTION
 33378 7242015 3

 613 969 6
BRUME CORPS VAPORISATEUR 200 ml 2 19,55 17,60 16,62

 33378 7554953 0
 602 176 7

BRUME VISAGE 75 ml 2 16,60 14,94 14,11

 33378 7579766 5
 629 300 0

CRÈME AVEC PARFUM 50 ml 2 14,65 13,19 12,45

 33378 7579771 9
-

CRÈME HYDRATANTE UV MUNE 50 ml 2 14,65 13,19 12,45

 33378 7579759 7
 629 723 4

FLUIDE SANS PARFUM 50 ml 2 14,65 13,19 12,45

 33378 7554643 0
 538 139 5

GEL CRÈME SANS PARFUM 50 ml 2 14,65 13,19 12,45

 33378 7576112 3
 625 700 5

LAIT HYDRATANT TUBE ECO RESPONSABLE 250 ml 2 19,10 17,19 16,24

 33378 7554965 3
 949 297 3

LAIT VELOUTÉ 100 ml 2 14,40 12,96 12,24

 33378 7569683 8
 600 449 4

SPRAY AVEC PARFUM 200 ml 2 18,55 16,70 15,77

 00000 3008937 2
 995 410 3

STICK LÈVRES 4,7 ml 2 7,45 6,71 6,33

 34334 2240861 6
 438 231 7

STICK ZONES SENSIBLES 9 g 2 10,95 9,86 9,31

de
Remise

%15
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visuels non contractuels
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Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif
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LA ROCHE POSAY

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
10%

15%*
30 unités QuantitéUnités panachées ou non 

Prix remisé HT €
POSTHÉLIOS : SOIN APRÈS SOLEIL 

34334 2240790 9
431 253 5

GEL tube 200 ml 2 13,70 12,33 11,65

33378 7241351 3
949 293 8

GEL flacon pompe 400 ml 2 17,75 15,98 15,09

33378 7554666 9
602 253 3

HYDRAGEL tube 200 ml 2 13,55 12,20 11,52

CICAPLAST : PEAU FRAGILISÉE - SOIN ET TRAITEMENT CICATRICES
 33378 7581677 9

- B5+ BAUME BAUME RÉPARATEUR APAISANT 15 ml NOUVEAU 2 4,80 4,32 4,08

33378 7581680 9
-

B5+ BAUME BAUME RÉPARATEUR APAISANT 40 ml NOUVEAU 2 7,50 6,75 6,38

33378 7581684 7
-

B5 BAUME BAUME RÉPARATEUR APAISANT 100 ml NOUVEAU 2 12,50 11,25 10,63

33378 7551730 0
600 658 5

B5 BAUME BAUME RÉPARATEUR APAISANT SPF 50 40 ml 2 10,95 9,86 9,31

33378 7558626 9
603 619 9

B5 GEL SOIN ACCÉLÉRATEUR DE RÉPARATION ÉPIDERMIQUE 40 ml 2 7,45 6,71 6,33

33378 7554851 9
601 870 3

B5 LAVANT GEL MOUSSANT ASSAINISSANT APAISANT flacon pompe 200 ml 2 9,85 8,87 8,37

33378 7573574 2
-

B5 SPRAY RÉPARATEUR APAISANT 100 ml 2 10,10 9,09 8,59

00000 3010665 9
607 584 9

LÈVRES BAUME BARRIÈRE RÉPARATEUR 7,5 ml 2 5,30 4,77 4,51

33378 7241414 5
612 045 5

MAINS CRÈME BARRIÈRE RÉPARATRICE 50 ml 2 6,40 5,76 5,44

visuels non contractuels
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LA ROCHE POSAY

L’offre annuelle

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
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COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
10%

15%*
30 unités QuantitéUnités panachées ou non 

Prix remisé HT €
EFFACLAR : NETTOYER LA PEAU GRASSE ET ÉLIMINER L’EXCÈS DE SÉBUM, ET DES SOINS ANTI-IMPERFECTIONS : ANTI-BOUTONS,
ANTI POINTS NOIRS, ANTI-MARQUE

33378 7560959 3
793 013 3

AI CORRECTEUR CIBLE DES ERUPTIONS CUTANÉES tube de 15 ml 2 9,15 8,24 7,78

33378 7554949 3
602 535 3

DUO [+] SOIN ANTI-IMPERFECTIONS SPF 30 tube de 40 ml 2 14,45 13,01 12,28

33378 7551845 1
600 740 1

DUO [+] SOIN ANTI-IMPERFECTIONS UNIFIANT TEINTE LIGHT
tube de 40 ml

2 12,45 11,21 10,58

33378 7551859 8
600 740 7

DUO [+] SOIN ANTI-IMPERFECTIONS UNIFIANT TEINTE MEDIUM
tube de 40 ml

2 12,45 11,21 10,58

33378 7575004 2
604 012 9

DUO(+) ANTI-RECIDIVE 40 ml 2 11,45 10,31 9,73

34334 2240835 7
951 484 1

EAU MICELLAIRE flacon de 200 ml 2 8,50 7,65 7,23

33378 7241251 6
972 821 7

EAU MICELLAIRE flacon de 400 ml 2 11,30 10,17 9,61

33378 7241108 3
488 885 0

GEL MOUSSANT PURIFIANT 200 ml 2 8,80 7,92 7,48

33378 7241199 1
960 167 5

GEL MOUSSANT PURIFIANT 400 ml 2 11,65 10,49 9,90

33378 7539896 1
815 030 2

H CRÈME LAVANTE APAISANTE flacon de 200 ml** 2 10,45 9,41 8,88

 33378 7577775 9
-

H CRÈME LAVANTE flacon pompe de 200 ml 2 11,40 10,26 9,69

33378 7241020 8
466 463 6

H HYDRATANT APAISANT MULTI COMPENSATEUR tube de 40 ml** 2 10,00 9,00 8,50

 33378 7577779 7
-

H SOIN 40 ml 2 10,95 9,86 9,31

33378 7561349 1
608 726 8

K+ tube de 40 ml 2 14,15 12,74 12,03

34334 2240815 9
958 525 5

LOTION ASTRINGENTE 200 ml 2 10,75 9,68 9,14

33378 7553331 7
601 743 9

MASQUE SEBO-RÉGULATEUR 100 ml 2 11,70 10,53 9,95

33378 7241302 5
946 051 3

MAT HYDRATANT SEBO-RÉGULATEUR ANTI BRILLANCE ANTI PORES DILATÉS 
tube de 40 ml

2 11,45 10,31 9,73

33378 7572282 7
624 034 5

SERUM 30 ml 2 24,85 22,37 21,12

HYDREANE : LES VERTUS DE L’HYDRATATION THERMALE DANS UN SOIN - PEAUX SENSIBLES
33378 7241365 0

515 181 5
BB CRÈME TEINTÉE ROSÉ 40 ml 2 12,20 10,98 10,37

33378 7241076 5
470 925 0

CRÈME HYDRATANTE LÉGÈRE 40 ml** 2 11,20 10,08 9,52

33378 7241077 2
470 924 4

CRÈME HYDRATANTE RICHE 40 ml 2 11,20 10,08 9,52

33378 7241334 6
947 021 0

CRÈME HYDRATANTE EXTRA RICHE 40 ml 2 11,20 10,08 9,52
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

LA ROCHE POSAY

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à 
la ligne 
10%

15%*
30 unités QuantitéUnités panachées ou non 

Prix remisé HT €
LIPIKAR : SÈCHERESSES EXTRÊMES, PEAU À TENDANCE ATOPIQUE

33378 7576379 0
625 988 5

BAUME AP+M tube éco responsable 200 ml 3 14,85 13,37 12,62

33378 7569654 8
622 133 8

BAUME AP+M flacon pompe 400 ml 3 20,45 18,41 17,38

33378 7241881 5
-

GEL LAVANT flacon pompe 750 ml 2 11,20 10,08 9,52

33378 7565677 1
611 534 1

HUILE DE DOUCHE LAVANTE AP+ tube 200 ml 2 10,30 9,27 8,76

33378 7565676 4
611 330 0

HUILE DE DOUCHE LAVANTE AP+  flacon pompe 400 ml 2 14,10 12,69 11,99

33378 7565675 7
611 534 0

HUILE DE DOUCHE LAVANTE AP+  flacon pompe 750 ml 2 18,40 16,56 15,64

33378 7555209 7
602 179 2

LAIT tube 200 ml 2 12,95 11,66 11,01

33378 7555212 7
602 180 1

LAIT flacon pompe 400 ml 2 17,70 15,93 15,05

34334 2240453 3
779 708 8

PAIN SURGRAS 150 g 2 4,80 4,32 4,08

34334 2249999 7
256 381 3

PAINS SURGRAS 150 g - lot de 2 2 9,60 8,64 8,16

34334 2240859 3
436 777 2

SURGRAS LIQUIDE tube 200 ml 2 7,90 7,11 6,72

34334 2240858 6
436 882 0

SURGRAS LIQUIDE flacon pompe 400 ml 2 12,35 11,12 10,50

34334 2249985 0
445 337 1

SURGRAS LIQUIDE flacon pompe 400 ml - lot de 2** 2 24,70 22,23 21,00

33378 7555125 0
621 214 6

SURGRAS LIQUIDE flacon pompe 750 ml 2 15,45 13,91 13,13

33378 7553730 8
601 527 5

SYNDET AP [+] tube 200 ml 2 9,05 8,15 7,69

33378 7553731 5
601 527 6

SYNDET AP [+] flacon pompe 400 ml 2 13,10 11,79 11,14

33378 7241268 4
975 962 0

XERAND 50 ml 2 5,35 4,82 4,55

TOLERIANE : PEAU INTOLÉRANTE - LES SOINS QUOTIDIENS POUR LES PEAUX SENSIBLES ET ALLERGIQUES
34334 2240004 7

427 070 7
DÉMAQUILLANT UNIDOSE 30 x 5 ml 2 12,35 11,12 10,50

33378 7575761 4
-

DERMALLERGO CRÈME flacon pompe de 40 ml 2 15,45 13,91 13,13

33378 7575766 9
-

DERMALLERGO FLUIDE flacon pompe de 40 ml 2 15,45 13,91 13,13

 33378 7580085 3
-

DERMALLERGO NUIT flacon pompe de 40 ml 2 18,05 16,25 15,34

34334 2528834 5
-

DERMALLERGO YEUX flacon pompe de 20 ml** 2 14,40 12,96 12,24

33378 7575751 5
-

DERMALLERGO YEUX flacon pompe de 20 ml 2 15,75 14,18 13,39

34334 2240659 9
706 104 5

DERMO-NETTOYANT flacon de 200 ml 2 8,60 7,74 7,31

33378 7241183 0
950 751 6

DERMO-NETTOYANT flacon pompe de 400 ml 2 11,55 10,40 9,82

33378 7557848 6
604 142 0

SENSITIVE CRÈME tube de 40 ml 2 12,85 11,57 10,92

33378 7558834 8
604 142 3

SENSITIVE CRÈME RICHE tube de 40 ml 2 12,85 11,57 10,92

33378 7547434 4
600 343 3

ULTRA NUIT SOIN RÉPARATEUR HAUTE TOLÉRANCE
flacon pompe de 40 ml**

2 14,90 13,41 12,67

visuels non contractuels



OFFRE ANNUELLE 2023
en partenariat avec
Mise à jour Janvier 2023

  Formule la + concentrée en protéines1

  Mélange de protéines + efficace 
pour accélérer la récupération musculaire2,3

Nouveau

LE PLEIN DE 
PROTÉINES POUR 
MUSCLER LA 
RENUTRITION !

DE PROTÉINES
PAR 200ML

Concentré 
en énergie

450 kcal

Sans
arôme
artificiel

Pour répondre aux besoins nutritionnels des patients adultes dénutris.  
Denrée alimentaire destinée à des fins médicales spéciales. À utiliser sous contrôle médical. En complément d’une alimentation enrichie. Document destiné aux professionnels de santé.
1. +10% versus le concurrent le plus concentré sur le marché des compléments nutritionnels oraux. | 2. S.Walrand et al., Clin. Nut., 2016. | 3. Deutz N., Clin Nut, 2011.

DÉNUTRITION
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L’offre annuelle

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 21 %

- 30 %*
12 packs

- 35 %*
20 packs

- 40 %*
48 packs

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
CLINUTREN THICKENUP CLEAR 250 G

76132 8718839 7
627 043 0

NEUTRE 2 11,37 8,98 7,96 7,39 6,82

CLINUTREN ULTRA - BOUTEILLE DE 200 ML X 4 UNITÉS

84452 9031855 8
632 975 7 CAFÉ 2 12,71 10,04 8,90 8,26 7,63

84452 9031871 8
632 975 6

FRAISE 2 12,71 10,04 8,90 8,26 7,63

84452 9031858 9
632 975 4

PRALINÉ 2 12,71 10,04 8,90 8,26 7,63

84452 9031874 9
632 975 5

VANILLE 2 12,71 10,04 8,90 8,26 7,63

CLINUTREN HPHC+ 2KCAL - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS

76130 3581432 5
602 277 1 CAFÉ 2 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3581430 1
602 277 2

CARAMEL 2 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3617260 8
604 341 3

CHOCOLAT 3 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3581434 9
602 277 3

FRAISE 2 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3617262 2
604 341 4

PÊCHE 2 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3581436 3
602 276 9

VANILLE 3 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

CLINUTREN HPHC+ 2KCAL FIBRE - BOUTEILLE DE 200 ML X 4 UNITÉS

76130 3813694 3
- CAFÉ 3 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3813568 7
-

CHOCOLAT 3 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3813710 0
-

FRUITS DES BOIS 3 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3813721 6
-

VANILLE 3 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

CLINUTREN DESSERT HPHC+ 2KCAL - CUP 200 G X 4 UNITÉS

76130 3703592 6
- CAFÉ 1 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3703588 9
-

CARAMEL 1 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3703590 2
616 787 4

CHOCOLAT 1 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3703616 9
-

FRAISE BISCUITÉE 1 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3703614 5
-

PÊCHE 1 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

76130 3703618 3
-

VANILLE 2 9,91 7,83 6,94 6,44 5,95

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11
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%
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

NESTLE HEALTH SCIENCE

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 21 %

- 30 %*
12 packs

- 35 %*
20 packs

- 40 %*
48 packs

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
CLINUTREN DESSERT GOURMAND - CUP 200 G X 4 UNITÉS

76130 3541345 0
602 508 6 CAFÉ 2 8,40 6,64 5,88 5,46 5,04

76130 3541349 8
602 513 0

CARAMEL 2 8,40 6,64 5,88 5,46 5,04

76130 3541347 4
601 523 6

CHOCOLAT 2 8,40 6,64 5,88 5,46 5,04

76130 3733485 2
621 939 9

FAÇON TARTE CITRON MERINGUÉE 1 8,40 6,64 5,88 5,46 5,04

76130 3733470 8
621 939 7

FAÇON TARTE TATIN 1 8,40 6,64 5,88 5,46 5,04

76130 3541213 2
601 524 0

FRAISE BISCUITÉE 2 8,40 6,64 5,88 5,46 5,04

76130 3541211 8
602 508 1

VANILLE 2 8,40 6,64 5,88 5,46 5,04

CLINUTREN FRUIT - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS

76130 3696540 8
971 862 1 ANANAS - ORANGE 3 8,45 6,68 5,92 5,49 5,07

76130 3696542 2
433 120 2

FRAMBOISE - CASSIS 2 8,45 6,68 5,92 5,49 5,07

76130 3696666 5
-

MULTIFRUITS 1 8,45 6,68 5,92 5,49 5,07

76130 3696619 1
433 123 1

ORANGE 2 8,45 6,68 5,92 5,49 5,07

76130 3696626 9
433 121 9

POIRE - CERISE 2 8,45 6,68 5,92 5,49 5,07

76130 3696694 8
464 365 7

POMME 2 8,45 6,68 5,92 5,49 5,07

76130 3696546 0
971 863 8

RAISIN - POMME 2 8,45 6,68 5,92 5,49 5,07

CLINUTREN FAÇON THÉ - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS

76130 3954510 2
624 992 3 CITRON 1 8,71 6,88 6,10 5,66 5,23

76130 3954538 6
624 992 1

FRAISE 1 8,71 6,88 6,10 5,66 5,23

76130 3954534 8
624 992 2

PÊCHE-MENTHE 1 8,71 6,88 6,10 5,66 5,23

CLINUTREN G PLUS - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS

76130 3507316 6
814 353 2 CAFÉ 2 7,72 6,10 5,40 5,02 4,63

76130 3507318 0
814 355 5

FRAISE 2 7,72 6,10 5,40 5,02 4,63

76130 3507040 0
814 350 3

VANILLE 2 7,72 6,10 5,40 5,02 4,63
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L’offre annuelle

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 21 %

- 30 %*
12 packs

- 35 %*
20 packs

- 40 %*
48 packs

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
RENUTRYL BOOSTER - BOUTEILLE 300 ML X 4 UNITÉS

76130 3263776 7
960 536 0 CAFÉ 3 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

76130 3263774 3
960 538 3

CARAMEL 3 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

76130 3632307 9
604 355 2

CHOCOLAT 3 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

76130 3263762 0
960 541 4

FRAISE 3 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

76130 3263778 1
960 543 7

VANILLE 3 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

RENUTRYL CONCENTRÉ - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS

76130 3616022 3
608 544 4 CAFÉ 1 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

76130 3616019 3
608 544 5

CARAMEL 1 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

76130 3616034 6
608 544 2

FRAISE 1 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

76130 3606032 5
608 544 3

VANILLE 1 12,10 9,56 8,47 7,87 7,26

RENUTRYL CONCENTRÉ FRUITY - BOUTEILLE 200 ML X 4 UNITÉS

76130 3753667 6
621 760 3 ANANAS 1 8,87 7,01 6,21 5,77 5,32

76130 3753659 1
621 760 2

FRUITS ROUGES 1 8,87 7,01 6,21 5,77 5,32

76130 3753650 8
621 760 4

ORANGE 1 8,87 7,01 6,21 5,77 5,32

76130 3753223 4
621 760 1

POMME 1 8,87 7,01 6,21 5,77 5,32

SOLUTION NATURELLE À L’ACTION NATURELLE EN CAS DE CONSTIPATION

76130 3638728 6
520 362 4 OPTIFIBRE CONSTIPATION boîte de 125 g 1 12,49 9,87 8,74 8,12 7,49

76130 3407585 7
520 363 0

OPTIFIBRE CONSTIPATION boîte de 250 g 1 21,54 17,02 15,08 14,00 12,92

 80003 0041474 5
 632 651 4

CONFORT CURE POUR LES SYMPTÔMES DE L'INTESTIN 
IRRITABLE boîte de 10 sticks de 5 g NOUVEAU

2 18,65 14,73 13,06 12,12 11,19

 78910 0077928 6
 632 651 2

DETOX CURE FRUITÉE ET SAVOUREUSE boîte de 200 g 
NOUVEAU

2 17,67 13,96 12,37 11,49 10,60

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11



EN PLUS DU LAIT, L’EAU EST LA SEULE BOISSON INDISPENSABLE. WWW.MANGERBOUGER.FR

Avis important : Le lait maternel est l’aliment idéal pour chaque nourrisson. Une bonne nutrition maternelle est essentielle pour préparer et maintenir l’allaitement. Les laits infantiles sont destinés à remplacer l’allaitement maternel si celui-ci 
n’est pas choisi, n’est pas adapté, est arrêté prématurément ou doit être complété. L’allaitement mixte peut gêner l’allaitement maternel et il est difficile de revenir sur le choix de ne pas allaiter. La mauvaise préparation d’un lait infantile peut 
entraîner des risques pour la santé des nourrissons et il est important de suivre les conseils pour une bonne reconstitution des laits infantiles. Les implications socio-économiques doivent être prises en compte dans le choix de la méthode 
d’allaitement. Visuels non contractuels. FR2NOV10009/21 - Document établi en 07/21.

Pierre et Jade,   
parents de 7 mois

Karine,  
maman de 15 mois

Arnaud,  
papa de 8 mois

Rita et Théo, 
parents de 8 mois

EXCLUSIVEMENT EN PHARMACIE

bio
NOUVEAU
gamme

www.laboratoires-novalac.fr

Quand on devient parents, on se pose mille questions. 
Parmi elles : quelle formule infantile choisir ?
C’est pourquoi nos experts accompagnent les parents  
pour les aider à choisir la formule infantile la mieux adaptée  
et répondant à toutes vos questions.

Novalac_bio_annonce_GP_2021_210X297_02b.indd   1Novalac_bio_annonce_GP_2021_210X297_02b.indd   1 13/07/2021   16:2413/07/2021   16:24
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 22 %

- 29 %*
4 unités

- 32 %*
6 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
 GAMME STANDARD - BOÎTE DE 800 G

35180 7321301 4
-

1ER ÂGE 0-6 mois 3 24,04 18,75 17,07 16,35

35180 7322301 3
976 855 3

2EME ÂGE 6-12 mois 3 21,30 16,61 15,12 14,48

34015 5153369 1
515 336 9

3EME ÂGE 1-3 ANS - LAIT DE CROISSANCE 1 17,70 13,81 12,57 12,04

35180 7341301 8
542 441 4

RELIA 1 0-6 mois 1 30,10 23,48 21,37 20,47

35180 7342301 7
542 443 7

RELIA 2 6-12 mois 1 29,79 23,24 21,15 20,26

 GAMME BIO - BOÎTE DE 800 G
35180 7201301 1

-
1ER ÂGE BIO 0-6 mois 1 31,19 24,33 22,14 21,21

35180 7202301 0
-

2EME ÂGE BIO 6-12 mois 1 28,94 22,57 20,55 19,68

35180 7203301 9
-

3EME ÂGE LAIT DE CROISSANCE BIO 10-36 mois 1 23,89 18,63 16,96 16,25

NOVALAC

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 20%

- 22 %*
4 unités

- 24 %*
6 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
GAMME SPECIALISÉE

35180 7287301 1
- AC  0-36 mois - boîte de 800 g 1 31,42 25,14 24,51 23,88

35180 7391301 3
603 832 5

AR +  0-36 mois - boîte de 800 g 1 28,78 23,02 22,45 21,87

35180 7392301 2
603 832 6

AR +  6-36 mois - boîte de 800 g 1 28,58 22,86 22,29 21,72

35180 7307301 4
-

EXPERT AR 0-36 mois - boîte de 800 g 1 26,62 21,30 20,76 20,23

35180 7297301 8
-

DIARINOVA 0-36 mois - boîte de 600 g 1 26,09 20,87 20,35 19,83

34015 7865097 5
786 509 7

HA 1er âge 0-6 mois - boîte de 800 g 1 37,77 30,22 29,46 28,71

34012 4444030 5
444 403 0

HYDRANOVA 0-36 mois - boîte de 10 sachets 1 5,90 4,72 4,60 4,48

35180 7387301 0
-

RIZ 0-36 mois - boîte de 800 g 1 36,16 28,93 28,20 27,48

35180 7187301 2
-

RIZ AR 0-36 mois - boîte de 800 g 1 39,43 31,54 30,76 29,97

35180 7331301 1
-

S1 0-6 mois - boîte de 800 g 1 29,13 23,30 22,72 22,14

35180 7332301 0
-

S2 6-12 mois - boîte de 800 g 1 28,24 22,59 22,03 21,46

35180 7317301 1
-

TRANSIT +  0-36 mois - boîte de 800 g 1 33,42 26,74 26,07 25,40

de
Remise

%
Jusqu’à

32

visuels non contractuels



Les produits de la gamme Fortimel® sont des denrées 
alimentaires destinées à des fins médicales spéciales 
pour les besoins nutritionnels en cas de dénutrition. 
À utiliser sous contrôle médical. 

La seule gamme de Compléments
Nutritionnels Oraux lactés conçue

pour s’adapter aux altérations du goût

BONS ET DES MAUVAIS JOURS
ne laissez pas votre patient dénutri seul face à son assiette

il y a des
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OFFRE ANNUELLE 2022
en partenariat avec
Mise à jour Juillet 2022
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

N
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IT

IO
N

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

NUTRICIA

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

de
Remise

%
Jusqu’à

44

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à la 
ligne 29 %

- 40 % *
24 packs

- 42 % *
36 packs

- 44 % *
60 packs

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €

FORTIMEL EXTRA 2 KCAL (BOUTEILLE 200 ML) X 4 UNITÉS

87169 0057642 3
 613 195 1

ABRICOT 3  9,73 6,91  5,84    5,64    5,45   

87169 0057651 5
 613 194 9

CHOCOLAT CARAMEL 3  9,73 6,91  5,84    5,64    5,45   

87169 0057657 7
 613 194 8

FRAISE 3  9,73 6,91  5,84    5,64    5,45   

87169 0057645 4
 613 194 7

FRUITS DE LA FORÊT 3  9,73 6,91  5,84    5,64    5,45   

87169 0057648 5
 613 194 6

MOKA 3  9,73 6,91  5,84    5,64    5,45   

87169 0057654 6
 613 195 2

VANILLE 3  9,73 6,91  5,84    5,64    5,45   

FORTIMEL DIACARE (BOUTEILLE 200 ML) X 4 UNITÉS

87169 0055670 8
539 119 8

CHOCOLAT 1  7,57 5,37  4,54    4,39    4,24   
87124 0036036 4

950 840 9
FRAISE 1  7,57 5,37  4,54    4,39    4,24   

87124 0036035 7
950 839 0

VANILLE 1  7,57 5,37  4,54    4,39    4,24   

FORTIMEL JUCY (BOUTEILLE 200 ML)  X 4 UNITÉS

87169 0057941 7
 482 220 7

CASSIS 2  8,36 5,94  5,02    4,85    4,68   

87169 0058167 0
 628 706 7

CITRON 2  8,36 5,94  5,02    4,85    4,68   

87169 0057878 6
 482 221 3

FRAISE 2  8,36 5,94  5,02    4,85    4,68   
87169 0057926 4

 644 941 6
FRUITS DE LA FORÊT 2  8,36 5,94  5,02    4,85    4,68   

37602 7566013 8
 -

MULTISAVEURS 2  8,36 5,94  5,02    4,85    4,68   

87169 0057888 5
 482 223 6

ORANGE 2  8,36 5,94  5,02    4,85    4,68   

87169 0057866 3
 482 224 2

POMME 2  8,36 5,94  5,02    4,85    4,68   

87169 0057899 1
 482 219 9

TROPICAL 2  8,36 5,94  5,02    4,85    4,68   

FORTIMEL MAX (BOUTEILLE 300 ML) X 4 UNITÉS

87169 0055354 7
 996 051 7

CAFÉ 2  9,62 6,83  5,77    5,58    5,39   

87169 0055351 6
 996 054 6

CHOCOLAT 2  9,62 6,83  5,77    5,58    5,39   

87169 0055357 8
 996 055 2

FRAISE 2  9,62 6,83  5,77    5,58    5,39   

87169 0055348 6
 996 052 3

VANILLE 2  9,62 6,83  5,77    5,58    5,39   

NOUVEL ARÔME NOUVEAU

ORANGEFRAISE FRUITS DE 
LA FORÊT

POMME TROPICALCITRON CASSIS

NUTRICIA Nutrition Clinique SAS 
17 rue des deux gares, 92500 Rueil-Malmaison Cedex
Tél. : + 33 (0)1 49 48 47 00 / Fax : +33 (0)1 49 48 47 99 / www.nutricia.fr

* En complément d’un apport suffisant en eau : 1 l à 1,5 l d’eau par jour sous forme de boissons diverses en plus des repas (source : guide INPES le-guide-nutrition-a-partir-de-    
   55-ans sur le site www.mangerbouger.fr).
Les produits Fortimel® sont des denrées alimentaires destinées à des fins médicales spéciales, aromatisées, pour les besoins nutritionnels en cas de dénutrition.                
À utiliser sous contrôle médical. 

NOUVEAU

UN PETIT NOUVEAU PLEIN DE FRAÎCHEUR
DANS LA GAMME FORTIMEL ®JUCY ! 

nouvel Arôme Citron

FORTIMEL® JUCY DÉSORMAIS DISPONIBLE 
EN 7 ARÔMES + 1 pack multi saveurs !

UNE ALTERNATIVE POUR LES PATIENTS QUI N’AIMENT PAS   
LA TEXTURE LACTÉE

 9 Variété pour favoriser l’observance  

IDÉAL POUR UNE HYDRATATION ÉNERGÉTIQUE* À TOUTE HEURE
 9 Peut être congelé pour en faire un sorbet
 9 Peut être intégré dans de nombreuses recettes

kcal
300

Protéines
8g

Pour 200 ml
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

N
U

TR
IT

IO
N

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

NUTRICIA

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à la 
ligne 29 %

- 40 % *
29 packs

- 42 % *
36 packs

- 44 % *
60 packs

Quantité
Unités panachées ou non

Prix remisé HT en €

FORTIMEL PROTEIN (BOUTEILLE 125 ML) X 4 UNITÉS

87169 0057750 5
617 184 1

BANANE 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

87169 0057742 0
617 184 2

FRAISE 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

87169 0057746 8
617 184 4

FRUITS ROUGES 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

87169 0057744 4
617 184 5

MOKA 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

87169 0057748 2
617 184 6

PÊCHE/MANGUE 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

87169 0057740 6
617 184 7

VANILLE 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

FORTIMEL PROTEIN (BOUTEILLE 200 ML) X 4 UNITÉS

87169 0056151 1
-

BANANE 3  12,10 8,59  7,26    7,02    6,78   
87169 0057310 1

 604 133 9
CARAMEL 3  12,10 8,59  7,26    7,02    6,78   

87169 0056147 4
 -

FRAISE 3  12,10 8,59  7,26    7,02    6,78   

87169 0057037 7
 817 756 0

FRUITS ROUGES 3  12,10 8,59  7,26    7,02    6,78   

87169 0056149 8
-

MOKA 3  12,10 8,59  7,26    7,02    6,78   

37602 7566001 5
 610 771 9

PACK MULTI-SAVEURS 3  12,10 8,59  7,26    7,02    6,78   

87169 0056980 7
 644 942 2

PÊCHE/MANGUE 3  12,10 8,59  7,26    7,02    6,78   

87169 0056145 0
 -

VANILLE 3  12,10 8,59  7,26    7,02    6,78   

FORTIMEL PROTEIN SENSATION (BOUTEILLE 125 ML) X 4 UNITÉS

87169 0057673 7
 621 496 8

FRAISE GIVREE 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

87169 0057669 0
 621 497 3

NEUTRE 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

87169 0057671 3
 621 496 9

TROPICAL/GINGEMBRE 1  9,20 6,53  5,52    5,34    5,15   

FORTIMEL PROTEIN SENSATION (BOUTEILLE 200 ML) X 4 UNITÉS

87169 0058330 8
630 442 8

CONCOMBRE - CITRON VERT 3 12,10 8,59 7,26 7,02 6,78

87169 0057635 5
611 607 0

FRAISE GIVREE 3 12,10 8,59 7,26 7,02 6,78

37602 7566015 2
630 701 2

MULTISAVEURS 2 12,10 8,59 7,26 7,02 6,78

87169 0057347 7
611 607 1

NEUTRE 3 12,10 8,59 7,26 7,02 6,78

87169 0058332 2
630 443 0

NOIX DE COCO 3 12,10 8,59 7,26 7,02 6,78

87169 0057565 5
611 607 2

TROPICAL GINGEMBRE 2 12,10 8,59 7,26 7,02 6,78

NOUVEL ARÔME NOUVEAU

ORANGEFRAISE FRUITS DE 
LA FORÊT

POMME TROPICALCITRON CASSIS

NUTRICIA Nutrition Clinique SAS 
17 rue des deux gares, 92500 Rueil-Malmaison Cedex
Tél. : + 33 (0)1 49 48 47 00 / Fax : +33 (0)1 49 48 47 99 / www.nutricia.fr

* En complément d’un apport suffisant en eau : 1 l à 1,5 l d’eau par jour sous forme de boissons diverses en plus des repas (source : guide INPES le-guide-nutrition-a-partir-de-    
   55-ans sur le site www.mangerbouger.fr).
Les produits Fortimel® sont des denrées alimentaires destinées à des fins médicales spéciales, aromatisées, pour les besoins nutritionnels en cas de dénutrition.                
À utiliser sous contrôle médical. 

NOUVEAU

UN PETIT NOUVEAU PLEIN DE FRAÎCHEUR
DANS LA GAMME FORTIMEL ®JUCY ! 

nouvel Arôme Citron

FORTIMEL® JUCY DÉSORMAIS DISPONIBLE 
EN 7 ARÔMES + 1 pack multi saveurs !

UNE ALTERNATIVE POUR LES PATIENTS QUI N’AIMENT PAS   
LA TEXTURE LACTÉE

 9 Variété pour favoriser l’observance  

IDÉAL POUR UNE HYDRATATION ÉNERGÉTIQUE* À TOUTE HEURE
 9 Peut être congelé pour en faire un sorbet
 9 Peut être intégré dans de nombreuses recettes

kcal
300

Protéines
8g

Pour 200 ml
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Pharmaciens par vocation, Astera par conviction

http://cdp.astera.coop

Maîtriser l’approvisionnement
de mon officine.

Développer mon activité de maintien 
à domicile.

M’investir dans les nouvelles missions.

Optimiser la gestion de mon officine.

Dynamiser mon espace de vente
et ma stratégie commerciale.

Animer, former et motiver mes équipes.

14, avenue Edouard Vaillant • 93500 Pantin • Tél : 01 48 10 10 30 • Fax : 01 48 91 69 11
renseignements@centraledespharmaciens.fr • commandes@centraledespharmaciens.fr

Pour les altérations du goût
en cas de cancer

En 200 ml et en 125 ml

LA SEULE GAMME
CONCENTRÉE AVEC :
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1. La gamme concentrée (HP-HE concentré ≥ 14 g de protéines / 100 ml) avec le plus grand nombre de références : 2 formats, 10 arômes dont 3 « sensation » spécifiquement conçues 
pour les altérations du goût en cas de cancer et 2 packs d’initiation multi-saveurs.  

2. Uniquement disponible en format 200 ml.

Les produits de la gamme Fortimel® sont des denrées alimentaires destinées à des fins médicales spéciales pour les besoins nutritionnels en cas de dénutrition.   
À utiliser sous contrôle médical.

DISPONIBLE
EN 200 ML
ET 125 ML

LA GAMME CONCENTRÉELA GAMME CONCENTRÉE
LA PLUS COMPLÈTELA PLUS COMPLÈTE11 DU MARCHÉ DU MARCHÉ

NeutreFraise
Givrée

Caramel2MokaVanille Pêche-
Mangue

Banane Fraise Fruits 
rouges

Tropical
Gingembre

2 FORMATS

10 ARÔMES 

2 PACKS
MULTI-SAVEURS2

3 RÉFÉRENCES 
SPÉCIFIQUES

29 g
PROTÉINES

18 g

PROTÉINES



De la nature
à bébé

En plus du lait, l’eau est la seule boisson indispensable. 
www.mangerbouger.fr

Physiolac répond à vos questions : www.physiolac.fr

Bio

Avis important : l’allaitement maternel est la meilleure alimentation de l’enfant. En accord avec votre pharmacien ou votre médecin Physiolac Bio 2 peut s’y substituer ou le compléter 
dès 6 mois si vous ne pouvez ou ne souhaitez pas allaiter. Physiolac Bio 2 ne convient qu’à l’alimentation particulière des nourrissons à partir de 6 mois, il n’est qu’un élément d’une 
alimentation diversifiée. *Du fer, du zinc et de la vitamine C pour contribuer au maintien du bon fonctionnement du système immunitaire. *De la vitamine D et du calcium pour le 
maintien d’un bon développement osseux.

S.A.S LABORATOIRES GILBERT au capital social de 5 048 000 euros - Avenue du Général de Gaulle, 14200 Hérouville Saint-Clair - RCS CAEN 306 062 944. CJ 01/22

Notre partenaire de la collecte de lait bio

pour l’avenir de la planète et le soutien des éleveurs

Système immunitaire  
& développement osseux*
SANS HUILE DE PALME

Annonce_Presse_Physiolac-Bio_01-22.indd   1Annonce_Presse_Physiolac-Bio_01-22.indd   1 19/01/2022   09:4719/01/2022   09:47
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

N
U

TR
IT

IO
N

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

LABORATOIRES GILBERT - PHYSIOLAC BIO

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 24 %

- 27 %*
3 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €
LES LAITS BIO

35186 4612416 7
601 019 1 1er âge - boîte de 800 g 1 29,34 22,30 21,42

35186 4612417 4
601 019 4

2eme âge - boîte de 800 g 1 26,24 19,95 19,16

35186 4612418 1
601 019 5

3 croissance - boîte de 800 g 1 24,01 18,25 17,53

LES LAITS SPÉCIFIQUES BIO

35186 4612363 4
603 539 9 AR 1er âge - boîte de 800 g 1 31,25 23,75 22,81

35186 4612364 1
603 549 4

AR 2eme âge - boîte de 800 g 1 29,56 22,47 21,58

DIARRHÉES - ÉPISODES DIARRHÉIQUES SANS LACTOSE

35186 4612456 3
621 065 0

0-12 MOIS - boîte de 400 g 1 14,81 11,25 10,81

BISCUITS BIO

35186 4612793 9
629 330 2

MON 1ER BISCUIT étui x24 1 5,30 4,03 3,87

LES CÉRÉALES BIO

35186 4612451 8
621 217 8 FRUITS 200 g 1 6,09 4,63 4,45

35186 4612408 2
611 488 6

LÉGUMES 200 g 1 6,09 4,63 4,45

35186 4612409 9
621 492 7

VANILLE 200 g 1 6,09 4,63 4,45

de
Remise

%
Jusqu’à

27

visuels non contractuels



EXCLUSIVEMENT DISPONIBLE EN PHARMACIE
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Document strictement réservé au personnel de l'officine. Ne pas diffuser

OFFRE ANNUELLE 2023
en partenariat avec
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N
U

TR
IT

IO
N MODILAC

L’offre annuelle

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 25 %

- 29 %*
4 unités

- 32%*
6 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €

GAMME BIEN-ÊTRE ET CÉRÉALES

FORMULE ÉPAISSIE

35727 3120166 9
- ACTIGEST 1 800 g** 1 23,10 17,33 16,40 15,71

35727 3130055 3
623 963 1

ACTIGEST 1er âge 800 g 1 26,35 19,76 18,71 17,92

35727 3130056 0
623 963 2

ACTIGEST 2ème âge 800 g 1 23,15 17,36 16,44 15,74

LAITS RELAIS - BÉBÉ BIEN PORTANT

 35727 3130159 8
632 990 3 DOUCÉA LF+ 1er âge 820 g NOUVEAU 1 27,08 20,31 19,23 18,41

 35727 3130160 4
632 990 4

DOUCÉA LF+ 2ème âge 820 g NOUVEAU 1 23,92 17,94 16,98 16,27

35727 3114203 0
-

DOUCÉA CROISSANCE 800 g 1 18,99 14,24 13,48 12,91

35727 3150213 1
627 001 4

PRÉCISION 1er âge 700 g 1 19,56 14,67 13,89 13,30

35727 3150214 8
627 001 5

PRÉCISION 2ème âge 700 g 1 16,90 12,68 12,00 11,49

LAIT BIO

35727 3130072 0
623 963 4 BIO 1er âge 0 - 6 mois 800 g 1 30,13 22,60 21,39 20,49

35727 3130073 7
623 963 5

BIO 2ème âge 6 - 12 mois 800 g 1 26,55 19,91 18,85 18,05

35727 3130074 4
623 963 6

BIO CROISSANCE 3eme âge 800 g 1 23,47 17,60 16,66 15,96

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 25 %

- 29 %*
4 unités

- 32%*
7 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €

GAMME BIEN-ÊTRE ET CÉRÉALES

CÉRÉALES BIO - 250 G

35727 3120237 6
624 304 4 CACAO 1 7,01 5,26 4,98 4,77

35727 3120238 3
624 304 7

MULTI CÉRÉALES 1 7,01 5,26 4,98 4,77

35727 3120239 0
624 305 4

NATURE 1 7,01 5,26 4,98 4,77

35727 3120235 2
624 304 8

NUIT CALME 1 7,01 5,26 4,98 4,77

35727 3120236 9
624 305 1

RIZ CAROTTE 1 7,01 5,26 4,98 4,77

35727 3120240 6
624 304 2

VANILLE 1 7,01 5,26 4,98 4,77

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

N
U

TR
IT

IO
N

CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
14, avenue Edouard Vaillant 93500 Pantin • Tél. 01 48 10 10 30 • Fax. 01 48 91 69 11

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire
HT en €

Remise à la 
ligne 18 %

- 23 %*
4 unités

- 25%*
6 unités

Quantité
Unités panachées ou non 

Prix remisé HT €

GAMME THÉRAPEUTIQUE 

RÉGURGITATION

 35727 3120215 4
 621 755 3 EXPERT PREMA 400 g 1 23,09 17,32 17,78 17,32

35727 3120211 6
621 755 5

EXPERT AR 1er âge 800 g 1 30,12 22,59 23,19 22,59

35727 3120212 3
621 755 7

EXPERT AR 2eme âge 800 g 1 28,51 21,38 21,95 21,38

35727 3120230 7
623 963 3

EXPERT AR BIO 0-36 mois 800 g 1 33,49 27,46 25,79 25,12

ALLERGIES AUX PROTÉINES DE LAIT DE VACHE      
35727 3120266 6

626 555 1 EXPERT RIZ 1er âge 800 g 1 39,83 32,66 29,87 28,68

35727 3120265 9
626 555 2

EXPERT RIZ 2eme âge 800 g 1 38,91 31,91 29,18 28,02

35727 3120264 2
626 555 3

EXPERT RIZ CROISSANCE 800 g 1 37,98 31,14 28,49 27,35

35727 3120263 5
626 555 4

EXPERT RIZ AR 1er âge 800 g 1 42,28 34,67 31,71 30,44

35727 3120262 8
626 555 5

EXPERT RIZ AR 2eme âge 800 g 1 41,36 33,92 31,02 29,78

MON PREMIER DESSERT SANS LAIT - ALLERGIES AUX PROTÉINES DE LAIT DE VACHE

 35727 3120318 2
 632 976 9 NATURE 6 mois 1 12,93 10,60 9,70 9,31

 35727 3120320 5
 632 976 7

NATURE 12 mois 1 12,93 10,60 9,70 9,31

 35727 3120317 5
 632 976 8

VANILLE 6 mois 1 12,93 10,60 9,70 9,31

 35727 3120319 9
 632 977 1

VANILLE 12 mois 1 12,93 10,60 9,70 9,31

MODILAC

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

Découvrez la gamme Modilac
Expert Riz pour les bébés APLV
Nous avons développé depuis 10 ans un 
savoir-faire unique sur l’allergie aux protéines 
de lait de vache. Cela nous permet de vous 
accompagner et de proposer des solutions pour 
répondre aux besoins nutritionnels de bébé en 
cas d’APLV et/ou d’intolérance au lactose.
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Les protections pour fuites urinaires TENA® sont des dispositifs médicaux de classe CE I, non stérile. Dispositifs non pris en charge par l’assurance 
maladie. Fabricant légal : Essity Hhygiene and Health - Août 2021 

La gamme 
TENA Pants  
s’agrandit !
Deux nouvelles tailles 
disponibles

Maxi S
Plus XXL

TENA Pants ProSkin, le confort d’un sous-vêtement habituel  
avec une sécurité anti-fuites optimale.

TENA Pants répond à tous les besoins :
•  Une taille supplémentaire avec une absorption maximale grâce au TENA Pants Maxi S
•  Une solution pour les personnes incontinentes en surpoids avec le TENA Pants Bariatric Plus XXL

Choisissez parmi notre large choix de tailles et d’absorptions la protection  
qui sera la plus adaptée.
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N° client obligatoire : 

Nom : 

Date : 

Offre valable jusqu’au 31/12/2023
* La remise s’applique sur le prix tarif laboratoire HT en € 

en vigueur au moment de la facture

**Dans la limite des stocks disponibles
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CENTRALE DES PHARMACIENS
Astera, groupe coopératif

Société par Actions Simplifiée au capital de 1 000 000 euros • RCS Rouen 508 409 737 • Code APE 4646 Z • TVA intra fr 59 508 409 737 
Siège social : 39-41, rue des Augustins • 76000 Rouen • Tél. 02 35 52 70 00 • Fax. 02 35 98 10 66  
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TENA

L’offre annuelle

COMMANDE PAR

Pharma 
ML

CLASSIQUE  

de
Remise

%
Jusqu’à

28

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
19 %

- 24 % *
4 sachets

- 28 % *
6 sachets

Quantité
Sachets panachés ou non

Prix remisé HT en €
GANT DE TOILETTE À USAGE UNIQUE - HYGIÈNE DE LA PEAU 

73225 4079674 2
600 257 4

WASH GLOVE boîte de 50 1 5,13 4,15 3,90 3,69

73225 4014374 4
616 615 0

WASH GLOVE boîte de 200 1 15,76 12,76 11,97 11,34

PROTECTION DE LITERIE 
73225 4072885 9

813 442 1
BED PLUS ALESE 40 X 60 CM sachet de 40 1 9,83 7,96 7,47 7,08

73225 4072916 0
813 443 8

BED PLUS ALESE 60 X 60 CM sachet de 40 1 13,81 11,19 10,50 9,95

73225 4072887 3
813 444 4

BED PLUS ALESE 60 X 90 CM sachet de 35 1 16,74 13,56 12,72 12,05

73225 4074234 3
813 445 0

BED SUPER ALESE 60 X 90 CM sachet de 35 1 19,99 16,19 15,19 14,39

73107 9119883 5
625 410 1

MAXI TRAVERSABLE x30 sachets 1 11,84 9,59 9,00 8,53

73225 4080134 7
604 267 0

PROTÈGE-DRAP ABSBOND 80 X 140 CM sachet de 30 1 27,90 22,60 21,21 20,09

PROSKIN COMFORT - PROTECTIONS ANATOMIQUES 
73225 4069603 5

-
PLUS sachet de 46** 1 18,81 15,23 14,29 13,54

73225 4069619 6
-

EXTRA sachet de 40 1 19,20 15,55 14,59 13,83

73225 4069621 9
-

MAXI sachet de 28** 1 20,38 16,51 15,49 14,67

73225 4175190 0
634 146 2

MAXI sachet de 34 NOUVEAU 1 25,32 20,51 19,24 18,23

PROSKIN FLEX - CHANGES COMPLETS AVEC CEINTURE 
 73225 4141044 9

 447 020 5
MAXI SMALL sachet de 22 1 22,55 18,26 17,14 16,23

73225 4140743 2
481 393 5

MAXI MEDIUM sachet de 22 1 25,05 20,29 19,04 18,04

73225 4140641 1
481 392 9

MAXI LARGE sachet de 22 1 29,31 23,74 22,28 21,10

 73225 4140520 9
 480 373 0

MAXI EXTRA LARGE sachet de 21 1 32,18 26,06 24,45 23,17

 73225 4140795 1
 447 018 0

PLUS SMALL sachet de 30 1 23,20 18,79 17,63 16,70

73225 4140710 4
434 112 3

PLUS MEDIUM sachet de 30 1 25,78 20,89 19,60 18,56

73225 4140575 9
434 114 6

PLUS LARGE sachet de 30 1 30,17 24,43 22,93 21,72

 73225 4140464 6
 479 963 2

PLUS EXTRA LARGE sachet de 30 1 34,68 28,09 26,36 24,97

 73225 4140864 4
 952 757 1

SUPER SMALL sachet de 30 1 27,95 22,64 21,24 20,13

73225 4141093 7
952 758 8

SUPER MEDIUM sachet de 30 1 31,06 25,16 23,61 22,36

73225 4140607 7
952 759 4

SUPER LARGE sachet de 30 1 36,43 29,51 27,69 26,23

73225 4140496 7
952 760 2

SUPER EXTRA LARGE sachet de 30 1 41,90 33,94 31,85 30,17
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Multiple 
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laboratoire 
HT en €

Remise à 
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- 24 % *
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- 28 % *
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Sachets panachés ou non

Prix remisé HT en €
DISCREET - PROTECTIONS ANATOMIQUES POUR FUITES URINAIRES LÉGÈRES À MODÉRÉES

73225 4066269 6
610 316 4

ULTRA MINI sachet de 28 1 3,96 3,21 3,01 2,85

73225 4085194 6
621 999 4

NORMAL sachet de 24 1 8,31 6,73 6,32 5,98

73225 4106707 0
621 999 6

EXTRA sachet de 20 1 8,23 6,67 6,25 5,93

73225 4106788 9
621 999 5

EXTRA PLUS sachet de 16 1 7,90 6,40 6,00 5,69

73225 4045530 4
970 180 4

MAXI NIGHT sachet de 12 1 7,92 6,42 6,02 5,71

SLIPS FILETS/SLIPS DE MAINTIEN
73225 4041951 1

963 953 1
FIX PREMIUM LARGE sachet de 5** 1 6,95 5,63 5,28 5,00

PROTÈGE-SLIPS POUR INCONTINENCE LÉGÈRE - POUR LES PEAUX SENSIBLES
73225 4049022 0

715 105 0
LIGHTS PROTÈGE-SLIP DISCRET sachet de 28** 1 2,54 2,06 1,93 1,83

SERVIETTES POUR FUITES URINAIRES LÉGÈRES À MODÉRÉES
73225 4085242 4

602 476 5
LADY DISCREET MINI sachet de 20 1 4,91 3,98 3,73 3,54

73225 4031997 2
952 832 3

LADY DISCREET sachet de 12 1 7,55 6,11 5,73 5,43

73107 9124764 9
789 322 5

LADY ULTRA MINI boîte de 28** 1 3,36 2,72 2,55 2,42

73225 4112484 1
426 910 1

LADY NORMAL sachet de 24 1 8,31 6,73 6,32 5,98

73225 4117641 3
426 912 4

LADY SUPER sachet de 30 1 14,21 11,51 10,80 10,23

73225 4090721 6
603 578 3

LADY PANTS PLUS M sachet de 9** 1 10,99 8,90 8,35 7,91

73225 4090723 0
603 578 5

LADY PANTS PLUS L sachet de 8** 1 10,75 8,71 8,17 7,74

SOUS-VÊTEMENTS ABSORBANTS POUR LES FUITES MODÉRÉES
73225 4053285 2

600 972 3
LADY SILHOUETTE NORMAL MEDIUM sachet de 12 1 11,48 9,30 8,73 8,27

73225 4053287 6
604 374 3

LADY SILHOUETTE NORMAL LARGE sachet de 10 1 11,48 9,30 8,72 8,27

73225 4067915 1
600 990 8

LADY SILHOUETTE NUIT MEDIUM sachet de 8** 1 10,57 8,56 8,03 7,61

73225 4067923 6
600 990 9

LADY SILHOUETTE NUIT LARGE sachet de 7** 1 10,24 8,29 7,78 7,37

73225 4109506 6
616 683 5

LADY SILHOUETTE PLUS NOIR LARGE sachet de 8** 1 12,16 9,85 9,24 8,76
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SOUS-VÊTEMENTS ABSORBANTS - HOMMES

73225 4088762 4
603 578 1

MEN ACTIVE FIT TAILLE M sachet de 9 1 12,43 10,07 9,45 8,95

73225 4088764 8
603 578 2

MEN ACTIVE FIT TAILLE L sachet de 9 1 12,16 9,85 9,24 8,76

PROTECTIONS ABSORBANTES - HOMMES
73225 4042639 7

964 143 3
MEN NIVEAU 1 sachet de 24 1 9,26 7,50 7,04 6,67

73225 4042648 9
964 145 6

MEN NIVEAU 2 sachet de 20 1 9,09 7,36 6,91 6,55

73225 4046704 8
983 190 3

MEN NIVEAU 3 sachet de 16 1 9,10 7,37 6,91 6,55

SOUS-VÊTEMENTS AVEC SYSTÈME DE CONTRÔLE D’ABSORPTION MAXI - HOMMES
73225 4088627 6

603 409 0
MEN PREMIUM FIT NIVEAU 4 TAILLE M sachet de 12 1 17,85 14,46 13,57 12,85

73225 4088623 8
603 409 1

MEN PREMIUM FIT NIVEAU 4 TAILLE L sachet de 10 1 16,53 13,39 12,56 11,90

SOUS-VÊTEMENTS ABSORBANTS AVEC UN AJUSTEMENT CONFORTABLE - HOMMES ET FEMMES
 73225 4135777 5

603 408 9
PANTS PLUS XXS sachet de 14** 1 23,92 19,37 18,18 17,22

 73225 4135775 1
603 408 8

PANTS PLUS XS sachet de 14** 1 19,93 16,14 15,15 14,35

73225 4135892 5
602 183 7

PANTS MAXI EXTRA LARGE sachet de 10 1 25,75 20,86 19,57 18,54

73225 4090110 8
629 460 6

PANTS PLUS BARIATRIC XXL sachet de 12 1 31,56 25,57 23,99 22,73

SOUS-VÊTEMENTS ABSORBANTS SÉCURITÉ ANTI-FUITES ET UN CONTRÔLE DES ODEURS DE JOUR COMME DE NUIT - HOMMES ET FEMMES
73225 4138521 1

629 460 5
PANTS PROSKIN MAXI SMALL sachet de 10 1 17,21 13,94 13,08 12,39

73225 4113975 3
-

PANTS PROSKIN MAXI MEDIUM sachet de 10 1 19,96 16,17 15,17 14,37

73225 4113953 1
-

PANTS PROSKIN MAXI LARGE sachet de 10 1 21,95 17,78 16,68 15,80

SOUS-VÊTEMENTS ABSORBANTS À FORTE ABSORPTION, SÉCURITÉ ANTI-FUITES ET UN CONTRÔLE DES ODEURS - HOMMES ET FEMMES
73225 4145540 2

-
PANTS PROSKIN PLUS SMALL sachet de 14 2 18,10 14,66 13,76 13,03

73225 4106337 9
-

PANTS PROSKIN PLUS MEDIUM sachet de 14 1 19,93 16,14 15,15 14,35

73225 4106385 0
427 436 1

PANTS PROSKIN PLUS LARGE sachet de 14 1 21,94 17,77 16,67 15,80

73225 4145599 0
-

PANTS PROSKIN PLUS EXTRA LARGE sachet de 12 2 21,95 17,78 16,68 15,80

SOUS-VÊTEMENTS ABSORBANTS SÉCURITÉ ANTI-FUITES ET UN CONTRÔLE DES ODEURS DE JOUR COMME DE NUIT - HOMMES ET FEMMES
73225 4114010 0

-
PANTS PROSKIN SUPER SMALL sachet de 12 1 18,17 14,72 13,81 13,08

73225 4114000 1
-

PANTS PROSKIN SUPER MEDIUM sachet de 12 1 19,97 16,17 15,17 14,37

73225 4113988 3
-

PANTS PROSKIN SUPER LARGE sachet de 12 1 21,95 17,78 16,68 15,80

73225 4063076 3
 73225 4114019 3

PANTS PROSKIN SUPER EXTRA LARGE sachet de 12 1 25,67 20,80 19,51 18,49

visuels non contractuels
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TENA

L’offre annuelle

À travers le monde, nous conseillons et accompagnons au quotidien, 
des millions de personnes sujettes à des fuites urinaires, quel que 
soit leur âge ou le moment de leur vie.

Multiple 
d’achat

Prix tarif 
laboratoire 
HT en €

Remise à 
la ligne 
19 %

- 24 % *
4 sachets

- 28 % *
6 sachets

Quantité
Sachets panachés ou non

Prix remisé HT en €
CHANGE COMPLET OUVERT OFFRANT UN AJUSTEMENT PARFAIT, UN CONFORT ET UNE PROTECTION CONTRE LES FUITES - IDÉAL POUR 
LES PERSONNES SEMI-MOBILES OU IMMOBILES - HOMME ET FEMMES

73225 4064718 1
-

SLIP MAXI SMALL sachet de 24 1 21,92 17,76 16,66 15,79

86991 1450246 7
602 183 2

SLIP MAXI EXTRA LARGE sachet de 24 1 33,37 27,03 25,36 24,03

73225 4055554 7
608 675 6

SLIP BARIATRIC SUPER XXL sachet de 32 1 45,35 36,73 34,47 32,65

73225 4092577 7
608 675 7

SLIP BARIATRIC SUPER XXXL sachet de 8 1 14,32 11,60 10,89 10,31

CHANGE COMPLET OUVERT ABSORBANT POUR FUITES URINAIRES MODÉRÉES À FORTES - HOMMES ET FEMMES
73225 4064616 0

-
SLIP PLUS EXTRA SMALL sachet de 30 1 17,06 13,82 12,97 12,28

73225 4064618 4
-

SLIP PLUS SMALL sachet de 30** 1 20,47 16,58 15,56 14,74

73225 4064691 7
963 899 7

SLIP PLUS LARGE sachet de 30** 1 26,62 21,56 20,23 19,16

SOUS-VÊTEMENTS CONÇUE POUR AIDER LES PERSONNES SUJETTES À L’INCONTINENCE À RESTER AUSSI INDÉPENDANTES ET MOBILES
QUE POSSIBLE, AMÉLIORER AINSI LEUR VIE QUOTIDIENNE - HOMMES ET FEMMES

73225 4064672 6
963 898 0

SLIP PROSKIN MEDIUM sachet de 30 1 22,74 18,42 17,28 16,37

CHANGE COMPLET OUVERT AVEC ATTACHES AJUSTABLES OFFRANT UN AJUSTEMENT PARFAIT, UN CONFORT ET UNE PROTECTION
CONTRE LES FUITES - HOMMES ET FEMMES

73225 4064720 4
-

SLIP PROSKIN MAXI MEDIUM sachet de 24 1 24,44 19,80 18,58 17,60

73225 4064726 6
-

SLIP PROSKIN MAXI LARGE sachet de 24 1 28,60 23,17 21,74 20,59

CHANGE COMPLET OUVERT AVEC ATTACHES AJUSTABLES OFFRANT UN AJUSTEMENT PARFAIT, UN CONFORT ET UNE PROTECTION
CONTRE LES FUITES - HOMMES ET FEMMES

73225 4064731 0
630 194 7

SLIP PROSKIN ULTIMA MEDIUM sachet de 21 1 25,67 20,79 19,51 18,48

73225 4064733 4
630 194 8

SLIP PROSKIN ULTIMA LARGE sachet de 20 1 30,03 24,32 22,82 21,62

86991 1450247 4
630 195 0

SLIP PROSKIN ULTIMA EXTRA LARGE sachet de 18 1 29,70 24,06 22,57 21,38

CHANGE COMPLET OUVERT AVEC ATTACHES REPOSITIONNABLES OFFRANT UN AJUSTEMENT PARFAIT, UN CONFORT ET UNE PROTECTION CONTRE 
LES FUITES - HOMMES ET FEMMES

73225 4064697 9
-

SLIP SUPER SMALL sachet de 30** 1 25,01 20,25 19,00 18,00

73225 4064689 4
963 902 8

SLIP SUPER LARGE sachet de 28** 1 30,33 24,57 23,05 21,84

86991 1450245 0
608 564 9

SLIP SUPER EXTRA LARGE sachet de 28** 1 37,34 30,25 28,38 26,89
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