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REGLEMENT MUTUALISTE
NATURE ET OBJET DU REGLEMENT

Conf or m®@ment aux dLEpoduiCode denla Mutualité, lledpaesent iregleément
mutualiste définit le contenu des engagements contractuels existant entre chagque membre participant ou
honoraire et la Mutuelle en ce qui concerne les prestations et les cotisations.

€ | 6 ®g ar des gagtisipamseetriéurs ayatbits, le contrat est constitué par le BULLETIN
D6ADHESI ON, | a CARTE D6OADHERENT, | es STATUTS,
MUTUALI STE et sbdéapplique sans pr® udice des disp

Les dispositions du reglee n t mutual i ste peuvent GCéhérake demadi fi ®
Mutuelle, les modifications sont opposables aux membres participants et ayants droits deés leur
notification aux membres participants.

Les déclarations des membres participants seneriade au contrat qui est incontestable dés son
entrée en vigueur.

SUBSTITUTION

Les membres participants sont informés que la Mutuelle est substituée dans ses droits et obligations par

l 6Uni on Mutualiste G®n®r al e d e ouRiseRauxodis@ositions du UMGP
livre Il du Code de la Mutualité et inscrite au répertoire SIRENE sous le numéro 316 730 662, dont le
siégeest situéau 28 rue Fortuny 75017 PARIS.

TITRE | : OBLIGATIONS DE LA MUTUELLE ET DE SES ADHERENTS

Chapitre | - Adhéson

Articlel-Modal it és d’ adhési on

Acquiérent la qualité de membres participants de la Mutuelle, les personnes physiques qui remplissent

|l es conditions d®finies ~° | 6article 8 des statuil
bulleth déadh®si on. Les mapmbdémommésaahérteritsc i pants sont ci
La signature du bulletin doéadh®sion par | 6adh®r
articles L.2234 et L.22118 du Code de la mutualité, de la communication ppébla =~ | 6 ad h ®r e 1

statut s, du r gl ement mutualiste et du bull etin
| 6adh®r ent |, acceptation desdits documents et des



Article2-Pr i se d’ ef f eranteet dur ée des ga

1/ Garanties annuelles Pour |l es adh®rents ayant sous:icri-t
Hospitaliere SMERAG, Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG ou Totale SMERAG,
| 6ouverture des “dciolwradtes | P eumsi@leediantgteuraad’ bctobre, a

|l a date de rentr ®e dans | 6®t ablissement dobéinscri
auplustardle 31 décemidee | 6 ann®e N

Léadh®si on vient N ®c h®ance loeduit EMsuites tagiemenimb r e S
conf or mPment aux dispositions de | d6article 10 d

Hospitaliere SMERAGqui 6 est pas en tacite reconduction).

Par exception aux dispositionsd@ssuspour lesscolarités en renteédécaléet sur pr ®sent at
justificatif ®manant de | 0®tablissement dbéensei
jour de |l a rentr ®e, pour une dur ®e dbébune ann®e
intervenir dans le meide la rentrée.

2 / Garanties au prorata: pour les adhérents souhaitant souscrire au prorata « $ma@smois» ou
«3 mois e 7 | 6une :Memsae §MERAG FandamentaleuSMERAGtoe Fotale
SMERAG, il est précisé que :

0 les garantie au prorata ® moise ne sont di sponibles © ®l a sou
janvier,

0 les garanties au proratab«noisée ne sont di sponibles ~ ¢l a sou
avril,

0 les garanties au prorata3«mois» ne sont disponibles alasoeg r i pti on qgqu#d” ¢ om
juillet.

Pour <ces garanti es, | 6ouverture des droits pren

bull etin débadh®sion par | dadh®r ent .

Toutefois, pour les adhérents pouvant produire un certificat de radiatianndat de moi ns do6 u!
déune mutuell e | eur ayant servi des prestations
celles fournies par | a SMERAG, | 6adh®sion prend
rétroagir aedela des datgsrécitées ducLjanvier pour le prorata 9 mois, d€f avril pour le prorata 6

mois et du ¥ juillet pour le prorata 3 mois).

Dans t ous | es cas, | 6adh®si on vient " ®c h®ance
tacitement, conformémentauxsdp osi ti ons de | 6article 10 du pr ®se

3/ Autre garantie: en ce qui concerne | O6Assurance £tudiant
Pour toutes lesadhésiongéalisées entre le®ljuillet d e | daetfe®@e@ jurile | 6ann®e N+

| 6ouverturreendesfdredi tlse pd endemain du jour de | 6e
jusqubau 8@ $édpne®er &N+ 1



Article3-Changement de garantie en cours d’année uni

Sauf pour | 8Assur aetc el &H uSMERAGH echaBgddachRiA darantie en
cours déann®e universitaire ou scolaire au prof
dans |l a |imite dbébune fois paprées. ann®e, selon | es n

Le changement de garantie doit éterda nd® par | 6adh®r ent par | env
recommand®e avec accus® dSMERAG e etvicecAdhésions ASéadr e s
61136 - 97249 FORT DE FRANCE Cedex La Mutuelle se réserve le droit de réclamer tout
document complénmet ai re (carte mutuell e, attestation sur
jugera utile pour | 6® ude du dossier).

Les deux garanties ne sont pas cumulables.

1) Pour pouvoir changer au profit déunagélgar ant i
Mutuell e dans | e paiement déune prestation et/
nouvelle garantie souhait ®e. Si |l 6adh®rent a d®
rembourse, par virement bancaire, la différenteeele montant de la cotisation réglée et celui de la
cotisation relative a la garantie inférieure choisie. En cas de paiement fractionné de la cotisation, la
Mutuelle réduit en conséquence le montant des prélevements restant a percevoir.

2) Le changemén au prof it dobune garantie sup®rieure ¢

| 6adh®rent , de |l a diff® r ence entre |l a cotisatior
sup®rieure (®tant pr®ci s® gue Ickawdmergtearteindn nde
gud” compter de | a date de prise dobéeffet de | a ¢
cotisation, il est tenu compte de | 6augmentatio
restantes.

Dans tos |l es ~cas, la prise doeffet de Il a nouvelle
l endemai n, ) 0h, de | a date de r®ception par I

sollicitant le changement de garantie.

Article 4 - InformationdelaMut uel | e sur |l es modi fications inte

Loadh®rent doit informer |l a Mutuelle de toute m
transmettant les piéces justificatives nécessaires. Ces modifications peuvent notamment porter s

-l dinscription ou |l a radiation dbébayants droit,
-l e changement dbadresse de | 6adh®rent,
- lechangementde statut(ex de sal ari ® ° ®tudiant non salari ®

- le changement de coordonnées bancaires pour les prélévementsurole persement des
prestations,
- le changement de régime matrimonial.

Chapitre Il - Membres participants et ayants droits

Article 5 - Catégories de personnes garantiesc ondi t i ons d’' affiliation des
Les personnes susceptibles de bénéfidiers gar anties de | a Mutuell e s
participants (adh®rents) de |l a Mutuelle et, doda
|l es ayants droit dont | es adh®rent giagres! | i ci tent
Pour les garanties Assurance Etudiante SMERAGH&ipitaliere SMERAG, seudl 6 ad h ®r en't e
garanti, sans facult® déy affilier des ayants dr



Pour | es garanties Minimale SMERAG, Fondament al e

moyennantt e pai ement débune <cotisation adafdréestetsumnel | e
pr®sentation de justificatifs (livret de famille
de nonimposition faisant état des enfants a charge, wtt document que la SMERAG jugera utile

pour | 6®t ude du dossier), demander | 6affi:liation
- Le conjoint, | e concubin ou |le partenaire |i® |
pas lurm® me ®t udi ant , moyennant l e pai ement ddune ¢
cotisation de | 6adh®r ent (l'es conjoints ®tudian

doivent adhérer a la Mutuelle en qualité de membres puatits),

- Les enfants mineursexceptdes lycéens de Seconde, Premiére et Terminglé sont a charge de

| 6adh®rent , moyennant |l e pai ement débune <cotisat
| 6adh®rent. Toutefodas,ndidanam®ee ,unli ¥enfsdrtai e et der
bénéficie de la garantdu parent auquel il est rattaché.

Dans tous les cas, les ayants droit affiliés bénéficient obligatoirement de la méme garantie que celle de
| 6adh®r ent a chgsuetbénéficiens dorsc deas taux deréntb@ursement de ladite garantie.

Chapitre Ill - Renonciation—radiation —suspension et résiliation
Article6 —-Renonci ation a | > adhési on
Léadh®rent peut renoncer 7 son ndatds,®B énoogant afpe nd an

Mutuelle une lettre recommandée avec accusé de réception (voir le modele de lettre en Annexe 1
téléchargeable sur notre site internet www.smeragdu présent reglememutualiste dd 6 adr es s e
suivante SMERAG - Service Adhésons - CS 61136- 97249 FORT DE France Cedex Ce délai

de 30 jours court " compter de |l a date ° |l aquel!/
En cas dbéexercice par | 6adh®rent de sémdtdesul t ® d
cotisations versées sauf, le cas échéant, la fraction de cotisation proportionnelle aux prestations fournies

par | a SMERAG " | 6adh®rent pendant | e d®l ai de r

Article 7 — Radiation
Font | 6objet dbébune radiation de | a Mutuell e

1/ les adhérents dont les garanties ont été résiliées pour défaut de paiement des cotisations,
conform®ment aux dispositions de | 6article 8 du

2 / les adhérents dont les garanties ont été résiliées conformément aux dispdsitions 6 ar t i cl e L
17 du Code de la mutualité, telles que rappeléapr@s.

Sous r®serve des dispositions | ®gi sl atives en vi
parties (la Mutuelle ou | 6adh®rent)
-lorsque ne sont plus remplies¢ condi ti ons déadh®sion | i ®es au c|

- en cas de changement de domicile, de situation matrimoniale, de régime matrimonial, de profession
ou de cessation d®finitive dbéactivit® profession



Etlorsque la situation antérieure étaitretation directe avec la garantie de risques qui ne se retrouvent
pas dans la situation nouvelle.

La fin de | 6adh®sion ou |l a r®siliation du contra
date de | 6®v ®n e me nt, sunprésdntatiorddastpleotocbpies dea juttifieatif® | at i o n

La résiliation prend effet 1 (un) mois apres réception de sa notification adressée par lettre
recommand®e avec accus® r ®c SMBERAG nSerpice Adhdsidorssd h ®r e nt
CS 61136- 97249 FORT DE FRANCE Cedex.

Pour les garanties mutualistes Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMEBRAG

mutuell e rembourse ° | 6adh®rent | a partie de cof
ri sque nbda pas eouraompt®ern ode Ical dat® doéef fet de
montant de | 6Assurance £tudiante SMERAG.

1 ne peut °tre pr ®v u | e pai ement ddune i ndem
susmentionnés.

Pour | 6Assurance EtbHuwWdsantal SMERAGMERAG, l a mutu

| 6adh®rent sa cotisation.
Article 8 — Suspension et résiliation des garanties pour défaut de paiement des cotisations

€ d®f aut de paiement dobébune <coti s pursde son dchéanter act i C
et ind®pendamment du droit pour |l a Mutuelle de p
justice, la garantie ne peut étre suspendue que 30 (trente) jours aprés la mise en demeure du membre
participant.Dansl e ¢ a sotisdtidbruamreielle fractionnée, la suspension de la garantie, intervenue
encasdencpai ement dbéune des fractions de cotisatior
période annuelle considérée.

La Mutuelle a le droit de résilier ses garantie6 ( di x) jours apr s | é6expira
pr®vu © | dalin®a pr ®c®dent .

Lors de |l a mise en demeur e, | 6adh®r ent est i nf
précédents, le défaut de paiement de la cotisation est susceptibled r a”" ner | a r ®si |l i at
La garantie non r®sili®e reprend pour | édavenir s
a la Mutuelle la cotisation arriérée ou, en cas de fractionnement de la cotisation annuelle, les fractions

de cotisation ayant fait | 6objet de I a mise en d
suspensi on, ai nsi gue | es frais de poursuites et

11 du présent reglement.



Chapitre IV - Obligations des adhérents envers la Mutuelle

COTISATIONS
Article 9 —Montants et modalités de paiement des cotisations

Les membres participants sb6bengagent au paiement
choisieet en fonction de la couvertyre ou non, d 6 a Catecotsatiah esbafféctéepaus ¢ r i t ¢
partie, & la couverture des prestations assurées directement par la Mutuelle et, pour partie, a la
couverture des risgues port®s par ddhasutdrbeass sairr @gar
avec lesquels la Mutuelle a souscrit des contrats collectifs pour compléter ses propres garanties.

Sont comprises dans la cotisation, les cotisations spéciales destinées a des organismes supérieurs ou
techniques, cotisations dont le mortat les modalités de paiement sont fixés par les statuts ou
réglements de ces organismes désigraprés :

A emeVi a, d o setsitu¢ a50sRue Sgiet Jasqoes 7580PARIS,
A U .M. G.P. (Union Mutual i s téges&idhe Gtuesal8ruedertunyr ®v oy a
75017 PARIS.

La cotisation est fixée forfaitairement.

1) Cotisationsdes garantiesannuelles

Les cotisations peuvent °tre r®gl ®es, soit en
reconduction, soit, pourcart nes doéentre el l es, par paiement fr
ci-apres.

a) En paiement uniquel or s de | > adhésion ou auel® dctabredee conduc

| "anréas g’ au 3f@eskepagmbeeN+1

Garanties ** Adhérent Conjoint non Enfant inscrit
étudiant inscrit | comme ayant
comme ayant droit*
droit
Hospitaliere SMERAG 35 - -
Minimale SMERAG 120 120 60
Fondamentale SMERAG 354 U 354 177
Totale SMERAG 528 528 U 264 U
Assurance Etudiante SMERA( 14 0 - -
* sauf | 6ann®e universitaire de | a naissance, per
droit sans contrepartie de cotisation.
**lesgaranties doivent °tre | es m°mes pour | 6adh®r



b) En paiement fractionné (période du ¥ octobrede | ' apoégu'Nau 30de septen
|l " annége N+1

Les cotisations des garanties Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG

peuvent °tre acquitt®es par | 6adh®rent am moyen
soit réalisée au plus tard le 31 décembre | 6 acach&@ de laNposte faisant foi) et moyennant des
frais de gestion relatifs aux pr® vements banca
Dans ce <cas, | 6adh®r ent doi t s 0 arespomdant ux deux | or s
premi res mensualit®s, auxquelles sbéajoutent | ec
bancaires.

Le solde de cotisation est ensuite acquitté en cing échéances mensuelles successives, par prélévement
bancaire exclusivee nt . Ces ®ch®ances de paiement sont f i x
universitaire considérée.

Tableau récapitulatif du paiement fractionné de la cotisation annuagltge universitaire

Garanties** Adhérent Conjoint non étudiant inscrit | Enfant inscrit comme
comme ayant droit ayant droit*
Minimale SMERAG |28 U ~ | 6ad|20 a4 " | 6adh®10 ua | 6ad
20 U (100 W0) (100 0), soitlto U (50 u)
128 60 U
Fondamentale 67 0 ° | 6ad|59 ua ° |l 6adh®29, 50 0 ° [
SMERAG 59 0 (295 0) (295 u), soith x 29,50 u
362 U un tot al
Totale SMERAG |96 0 hésion, guiasiy¥88 U ~ | 6adh®44 U« | 6ad
88 0 (440 0) (440 U0), soit{44 0 (220 ¢
536 0 de 264
* sauf | 6ann®e wuniversitaireé estl|l ganansbsaene,gu
droit sans contrepartie de cotisation.
**lesgar anties doivent °tre | es m°mes pour | 6adh®r
S6agi ssant des contrats renouvel ®s par 2tmaici t e r €
(ddboctobre et dept eBmbd ede frais °dpetlevgmesttdi mais ser ol
déboctobre.
Léadh®r ent se doi't de signifier - la Mutuell e
modifications le concernant (exchangement de compte ou de banque). En cdéfdat de paiement
de | 6une des ®ch®ances fix®es, l e ver sement des
ser a ver s® ° | 6adh®r ent , r ®t roactivement, | es

effectivement acquittée.



2) Cotisation des garanties prorata temporis

a) Cotisation prorata temporis pour 9 mois

Les cotisations des garantiddinimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG
souscrites au prorataxmoisé peuvent °tre r®gl ®es, s dhésion, en un
soit par paiement fractionné, selon les modalités décrimgres.

i) En pai ement unique |l ors de | ' adjbndieriden ( adh
| > année &Noeur ant | usqdue alu a3nPn ésee pN+elmbr e

Garanties** Adhérent Conjoint non étudiant Enfant inscrit
inscrit comme ayant droit | comme ayant droit*
Minimale SMERAG 90 « 90 « 45 U
Fondamentale SMERAG 265,50 265,50 u 132,75
Totale SMERAG 396 U 396 198
* sauf | 6ann®e wuniversitaire de |l a naissance,
droit sans contrepartie de cotisation.
** lesgarante s doi vent °tre | es m°mes pour | 6adh®rent
i) En paiement fractionné (adhésion possible a compter du®ljanvier de | ' anetée N+ 1
courant | usgu’'daeu |3 0a nsneépet eNnblr e

La cotisation prorata temporis pour 9 mois garanties Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG
et Totale SMERAG peut °tre acquitt®e par | 6adh®
adh®sion jusdeabobauba i(bachét @Mla fioste faisant feijoyennant des frais de
gestionrelai s aux pr® vements.bancaires de 5 0 par <co

Dans ce <cas, | 6adh®r ent doi t sbacquitter, | or s
premi res mensualit®s, auxquelles sbéajoutent | ec
bancidres.

Le solde de cotisation est ensuite acquitté en trois échéances mensuelles successives, par prélévement
bancaire exclusivement. Ces ®ch®ances de pai eme
uni versitaire consi d®ifi@e.la MutGelledlds @nisesmtjour e Maddati t de
SEPA suite a des modifications le concernant @angement de compte ou de banque).

En cas de d®f aut de pai ement de | 6une des ®cht
prestations dans la garantireii t i al ement <choisie sera suspendu ju
" Il 6dadh®rent r®troactivement | es prestations de



Tableau récapitulatif des garanties prorafamaois» en paiement fractionné

Garanties** Adhérent Conjoint non étudiant inscrit | Enfant inscrit comme
comme ayant droit ayant droit*
Minimale SMERAG | 27, 50 U ° | 6al 22,50 0 ° |l 6al 11, 25
22,50 0 (67,522,550 a4 (67,5 puis 3 x 1
de 95 de 90 ), soit wu
Fondamentale 71, 39 dion,pubkd®xa 66, 39 0 ~ | 6a 33,184 I
SMERAG 66,37 (199,1 66,37 (199,11 puis 3 x 3
tot al de 2 tot al de 2 a) , soit
132,75
Totale SMERAG 104 0 © | 6adh| 99u | 6adh®s| 49, 50040 I
a (297 a), so| (297 04), soit|puis 3 x 4¢
a), soit wu
u
* sauf | ann®e universitaire dentlia emmigesahnice®
droit sans contrepartie de cotisation.
*ox |l es garanties doivent °tre |l es m°mes pour | 0
b) Cotisation prorata temporis pour 6 mois (adhésion possible a compter d¥lavriide | * année
N+letcor ant jusqu’' ade3 0D’ sgptembré

Les cotisations des garantiddinimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG
souscrites au prorataé«moisé peuvent °tre r®gl ®es, soit en un
soit par paiement fractio, selon les modalités décritesapirés.

i) En pai ement unique | ors de |’ adhhébdeon (ad
| " annéd N+ur ant | us qdue alu a3nPn ésee pN+elmbr e
Garanties** Adhérent Conjoint non Enfant inscrit comme
étudiant inscrit ayant droit*
comme ayantdroit
Minimale SMERAG 60 U 60 U 30
Fondamentale SMERAG 177 177 0 88,50 u
Totale SMERAG 264 U 264 U 132 4
* sauf | 6ann®e wuniversitaire de | a naissance,
droit sans contrepartie de cotisation.
**|lesgarantesdeient °tre | es m°mes pour | 0adh®rent et |

i) En paiement fractionné (adhésion possible a compter du®lavrii de | ' anptée N+1

courant jusqu'éaa I30anmrdd efbl e

La cotisation prorata temporis pour 6 mois aux gasinimale SMERAG, Fondamentale SMERAG

et Totale SMERAG peut °tre acquitt®e par | 6adh®
adh®si on | udseq ul bbaaun(catdt deMatpdste faisant faipyennant des frais de gestion
relatifsauxpre ~ vement s bancaires de 5 U0 par contrat.

10



Dans ce <cas, | 6adh®r ent doi t sbacquitter, | or s
| es

premi res mensualit®s, auxquel sbGajoutent | es
bancaires.

Le solde de cotisation est ensuite acquitté en deux échéances mensuelles successives, par prélévement
bancaire exclusivement. Ces échéances de paiement sontlégéE3 juin et 10 juiled e | 6 ann®e
uni versitaire consi d®r ®e.la Mutbelledlds @nisesratjoursde Mathdati t de
SEPA suite a des modifications le concernant @angement de compte ou de banque).

En cas de d®f aut de pai ement de | 6une des ®ch
prestations dans la garantie indiame nt choi si e sera suspendu jusqubd
' |l 6adh®rent r®troactivement | es prestations de

Tableau récapitulatif des garanties proraanaois» en paiement fractionné

Garanties ** Adhérent Conjoint non Enfant inscrit comme
étudiant inscrit ayant droit *
comme ayant droit *

Minimale SMERAG 25_ a | 0 & 20_ ] I 6 10_ a | 0 é
puis 2 x 2| puis 2 X puis 2 x 1
soit un to soit un t soit un to
64 0 Il 64 59 u ~° | 29,50 u

0 0 ,
Fondamentale SMERAG puis 2 x)5|puis 2 x H puis 2 x 2¢
to|l soit un tq o]

93 U0 © |1 6§ 88 lubadh® 44 0 7 | 0¢
puis 2 x 8|puis 2 x & puis 2 x 4
soit un to| soi t un td soit un t o

Totale SMERAG

* sauf | 6ann®e wuniversitaire de |l a naissance,

droit sans contrepartie cotisation.

**lesgar anties doivent °tre | es m°mes pour | 6adh®r
c) Cotisation prorata temporis pour 3 mois (adhésion possible a compter dif'juilet de | * année
N+let <courant | usqdue alu a3rPn ésee pN+elmbr e

Les cotisations des garanties souscrites au prorata temporis pour 3 mois doivent étre réglées par

| 6adh®rent en un paiement wunique. Dans ce <cas,
déun quart de cotisation annuell e, soit |l a s omme
Garanties** Adhérent Conjoint non étudiant inscrit Enfant inscrit
comme ayant droit comme ayant
droit*

Minimale SMERAG 30 30 15
Fondamentale 88,50 88,50 U 44,25
SMERAG

Totale SMERAG 132 132 66 U

* sauf | dann®e umi Vv @remnidtaanitr d adarell d endidendmnt e
droit sans contrepartie de cotisation.
**lesgaranties doivent °tre | es m°mes pour | 6adh®r

11



Article 10 — Reconduction automatique et faculté de dénonciation annuel- garanties sans
reconduction automatique

l/Les garanties Minimale SMERAG, Fondament ale SM
souscrites pour 1 année ou bien au protataporis) serenouvellent par tacite reconduction

aut omat i gue meéchéance, powr L2rmoid suppkEmedtdires, sauf dénonciation par lettre
recommandée avec accuseé de réception adressée par le membre participant & la SRR —

Service Adhésions— CS 61136— FORT-DE-FRANCE), au moins deux mois avant la date

dé®c h®ance

En | 6esp ce, |l a date dé®ch®ance ®tant |l e 30 sept
la mutuelle au plus tard le 30 juillet de la méme année, le cachet de la Poste faisant foi. Le droit a
d®nonciation annuell eappel @ fawWdhd®scbaquwWei avicd rdo
cotisation.

Nonobstant les dispositions-die s sus et conf or mdment aulgl dui sposi

Code de | a mutualit ®, S i | 6avi s ddé®c h®ance ar
postériel r e me n t au 15 juillet de I 6ann®e consi d®r ®e,
d®Il ai de 20 (vingt) jours, suivant |l a date doéen\

cachet de la Poste faisant foi).

2/ Les garanties Assurae EtudianteSMERAG et Hospitaliere SMERAG ne sont pas en tacite
reconduction. Ell es expirent donc, "sl 0l audd ®de
souhaite, étreesouscritepour la période suivante

Article 11 - Frais encourus en cas deetard ou défaut de paiement des cotisations
Pour percevoir leurs prestations, les adhérents doivent étre a jour de leurs cotisations.

En cas de retard dans les paiements des cotisations, tous les frais de recouvrement (frais de

recommandé, fraisbancasre fr ai s doéhui ssier, etc.) sont ° | a
Lorsqgue | e d®f aut de pai ement r®sulte dobéun reje
déun ch que i mpay®, l a Mutuell e i mputbeenirae | 6a

paiement des montants de cotisations dues.
TITRE Il : OBLIGATIONS DE LA MUTUELLE ENVERS SES ADHERENTS
Chapitre | - Prestations accordées par la Mutuelle

Article 12 - Principes généraux

La Mutuelle assure directement des prestations mutugliste o mp | ® ment ai res de | 6 A
du régime étudiant de la Sécurité sociamsi que des prestations Individuelle Accident/Invalidité
permanente.

Pour | e service de ces prestations elle est subs
Les prestations mutualistes wWes aux adhérents qui ne sont pas affiliés au régime étudiant de la

S®curit® sociale sont ®gales © celles qui | eur s
r ®f ®r ence sont ceux indi qu®s poeae | 6article R 322
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En cas de modificatiore n cour s d 6 ande®mestations et tauxsdé rerabbursement de

| AssurancéMa | adi e obligatoire, et sauf d®cision contr
d u c o rdnmistiationdlédla Mutuelg, les montants des remboursements de la Mutuelle resteront
identiques a ceux pratiqués avant cette modification.

Conformément aux dispositions |égaldes remboursements ou les indemnisations des frais
occasionnées par une maladie, une maternité oaecuaiglentont un caractére indemnitaire eé
peuvent exc®der Il e mont ant des frais restant
remboursements de toute nature auxquels il a droit.

Si 16 a d h ®auserit aupres de plusieurs assureurs ou groapts mutualistes des contrats pour un

méme intérét contre un méme risque, il doit donner immédiatement a la Mutuelle connaissance des
autres assurancesinsi souscritesLes garanties de méme nature contractées auprés de plusieurs
organismes assureursopuisent leurs effets dans la limite de chaque garantie quelle que soit sa date

de souscription. Dans cette limite,6 a d lp@ruentobt enir | 6i ndemni sati on e
de son choix.

Les actions dérivant des opérations régies par lemirésglementnutualistesont prescrites par deux
ans, de date © date, © compter de | 6®v®nement qu
figurant sur la feuille de soins ou la facture.

Toutefois ce délai ne court :

1° En cas de réticencemission, déclaration fausse ou inexacte sur le risque couru, du fait du membre
participant, que du jour ou la Mutuelle en a eu connaissance,

2A En cas de r®alisation du risque, gue du jour
guoblidlosnt i glkaor ® jusque

Toute demande portant sur les prestationsloit dong pour étre recevable, parvenir a la
Mutuelle (SMERAG - CS 61136- 97249 FORTDE-FRANCE Cedex, dans un délanaximumde

deux ans 7 compter de | 6®w®mreEmedes excqplians pyévues@n n e
I 6art i €l1dwuCdde de anadtualjittelles que relatées au paragraphe précédent

I nd®pendamment des causes ordinaires de nullit®,
nulle en cas de réticenars de fausse déclaration intentionnelle de la part de-celguand cette
r ®t i cence ou cette fausse d®cl aration change |

Mutuell e, alors m°me que | e risque oaoeissrlaou d®n
r®al i sation du risque. Dans une tell e Matuetleuat i on,
jugera wutile pour | 6®tude du dossier. Dans ce c:

la Mutuelle qui a droit au paiemenrg tbutes les cotisations échues a titre de dommages et intéréts.

Tout versement de prestations obtenu par | 6adh®r
a un remboursement intégral desdites prestations a la Mutuelle outre, le cas échémmhelet ke
dommages et intéréts.
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Article 13 - Composantes des diverses garanties SMERAG

Les prestations o mp | ®me nt ai r eMaladieeoblijatvife <l régime etadesunt versées

par la Mutuelle dans le cadrdes garanties Hospitaliere SMERAG/inimale SMERAG,
Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG. Les prestations sont variables en fonction des garanties
souscritegvoir annexe 2, 3 et 4).

La Mutuelle ne prend pas en charge la participation forfaitaire de 1 euro siiastedue.

La Mutuellene prend pas en charge la franchise médicale forfaitaire annuelle mentionnée au Il de
I 6ar t i eldecode de I8S®Qurité sociale, applicable, dans les conditions et limites prévues par

les lois et réglements, aux prestations et produits suivanmtsrour sabl es par | 6 Assur
-l es m®di caments, ~ | 6exception de ceux d®livr ®s
-l es actes effectu®s par des auxiliaires m®dica

hospitalisation,
- les transporteffectués en taxis conventionnés, en véhicules sanitaires légers et ambulances, sauf en
cas doéurgence.

Elle ne prend pas en charge la majoration de la participation des adhémraiswet ayantsiroit
Vi s®e 7 | 6-23 dui Godieede la .Sécukit6aziale (nomespect du parcours de soins

coordonn®) ni l es d®passements dbébhonoraires des

La garantie Assurance Etudiante est composée

- de la garantie Individuelle Accidenitl nval i dit® per manente edt®crite
reglement,
-de |l a garanti e Respons anfoimatiort &t patées énlfie dudodsent | a

réglement mutualiste (cette garantie est proposée dans le cadre du contrat collectif souscrit par la
Mutuell e aupr s d6ACE EUROPE) ,

-de |tbaarsse sVoyages [/ d®pl acements [/ rapatriement
du présent réglement mutualiste (cette garantie est proposée dans le cadre du contrat collectif souscrit
par |l a Mutuelle aupr s dO6ACE EUROPE) .

Les gar amssuiarcs Etutliante IsantAautomatiquement incluses dans les garanties Minimale
SMERAG, Fondamentale SMERAG, Totale SMERAG, que cellées s oi ent souscrites
universitaire entiére ou bien au prorata temporis.

Article 14 - Contenu des forfaits et pestations incluses, selon les garanties SMERAG souscrites
Tout ayant dr oi t affili® par | 6 a d-m&mneedest forfit® n ®f i ¢

inclus dans la garantie choisie.

1/ Pour les garanties annuelles Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale
SMERAG :
Selon la garantie souscrjties forfaits prennent en charbgs prestations visées-aprés uniqguement

sur pr ®sentation de | a facture acquitt®e porta
professionnel de santbligatoirement conventionr{auf en ce qui concerne le forfait naissance, pour
l equel i nbest: pas requis de facture)
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- un forfait « cure sevrage tabagique » en complément du remboursement sécurité sociale de 50
euros par an

=> forfait de 30 ews par année universitaire pour les adhérents de la Fondamentale SMERAG et
Totale SMERAG.

- un forfait « pilule contraceptive »:
=> forfait de 40 euros par année universitaire pour les adhérents de la Fondamentale SMERAG
=> forfait de 60 euros par amméniversitaire pour les adhérents de la Totale SMERAG.

- un forfait « pilule du lendemain » :
=> forfait de 10 euros par année universitaire pour les adhérents des garanties Fondamentale
SMERAG et Totale SMERAG.

- un forfait « cure », lié a la curehermale :
=> forfait de 20 euros par année universitaire pour les adhérents de la Totale SMERAG.

- un forfait « prothéses dentaire » :
=> forfait de 50 euros par année universitaire pour les adhérents de la Fondamentale SMERAG
=>forfait de 100 euros pannée universitaire pour les adhérents de la Totale SMERAG.

- un forfait « optique » ( f or f ai t sdédappl i qu aarréctelmsurembowrsdgmtlair es et
Sécurité sociale et lentilles remboursées ou non par la Sécurité sociale) :
=> forfait de 75euros par année universitaire pour les adhérents de la Totale SMERAG.

- un forfait « naissance »pour les enfants a charfee forfait est conditionné a une durée minimale
déadh®sion de dix mois cons®cutifs dans | a m° me
=> forfait de 60 ews par année universitaire pour les adhérents de la Fondamentale SMERAG

=> forfait de 120 euros par année universitaire pour les adhérents Totale SMERAG.

Le versement est subordonné a la présentation de la photocopie du livret de famille portantd@ention
l a naissance dat ®e et Ssign®e par | 6adh®r ent . Ur
moment de | a naissance ou en cas dbéadoption.

- Deux séances de détartrage par année universitairgrise en charge du ticket modérateur dans la
limite de la dépense engagée et du tarif de responsabilitéSéeddté sociale pour les adhérents aux
garanties Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG.

- Le dépistage Hépatite B prise en charge du ticket modérateur dans la limite de la d&pagagée
et du tarif de responsabilité de Bécurité sociale pour les adhérents aux garanties Minimale
SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG.

- un forfait « vaccins »non remboursés par la Sécurité sociale (dont le vaccin anti grippal) et rappels
non pris en charge par la sécurité sociale, ayant une autorisation de mise sur le marché a la date des
soins :

=> forfait par année universitaire a hauteur de 30 euros pour les adhérents aux garanties Minimale
SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG

- un forfait « test de grossesse » :
=> forfait de 20 euros par année universitaire pour les adhérents de la garantie Totale SMERAG.
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Pour les garanties « 9 mois, «6 mois» et «3 mois » les montants des forfaits des garanties
Minimale SMERAG, Fodamentale SMERAG et Totale SMERAG sont proratsaden les modalités
précisées en Annexe 4

Le forfait naissance est exclu des garanties au prorata « 9 mois, 6 mois et JAmigie .5 - Les
Forfaits hospitaliers

Le forfait journalier hospitalier est remboursé a hauteur de 18 euros par jour et & hauteur de
13,50 euros par jour pour la psychiatrie et neuropsychiatrie.

- Le forfait journalier hospitalier est limité par année universitaire, comme indigauF&s

Garantie souscrite annuelle prorata 9 mois prorata 6 mois prorata 3 mois
Hospitaliére 3 jours - - -
SMERAG
Minimale 30 jours 23 jours 15 jours 8 jours
SMERAG
Fondamentale 45 jours 34 jours 23 jours 11 jours
SMERAG
Totale SMERAG 60 jours 45 jours 30 jours 15 jours

- Le forfait journalie pour la psychiatrie et neuropsychiatrie est limité par année universitaire, comme
indiqué ctapres :

Garantie souscrite annuelle prorata 9 mois prorata 6 mois prorata 3 mois
Minimale 20 jours 15 jours 10 jours 5 jours
SMERAG

Fondamentale 20 jours 15 jours 10 jours 5 jours
SMERAG
Totale SMERAG 20 jours 15 jours 10 jours 5 jours

Article 16 - Contenu du forfait « Bien-étre » (garanties Fondamentale et Totale SMERAG)

Le forfait « Bien-étre » prend en charge :

- Une consultation diététiquea hauteude 20 euros par année universitaire pour les adhérents de la
garantie Fondamentale SMERAG et trois consultations diététiques (la premiére est remboursée a
hauteur de 20 euros, puis de 10 euros chacune pour les deux suivantes) par année universgaire pour |
adhérents de la garantie Totale SMERAG.

-Une consul t at i oforfaitdannued tleé 20 peards tpar eannée universitaire pour les
adhérents a la garantie Totale SMERAG.

Le versement est subordonné a la présentation de la facture acquittéelearsamet complet et le
num®r o doéidentification du professionnel de sant

Pour les garantiessusvisées souscrites poutr 9 mois», «6 mois» et «3 mois » les montants des
forfaits sont proratiséso mme i ndi g4® ~ | 8 Annexe
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Article 17 - Allocations de soutiess us cept i bl es d’ étre all ouées a de:

Par un fonds dobéentr ai deda Muedlleowsde son adtl@gataire,iswr avisdeda Pr ®s
commi Ssi on de Fonds paltdéciter rda vedsedes alloaations! uimutuaksied e
demandées par des adhérents des garanties Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale
SMERAG, en fonction de leur situation personnelle.

Le fonds re-oit une dot ati one. leerversemdntl oa le vetus d2e par
versement de telles allocations sont | aiss®s ~ |

Article 18 - Les versements de prestations sont conditionnés a la date des seirgate dessoins
prise en la nature des prestations

Les prestations ne peuvent étre versées que pour des actes dispensés ou des frais exposés pendant la
p®r i ode dobouvlirnsuir,e Ilde sd dtr e i -dedsus)Reviattaujouns sg sdu@rf i ni e
pendant la période de droits ouverts pour permettredda d h ®r ent de b®n®f i ci er
par les garanties.

Les prestations visées sont :

- les prestations mutualistes qui interviennent en complément des prestations de la Sécurité sociale,
- les prestations mutualistes a caractere forfaitaire

La date dbéex®cution °~ prendre en consid®ration e
Nature de la prestation Date d’'exécution a

Actes des praticiens, prescripteurs (médg (ldat e dbéex®cution des

dentiste, sageemme): série :date de chaque acte

Actes des praticiens auxiliaires date dbéex®cution des

série : date de chaque acte

Médicament$ accessoires pansements optique | (| date de délivrance
I autres fournitures

Hospitalisation datedent r ®e de | 6hospi
Prothéses dentaires, protheéses auditives date dbébex®cution
Analyses médicales hors frais de dossier ldate ddéex®cution des

Transports (ambulance, VSL, taxi convention ('dat e déex®cution du
transports en commun ou transport entwei
particuliere) :

Cures thermales : "1 date de début du séjour en cure thermale

Forfaits « Optique » montures et verresrembou ('dat e dobéex®cuti on
par la sécurité sociale et lentillesmboursées o
non par la Sécurité sociale, Forfait Protheses
dentaires », Forfait « Bie@ire » (consultations
diététique et ostéopathie), Forfait « Cure », Séi
détartrage et Dépistage Hépatite B :

Forfait « Pilule contraceptive», Forfait « Pilule | 1 date de délivrance
lendemain », Forfait « Test @possesse », Forfa
Vaccins non remboursés par la sécurité soc
Forfait cure de sevrage tabagique :

Forfait « Naissance » "] En cas de naissance, date de la naissanc
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présentation du livret de famille portant mention
lami ssance dat® et si(

Article 19 : Individuelle Accident — Invalidité permanente
Evénements ouvrant droit & la garantie

LéadhR®redfti ci e de | a egar avntcitd meé gdoluamr sacagu dielnt d«
coporelle subie par | 6adh®rent et provenant de | 6
i nd®pendante dhérentta vol ont® de | 6ad

Sont assimilés a des accidents au sens du présent contrat :

-Les actes dbobagression contre | 6adh®rent,
-Lbasphyxie, |l a noyade ou hydrocuti on,
-L6i ntoxicati on, | 6empoi sonnement ou | es br 3%l ure:

vénéneuses ou corrosives ou par des aliments avariés,

- Les morsures de serpents, les cas de rage ou de charbooutiftingé des morsures ou pigdres
ddébani maux,

-L6®l ectrocution, |l a chute de | a foudre,

- Les piqdres infectieuses et leurs conséquences.

Bénéficiaires :

Tous | es adh®rents de | a Mutuelle disposant do
SMERAG, Totaf S MERAG, ou de | 6 Assurance £tudiansite SME
gue leurs enfants mineurs fiscalement a charge

Consolidation :

Moment ° par t iblessédsticonsiéété cdmin®gerananend at présumé définitif ou lorsque
la pousuite des soins est jugée comme inefficace.

Contenu de lagarantie :

1) Frais de soins de santé

Les frais de soins de santé listésjpies et exposés consécutivement a un accident garanti ou a une
maladie professionnelle, y compris la tuberculose, samboursés aprés intervention de la Sécurité
sociale a hauteur de 100% des frais réels :

A Frais m®di caux, chirurgicaux, déhospitalisatic
engag®s sur prescription oeRladconsalidatonoudusdécesd au | our

A Frais de cure : honoraires de surveill ance m®d
A Frais de transport de | 6adh®rent du | iau de |

| ' e x c | afrai$ de rangphaat du corps en cas de déces.
La prise en charge des frais de transport sobdeffe
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ddAssistance. Les conditions dobéapplication et de
Notice déinformation af f ®r efigtrant en findugprésert mgleenent i on d

mutualiste avant les Annex¢Sf. : lll-LES PRESTATI ONS D8.JA1S Tran§porW’N C E
Rapatriement).

A Frais aff ®rent s etdraisxde prqghpse (premidr appadeilage seutementp d i e

A Frais entra n®s par un bris de lunettes concom

Les limites suivantes sont appliquées :

A Proth ses dentaires : maximum 250 G par dent.
A Bris de lunetarteverrmaxi2um DdHDul pa monture et
Il est pr®ci s® que | e plafond de | a garantie est
Le remboursement intervient soil y a |l ieusen con
ddAssurance Mal adi e obligatoires, par tout cont

reglemenmutualisteet par tout régime de prévoyance collective.

Si | 6accident survient hors de | 6Eur ogapresld e r em
retour de | 6adh®rent en France.

Lorsque | 6adh®rent ne respecte pas | e parcours
limité a celui qui aurait été appliqué dans le cadre du parcours de soins, méme si le taux de
remboursementdu®gi me obligatoire est inf® rieur. Lbéassi e

base de remboursement retenue par la Sécurité sociale.

Les divers niveaux de garantie décritsaci a nt excluent tous | es d®pas
pourraiengétre appliqués hors du parcours de soins.

3) Invalidité Permanente

Un capital est vers® ° | 6adh®rent |l orsqubil est
garanti.

Le capital est d®termi n® enertestatteinti on du taux doi

Le taux doéinvalidit® permanente est fix® apr s
m° me Si | 6accident est survenu ~ | 6®tranger. Le
est le baréme de droitmonun publié au Concours Médical.

Le taux @e8itnvak®ddd®HBN commun accord entre | a Mut

- Aprés expertise médicale par le médecin expert de la Mutuelle ou,
- Aprés une expertise contradictoire.

Le taux d’invdlei duintiéguteimemtt oemp atteintes a |’ in

A

sans prendre en considération |’ age, | e préjudic

Clause d’'arbitrage

En cas de contestation doéor drteet lanutuelle,zHacureuwesd e d i
parties d®signe un m®decin expert. Si l es expert
expert pour les départager.
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Faut e, par | 6une de ces parties de nesumechoixson ex

débun troisi me, |l a d®signation est effectu®e par
de | 6adh®rent sur simple requ°te.

Chaque partie paie | es frais et honoraisds de s
troisieme.

En cas de lésions multiples :

-Si," la suite déun accident, pl usi eurs membres ou
taux doéinvalidit® en r®sultant se cumul et , san:e
pour la perte de ce membre ou de cet organe

-Lé6incapacit® fonctionnelle totale ou partielle
ce membre

-En cas dbéaggravation par une mal adiee sansitenirnf i r mi

compte de | 6intervention aggravante de cette mal
cons®quences quodaurait eu | 6accident chez une pe
Le capital garanti est égal au capilal base du tableavrdie s sous mul tipli ®tpar | e

divisé par 100

TAUX D'INVALIDITE MONTANT DU CAPITAL DE BASE
De 0a10% 0€
De 11 a15% 4000 €
De 16 a 20% 12 000 €
De 21 a30% 23000 €
De 31 a 50% 30 000 €
De 51 a 75% 40 000 €
De 76 a 90% 50 000 €
De 91 4 100% 70 000 €
Ainsi, © t iekemme, uwh @dhérent ayant une incapacité de 20 pour cent (soit 20%) aurait droit a un

capital calculé comme suit :
12 000 x 20/ 100 = soit 2 400 s de capital.

Montant maximum garanti :

Léensemble des capitaux garantis sur |l a t°te des
en aucun cas dépasserlaspen de 1 000 000 u.

Dans le cas ou les capitaux garantis dépasseraient cette somme, la Mutuelle ne pourrait étre tenue de
r®partir proportionnell ement entre |l es victimes,
audit maximum.

Etendue géogaphique : Monde entier
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Formalitésa accomplren cas de survenance d’un accident
L6 adh®r e nt sodsisttgar @ctitqadr Eettreereacommandée avec accusé réception a la Mutuelle
(@ envoyer & 6 a d rSMERAE — CS 61136- 97249 FORT DE FRANCE Cedey dans les cing

jours ouvr®s © compter de sa date de survenance
contrat (7 moins que des circonstances exception
délai ; ce dont il devrpustifier).

La non d®cl aration dans |l es d®l ais met | a Mutuel

des événements déclarés. En conséquence, les évenements non déclarés dans les délais ne seront pas pris
en charge dans le cadre de leagéie.

é r®ception de | a d®cl arati on de sinistre, | a
dédaccident sur | 6imprim® pr® u ~ <cet effet.

(@}

Léoadh®rent doit indiquer

-La dat e, |l e |I'ieu et | es circonstances de | 6accioc
-S0il ynamletul 6hdresse du tiers responsable et s
-Lédexi stence ®ventuelle dbébun rapport de police oL
Léadh®rent fait parvenir ensuite " |l a Mutuelle

- Un certificat médical précisant la nature des blessures et lews grabables,

- Les décomptes de prestations établies par le régime obligatoire ou tout autre régime de prévoyance,

-Les feuilles de soins, |l es ordonnances, facture
justifiant les dépenses.

- Dans ursecond temps, le certificat de guérison ou de consolidation.

Loadh®r ent doi t se soumettre

- Au contrdle des médecins désignés par la Mutuelle et éventuellement de la personne habilitée a la
repr ®senter pour une mission doéinformati on

Le médecinconsedi e | a Mutuell e doit avoir | a possibilit®
Il est autoris® par | 6adh®rent ° recevoir toute
En outre, |l a Mutuelle peut demander ~ |Irdcdod h®r ent

du dossier sinistre.

Attention :

Sauf motif | ®gi ti me d¥ment justifi ®précitéespeut r ef us
entrainer la perte de tout droit aux indemnités pour le sinistre en cours.

Lorsque | 6adh®r ententiormetigment deg doaumentp inegadtsidu falsifiés dans le but

déobtenir des indemnit®s indues, l a Mutuell e a
payées.
N.B. : |l a Mutuelle conserve toutes |l es pi ces re
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EXCLUSIONS :

-Les suites et cons®quences dobéaccident s, doi nfir
| 6adh®si on.

-Léali ®nation mental e, une attaque de paralysie,
de Parkinson, symdo me ¢ ®r ®bel | eu x, | es atteintes neur ol og
ulc res, congestions, cong®l ati ons, insol ati ons,
processus de développement a provoqué seul les dommages.

- Le suid¢ d e et | es cons®quences ddédune tentative d e
intentionnell ement par | dadh®rent.

-Lobusage par | 6adh®rent de stup®fiants ou de droc
-Les accident®s art®sddlitvarets seé6uwdrre | 6adh®rent | orsque
la | ®gi sl ation en vigueur au moment de | dacci de
stupéfiants.

-L6utilisation ou | a mani p urkdontladéentipnestinterditaa d h ®r e nt

-La navigation a®rienne en qualit® de personnel

ou de prototypes.

-Les sports a®riens, |l es sports prati gsio®en - tit
mont agne et | 6al pinisme sans guide professionnel

balisées, le tremplin, le skeléton, le bobsleigh, la luge sur piste, le hockey sur glace, pratique de la chasse,
du tir (sous toutes ses forg)ela pratique du yachting a plus de cing miles des cotes, yachting a moteur
(méme auxiliaire), la plongée semmrine avec appareil autonome, la spéléologie, le polo, les
exhibitions acrobatiques, les sports pratiqués avec un véhicule a moteur, le @omshati sans arme,

les épreuves de neige ou de glace donnant lieu a un classement international, national ou régional.

- La guerre civile et étrangére, déclarée ou non, les mouvements populaires, les actes de terrorisme ou de
sabot age auxaymiephricipd. 6 ad h ®r ent

-Les effets directs ou indirects dbéexplosi on, de
transmutation du noyau de | 6atome ou de |l a rad
artificiell e ddoactivitaainsd que des radiatiors pdr accétémtion artificielle des
particules, sauf quand ces ®v®nements se sont d®
de stages ayant fait |l 6obj et doame doaveuwmei lonete]
stages font partie int®grante du cursus dbéenseig
-Les rayons X, l e radium et ses composant s, sauf
déun stage, dbébune fausse manipulation des instru
- La participatoord e | 6adh®r ent ~ wune rixe, sauf en cas de
danger.

-Les attentat s, ®meutes sont exclus si | 6adh®r ent

Chapitre 1l : Subrogation

Article 20- Subrogation

La Mutuelle est subrogéeed pl ein drout " " | bagdh®cemmé tddwmscaddai
son action contre |l e tiers responsabl e, que | a r
Cette subrogation sodexer ce udlaaexposées, alconauirence dedile s d @
part déindemnit® mise " | a charge du tiers qui r(
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En est exclue |l a part déi ndemni t ®, de caract re

morales endu®es par | a victime et au pr® udice est h®t
ver s®e par | a MutypesadrEjwicesn 6i ndemni se ces
De m° me, en cas dbéaccident Sui vi de mort, l a pa

ayants oit leur demeure acquise, sous la méme réserve.
Chapitre Il : Information des adhérents— traitement des réclamations

Article 21 - Information des adhérents

Le présent réglement mutualiste et les modifications qui peuvent y étre apportées sont laortés a
connaissance des adhérents.

Léadh®r ent est infor m®

A des services et ®tablissements déaction soci al
A des organismes auxquels |l a Mutuelle adh re ou
découlent.

Article 22 — Traitement des réclamations— médiation

En cas de contestation de | 6adh®rent sur une r
| 6adh®rent dispose des voies de recours suivante

1®*" niveau: La réclamation

Le service réclamatiorde | a SMERAG peut °tre saisi par | 6adh

suivantes

- Par courrier : le courrier accompagné des piéces justificatives doit étre adressé a la SMERAG
Service Adhésions / Réclamation€S 61136 97249 Fort de Frandéedex.

- Par email : le courriel accompagné des piéces justificatives scannées doit étre adressé a
contact@smerag.fr

- Par téléphone : au 0590 89 29 30 ou 0596 72 82 00 du lundi au vendredi de 9h a 13h

- En accudiSMERAG: Déposer les pieces justificatives:au
- SMERAG GUADELOUPE 27, rue Achillei RenéBoisneufi 97110 Pointe&-Pitre du lundi au
vendredi de 9h a 13h
- SMERAG MARTINIQUE: 35, rue Victor Schoelcheir 97200 FordeFrance du lundi au
vendredi @ 9h a 13h
- SMERAG GUYANE: Université de Guyaneé Bat. F (2" étage)i Site de Trou Birain 97300
Cayenndes lundj mercredi et vendredi de 9h a 13h.

2™ niveau: Le Médiateur

Si l a r®cl amati on n' about i tuniguemsentpdrethedrdc@mande p e ut
avec accus® de r®ception accompuwvane®e des pi <ces
Médiateur FNMF

255, rue de Vaugirard

75719 Paris cedex 15
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Article 23 — Informatique et Libertés

La Mutuelle, responsable de traitem t met en Tuvre un traitement d
concernant |l es adh®rents et | eurs ayantsdedroits
gestion et de sui vi de |l a relation avec | es adh®a
Confomément aux dispositions de la loi-I8 du 6 janvier 1978, telle que modifiée, les adhérents

b®&n®f i ci ent doéun droit déinterrogati on, déacc ¢
commerciale et pour motif Iégitime au traitement des donnéewieernant. Ces droits peuvent étre

exerc®s par courrier postal, accompagn® dobéune c

SMERAG Service CIli CS 61136 97249 Fort de France Cedex.

Article 24 — Contrbles

La Mutuelle se réserve le droit d®umettre a un contrdle médl effectué par un médecin, un
dentiste ou tout professionnel de santé de son choix, tout adhérent odraitaqti formule une
demande ou bénéficie de prestations au titre du présent reglement.

La Mutuelle peut égalemers, f i n d6®cl airer sa d®ci sion avant o]
demander la production de toute nouvelle piéce justificative ou de tout autrgmensent permettant
do®t ablir |l a r®alit® des d®penses engag®es.

En cas de refus du bénéficiaire skesoumettre a ce contrdle, ou si ce contrdle révéle que la demande

de prestation ne correspond pas ° la r®alit® d
justification médicale, les actes ne donneront pas lieu a prise en charge de la parutielie.NEn

cas de cont r ! |-zedireaaprgstesvdarsementae fres{ c 6 st par | a Mut uel
devra restituer a la Mutuelle les prestations indues.

En cas de d®saccord entre | 6adh®r enun aceord uh a Mu't
médecin expert. A déa u t déentente entre eux sur cette d®s
Président du tribunal de Grande Instance terrimant compétent saisi par la partie la plus diligente.

La Mutuell e et thacandbuPmodidles fraisdigs p la nomieatidn de ce médecin.

Léavis rendu dans | e cadre du rapport doexpert|
Mutuell e et | 6adh®rent .

Article 25 — Droit applicable —langue des échanges entre la Muglie et les adhérents

Le pr®sent r glement mutualiste, ainsi gue | dens
par le droit frangais.

La langue officielle des échanges, tant écrits que verbaux, entre les adhérents et la Mutuelle est le
francais.
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NOTI CES D’ I NFORMATI ONS RELATIVES AUX GARANTI ES
SMERAG ET SOUSCRITES PAR LA SMERAG AUPRES DE TIERS ASSUREURS

CONVENTI ON DO6ASSI

Police n°FR32014016 souscrite par la SMERAG.

Assureur : ACE EUROPE Siége Social : 100 Leadenhall streg¢tondres, EC3A 3BR Royaume

Uni Société de droit étranger au capital de 544.741.144 £ enéegist registre du commerce et des
compagnies de | 0Angl eterre et du Pays de Gall es
Financial Service Authority 25 The North Colonade, Canary Wharf, Londres E14 5HS Royaume Uni.

Dans certains cas, le contrleut étre exercé dans des conditions différentes de celles applicables au
Royaume Uni. Votre contrat est soumis a la loi frangaise et a la réglementation du Code des

Assurances. Direction g®n®r ale pour | aurbévoiemanc e
Cedex

Num®r o doéidentificati onAPE6GBDEO 327 374 R. C. S. Nan
Courtier UMGP COURTAGE ( QARIc agpe t@adurdtea dbd dDODDs g

Siége social : 28 rue Fortuny, 75017 PariRCS B 488530304 code APE 6622 Z- N°

déi mmatricul ation ORI AS 07 005 526)

Co-courtier: BOTTICELLI COURTAGEESARL de courtage dbédassRCSance a
Marseille 489 270 B9 i Code APE 6622 4 Siege social : Tour Méditerranée, 65 avenue Jules

Cantini 13298 Marseille cedex 20NA d 6 i mmat ri cul at i RCrprofésRidonAeie eD 7 00 8
garantie financiere conformes aux articles L-61¢t L.5127 du Code des assurances.

I-POUR TOUTE DEMANDE D’ ASSI STANCE
1) Téléphoner ou télexer a ACE ASSISTANCE aux numéros suivants :
Téléphone : 33 140 2557 25

Télex : 650 254 F

Télécopie : 33140255262

2) Préciser impérativement :

Votre numéro de conve®tFR820140d6 assi stance : 620. 32
3) Vous conformer aux solutions que nous préconisons.
Toute dépense engagée sans | accord préealable d

remboursement ou prise en charge a posteriori.
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Il—-DEFI NI TI ONS ET CONDI TI ONS D' N£ECES AUX PRESTATI
2.1—Accident

Toute atteinte corporelle non intentionnelle da
soudaine dbébune cause ext®rieure et constat®e par

2.2—Domicile

Lieu de résidence principale et haieile, il est situé en France métropolitaine ou en Principauté de
Monaco ou doéAndor-TOM etoson adresse digure susle for@ulhire de souscription
rempli par le bénéficiaire lors de son adhésion a la SMERAG.

2.3—Territorialité

Les prestit i ons déassi stance sb6appliquent N | 6occasi
kil om®trique dans | e monde entier ~ | 6exclusion
notoire ou qui restreignent strictement la libre circulation @éesgmnes dans leur territoire.

Sont exclus du présent contrat les événements survenus dans le pays dont est ressortissant un
bénéficiaire de nationalité étrangére résidant en France et dans le pays de deuxiéme nationalité pour un
bénéficiaire ayant une dble nationalité dont celle frangaise et résidant en France.

24-Champ d’' application

Les prestations dbéassistance aux personnes sobapr
pour une durée maximum de 365 jours consécutifs et ce, pour deesayadéplacements de loisirs

“ |l 6exclusion de tout d®placement ~ caract re p
o% ils sont conseill ®s ou ordonn®s par | 6 ®t abl
b®n®f i ci ai rémungrésdunors soi ent r

2.5—Hospitalisation

Toute hospitalisation prescrite par un médecin consécutive & un accident ou a une maladie survenant
inopinément.

2.6—Effet et durée des garanties :

Lors dbébune premi re adh®si onteffetlellenderBaviaR Ae@Gre dul es g

jour de la souscriptionetauplustét®y ui I | et .de | 6ann®e N

Lors doéun renouvell ement, apr s |l a date do6é®ch®an
0 heure du renouvellement des garanties.

Sileremuvell ement se fait avant | a date doé®ch®ance
de | 6®ch®ance °~ 0 heure. D&8r0s stepue mbe £ . @as ,| dalnin
une adh®sion -~ |l a SMERAG d@amant siraine @aanéerupiverditdire n e s ¢
sp®ci fique, |l a garantie prend effet l e I endemai
garanties cessent de plein droit d s que | 6assur
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27-Mi se en ouvre du service

Le service est accessible par t® ®phone 7 jours
déinformations voyageur accessibles du |l undi au

IMM-LES PRESTATI ONS D’ ASSI STANCE

Lorsqgudéun transport egeten appligatiom ids & présente pconvvestione n c

dodassivsotussncveo,bus engagez ° r®server © ACE ASSISTA
transport que vous détenem a rembourser ACE ASSISTANCE des montants dont vous obtiendriez
le remboursementgur s de | 6organi sme ®metteur de ce titr

3.1- ASSISTANCE AUX PERSONNES
311-Transport / Rapatriement

- Procédure préalable :

La maladie ou les blessures doivent impérativement étre signalées de maniére préalable a ACE
ASSI STANCE qui se chargera alors dbéorganiser | e
notamment son transport. A cet égard, ACE ASSISTANCE se réserve le droit de demander le titre de
transport de la personne concernée.

-Miseeni uvir e

Le mode dé®vacuation de | a personne malade ou |
choisis eta la charge de ACE ASSISTANCE, sont adaptés en fonction de la gravité du cas.
Le seul critére retenu pour ce choix est le critéere médical.

312-Retour d’'un accompagnant

ACE ASSI STANCE prend en <charge |l e tr ajoistpwr t SOi
concubi n, p r e, mprae enfs)resoi sT dbungr prdsonne L
vous afin, si possible, de vous accompagner lors de votre retour.

Sel on | 6avi s du service m®di c al d o A€CEousA SoB 1 ST AN
individuellement par train en premiére classe ou par avion en classe économique.

3.1.3—Présence hospitalisation

Vous °tes hospitalis® sur l e |Il'ieu de votre mal
ASSISTANCE ne préconisent pas mansport avant 10 jours : ACE ASSISTANCE organise et prend

en charge le déplacement aller et retour par train en premiére classe ou avion de ligne en classe

®conomi gque dbébune personne choisie et r®si dant €
chevet. ACE ASSISTANCE prend égalementenrcgae | es frais dohttel de c¢
concurrence de 46 0 TTC par nuit pendant 10 nui't
Cette personne doit :

-Etre domicili ® en France m®tropolitainéesou en
domicilié,
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-Etre domicili®e dans | e m°-kharqud ®psairvaue dtes domicilidu t er
dans les DOMTOM.

3.1.4—-Prolongation de séjour

ACE ASSI STANCE organise et prend en chardge doasnef
personne bénéficiaire demeurant & votre chevet si vous ne pouvez entreprendre votre retour a la date
prévue pour des raisons médicales validées par notre service médical.

ACE ASSI STANCE prend en chrarregnec el edse fa&6ails TOQ?! p &
personne pour vous et votre accompagnant pendant 10 nuits maximum (chambre et petit déjeuner).

Les prestations ¢ retour dobébun accompaghant ¢, c
ne sont pas cumulad entre elles.

3.1.5—Frais de secours sur piste

Lorsqgue vous °tes accident® sur une piste de sKki
ACE ASSI STANCE prend en charge les frais de sec
soinse pl us proche. Les frais de recherche en mont

3.1.6— Remboursement complémentaire des frais médicaux

Vous °tes mal ade ou bless® | ors déun d®pl acement
hauteurde 5336 TTC et de 76.228nusTTCep€anatias EOAust
| 6Asi e du Sud Est par b®&n®f i ci ai re et pendant I
médicaux engagés hors de France et restant a votre charge aprés rengmbuesiectué par la
Sécurité sociale, la mutuelle et / ou tout autre organisme de prévoyance.
Une franchise de 31 U4 par b®n®ficiaire et par ®v
Les soins dentaires sont remboursés dans les mémes conditions avécampth de 77 a4 TTC.
Vous vous engagez, vous ou vos ayants droits a cette fin a effectuer, dés votre retour en France, toutes
démarches nécessaires au recouvrement de ces frais auprés des organismes concernés, ACE
ASSISTANCE procéde au remboursement tel géénd ci-dessus a la condition que vous nous
communiquiez les documents suivants

- des comptes originaux des organismes sociaux et /ou de prévoyance justifiant des

remboursements obtenus,

- photocopies des notes de soins justifiant les dépenses engagées.
Dans | 6hypoth se 0% | 6organi sme dobéassurance mal a
| es frais m®di c aux engag®s, ACE ASSI STANCE vou
maxi mum de 5.336 U TTC et-UnkegeCatd.a223 6(LAuUBTC ap o er, |

| 6Asi e du Sud Est, sous r®serve gue vous pr ®sen
de frais m®dicaux et de | 6attestation de non p
maladie.

Nature des frais médicaaxivrant droit & remboursement complémentaire : honoraires médicaux, frais

de m®di caments prescrits par un m®decin ou un
m®decin pour un trajet | ocal, fraisinrdnsgotablei t al i
par décision de nos médecins prise apres recueil des informations auprés du médecire local.
rembour sement compl ®mentaire de ces frais dbébhosp
en mesure dobef f ect uieurgénee ddantaien sport du b®n®f i ci a
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317-Avance des frais d’"hospitalisation

En cas de mal adi e ou de bl eFsascepan gue Jousvals tehivern d ®p
hospitalis®, ACE ASSI STANCE peut f ai rtedeb@6&vance
U TTC et de 76.228nisTTCepGanataes Ee¢alapon, | 6 A
par bénéficiaire et pendant la durée de validité du contrat sous réserve des conditions cumulatives
suivantes :

-Pour des soins prescritsemaor d avec | es m®decins dOACE ASSI ST
-Tant gQque vous °tes jug® intransportable par d®c
recuei l des informations aupr s du m®decin | oca

ACE ASSISTANCEesen mesure dobéeffectuer votre transport.
Dans tous les cas, vous vous engagez a rembourser a ACE ASSISTANCE cette avance 30 jours apres
r®ception de |l a facture. Cette obligation sbdaprg
remboursementviséesaupagr aphe ¢ Rembour sement compl ®ment ai
Bien entendu, dés que ces procédures abouti@E ASSISTANCE prendra en charge le
remboursement complémentaire des frais médicaux, dans les conditions et a concurrence des
montants prévus aparagraphe « Remboursement complémentaire des frais médicaux » et sous
réserve que vous nous communiquiez les documents prévus au paragraphe « Remboursement
complémentaire des frais médicaux ».

3.2—ASSISTANCE EN CAS DE DECES
3.2.1 Retour anticipé

lorsgue vous apprenez |l e d®c s en France doéun memb
p r e, m r e, f 1parants, grandgarentsy @l yvotrebceravacation a un examen scolaire

non prévu avant votre départ et sous réserve que la notificman do6 ®c hec ait ®t ® eff
non prévu initialemenACE ASSISTANCE organise et prend en charge :

- Soit votre voyage alleretour,

-soit votre voyage aller simple et celui ®806une p
classe ou avion de ligne classe économique.

A défaut de présentation de justificatifs (certificat de décés, convocation) dans un délai de 30 jours,
ACE ASSI STANCE se r®serve |l e droit de vous factu

3.2.2 Transport de cors

Un b®n®ficiaire d®c de au cours doéun d®pl acement

|l e transport du corps jusqubéau |lieu des obs ques
ACE ASSISTANCE prend également en charge les frais nécessités par les soins de préparation et les
amérmgements sp®cifiques au transport ; ACE ASSI S

concurrence de 458 u TTC.

Les autres frais, et notamment les frais de cérémonie, convois locaux, inhumation, restent a la charge

de la famille.

Pour les bénéficiaiedomiciliés dans les DONIOM, la prestation ne pourra étre acquise que si le
d®c s survient hors du DMerpailssoptaoeitiiés.ou Territoire
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3.3—AIDE AU VOYAGE
3.3.1 Transmission de messages urgeri la famille

ACE ASSISTANCE6 engage en cas doaccident ou mal adi e,
et & lui transmettre les messages urgents.

3.3.2 Avance de fonds a | ' étranger
Lors doéoun d®pl acement hors de France, vous perd
(carte(s) de cr®dit, ch®quier(s), &) : ACE ASSI ST

somme correspondante par un t i efinacieedmetey dutise accor
de paiement une avance de 287 nidsTT® umo inTo Nt canNst  prearx
face aux dépenses de premiere nécessité.

3.3.3 Envoi de médicaments

Vous étes en déplacement hors de France : si le pays ne dispose pas des médicaments, prescrits par un
m®deci n, i ndi s pens abdtanent én cdura, AQE0 ASSISTANGEerecte:r@he n tr
localement leurs équivalents éventuellement disponibles et, a défaut, les recherche en France
métropolitaine exclusivement et les expédie sur votre lieu de séjour par les moyens les plus rapides sous
réserve desontraintes légales locales et francaises.

ACE ASSI STANCE prend en charge |l es frais dbéexp®
co¥%ut dbébachat des m®di cament s.

Avant de partir, si vous étes sous traitement, ACE ASSISTANCE vous conseille de nabtiar
déoemporter | es m®di caments en quantit® n®cessail
certains pays (Etald n i s , |l srazxl é) ndautorisent pas ce type
Léabandon de | a fabri cat i onansilguseurm@disponiilitleent s par
France métropolitaine constituent des cas de force majeure qui peuvent retarder ou rendre impossible

| 6ex®cution de cet engagement .

3.3.4- Avance de caution pénale

En d®pl acement hors de Frapodi ebpasr ésaitebal dobf
circulation: ACE ASSI STANCE vous avance | e montant de
par |l es autorit®s, “ concurrence de 7.623 a4 TTC

€

Vous vous engagez a rembourser cette somme dans un délandis & compter de la date de
| 6avance.

Si entretemps la caution pénale est remboursée par les autorités du pays, elle devra aussitot étre
restituée a ACE ASSISTANCE.

335-Avance des honoraires d’'avocat
A votre demande, sir svuoiutse sf ajiutdeisc ilabiorbejset”™ dlea psouui t

hors de France, ACE ASSISTANCE recherche un avocat pour éviter votre incarcération ou permettre
votre libération si vous étes déjecarcéré
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ACE ASSI STANCE avance |l esrkeocer aier ds 5@6avoddtC ‘ma

Les infractions intentionnel lagasce deCcaution pémakeet pas d
«honor ai r e»s Dedldsa eep prestations ne couvrent pas les éventuelles suites judiciaires
engagées en France.

3.3.6— Information voyageur

ACE ASSISTANCE peut vous fournir des informations concernant

- |l es pr®cautions m®di cal es ) prendr e avant
m®di cament seé),
les formalités administratives a accomplir avant un voyage ou en cowgsydge (visas,
guitus fiscal é),
- les conditions de voyage
- les conditions de vie I|o

possibilit® de trar
le (te

( [
ca temp®r ature, cl

ACE ASSISTANCE peut vous conseiller sur les démarches a entreprendre pour poursuisyage
interrompu par un incident inopin® (mauvaise cor

ACE ASSI STANCE sbéengage ° respecter une totale
ces prestations dbédassistance par t® ®phone.

Si une réponse ne peétre apportée immeédiatement, ACE ASSISTANCE effectue les recherches
nécessaires et vous rappelle dans les meilleurs délais.

Ces informations constituent des renseilg@lement s
loi modifiée du 31 décebme 1971.

1 ne peut en aucun <cas sbagir de consultation
orientera vers |l es cat®gories dobéborgani smes ou de

ACE ASSI STANCE ne peut °tireterpu®t ptoiuon rreispoda slad
informations communiquées.

IV —EXCLUSIONS ET CIRCONSTANCES EXCEPTIONNELLES ET CIRCONSTANCES
EXCEPTIONNELLES

4.1 Sont exclus :

Les frais engag®sd&sAOE AS alos doAtth(pise e @ir glel en 6 e st p
pr®vue par | a pr®sente convention dbéassistance,
Les frais non justifiés par des documents originaux,

Les sinistres survenus dans les pays exclus de la garantie ou en dehors des dates de validité des contrats,
Les conséquences des incidesitse r venus au cours doé®preuves, cour s
leurs essais) lorsque vous y participez en qualité de concurrent,

Les mal adi es ou bl essures pr ®exi stant es di agno:
hospitalisationdanslé&s moi s pr ®c ®dant | a demande dobéassistanc
Les mal adies mentales ayant d®j " fait | 6objet dob
Les voyages entrepris dans un but de diagnostic et/ ou de traitement,

Léorgani sation et |l a prise en c tioasrog késionsbénignesans por
gui peuvent étre traitées sur place et qui ne vous empéchent pas de poursuivre votre déplacement ou
votre séjour,

Les cons®quences de | dusage de drogue, stup®fian
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| 6usagakd albauso If,

Les cons®quences doboactes intentionnels de votre

suicide ou suicide,

Les incidents liés a un état de grossesse dont le risque était connu avant le départ et dans tous les cas, les

incidentsdus a un état de grossesse a partir de’l88 mai n e, |l es demandes dbas
l a procr ®ation m®di cal ement assist®e ou ~ | 6in

Les situations liées a des faits de gréve,

Les frais liés aux excédents qeoi ds des bagages l or s déun trar
ddachemi nement des bagages lorsquébéils ne peuvent
Les frais m®dicaux engag®s en France, qgudils soi

survenu hors derance,

Les frais dbéoptique (lunettes ou verres de cont a
Les frais liés aux appareillages médicaux et prothéses (prothéses dentaires notamment),

Les frais débannul ation de s®jour,

Les frais de cure thermale,

Les frais liés a des interverti® a caractére esthétique,

Les frais de séjour en maison de repos,

Les frais de rééducation, kinésithérapie, chiropraxie,

Les frais doébachat de vaccins et |l es frais de vac
Les visites m®dicales de contrtle et | es frais s
Lesfraisdss er vi ces m®di caux ou param®di caux et dbdachasa
nébest pas reconnu par | a | ®gi sl ation fran-aise,

Les frais médicaux engagés en France,

Les frais de recherche et de secours de personne en montagne, en mer olédaris le d

Les frais de secours hepsste de ski,

Les frais de restaurant,

Les frais de douane,

Les dommages survenus aux b®n®ficiaires se trouv

4.2 CIRCONSTANCES EXCEPTIONNELLES

ACE ASSISTANCE ne peut éttee nu pour responsable des manqueme.|
r®sul tant des cas de force majeure ou do6®v®Bnemen
politique notoire, émeutes, mouvements populaires, représailles, actes denterroestriction a la

libre circulation des personnes ou des biens, greves, explosions, catastrophes naturelles, désintégration
du noyau atomique ni des retards dans | 6ex®cuti o

V —SUBROGATION

Conformément d 6 ar t i -2 du Cadé Aeks Assurances, ACE ASSISTANCE est subrogé a
concurrence des indemnités payées et des services fournis dans vos droits et actions ou ceux de votre
représentant contre toute personne responsable des faits ayantésmessiérention.

Dans | e cas o0o% il sbav®rerait a posteriordi gue
alors que vous no6®tiez plus ou pas be®&®N®f i ciaire,
vous aviez volontairement fourni de faussdermations sur les causes vous amenant a demander notre

i nterventi on, al or s gue | es faits r ®el s ndaur e
ASSISTANCE.
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VI —PRESCRIPTION

Conf or m@ment "-1 du &ade dds Asserandes] fodtet actiorivalét de la présente
convention est prescrite par deux ans ~ compter

CONTRAT DO6ASSURANCE
GARANTIE RESPONSABILITE CIVILE

Contrat doassurance Responsabilit® civiSiegge nAFR7
Social : 100 Leadenhall streetLondres, EC3A3BP i Royaume Uni Société de droit étranger au
capital de 544.741.144 A enregistr®e au registre
Pays de Galles sous le numéro : 1112892. Autorité de contrble : Financial Service Authority 25 The
North Cobnade, Canary Wharf, Londres E14 5HS Royaume Uni. Dans certains cas, le contrdle peut

étre exercé dans des conditions différentes de celles applicables au Royaume Uni. Votre contrat est
soumis a la loi francaise et a la réglementation du Code des AssurBireetion générale pour la

France : Le Coli s®e 8, avenue de LOArche 92 4109
Num®r o doéidentificati orAPE6BOBEO 327 374 R. C. S. Nan
Courtier UMGP COURTAGE ( SARL deO0OxO®urtage dbéass

Siege social : 28 rue Fortuny, 75017 ParilRCS B 488530304 code APE 6622 Z- N°

déi mmatricul ation ORI AS 07 005 526)

Co-courtier : BOTTICELLI COURTAGE SARL de courtage dbéassROGSance a
Marseille 489 270 579 Code APE6622 Zi Siége social : Tour Méditerranée, 65 avenue Jules Cantini

13298 Marseille cedex 20NA d 6 i mmat ri cul at i RCrprofésRidonAetie etOgdrantie0 8 7 2
financiére conformes aux articles L.58 2t L.5127 du Code des assurances.

Evénements ouverts :
- les activités de la vie privée (y compris scolaires et universitaires) ;

-l es activit®s sportives, ~ | b6exception de cell e:
-1 es stages r®mun®r ®s ou nhon, conseil |l ®sivitesu or dor
médicales).

Etendue géographique RC :

La garantie Responsabilit® civile sbdébexerce dans
La garantie D®f ense Recours ne s o0étanepréciee quelad en Fi
d®f ense civil e s 0 epoerleciméréts ganastisueontnaib nde enti er

Le contrat est régi par le droit Francais.

En cas de sinistre :

Vous devez, sous peine de déchéance de vos droits déclarer les sinistres a la SMERA(3.36-
97249 Fort de France Cedex par lettre recommandéeaavasé de réception dans les 5 jours ouvrés
a compter du moment ou vous en avez eu connaissance.
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RESPONSABILITE CIVILE

Obj et de | dassurance

LOAssureur garantit | 06Assur® contre | es cons®quc¢
lui incomber en application des articlea4Det 1244du Code Civil en raison des dommages corporels,
matériels et immatériels qui en sont directement la conséquence, causés aux Tiers au cours ou a

| 6occasi on de s-avantet pgrovenant®gfaitd ®f i ni es ci

-de | 6 Assur ®,
- de son personnel domestique en service,
-des animaux domestiques | ui appartenant ou dont

dits dangereux visés par les articles 1 (chiens de 1ére catégorie) et 2 (chiéfscdeé@rie) de
l 6arr°t® du 27 [/ 04 /| 1999,
- des choses lui appartenant et dont il a la garde, notamment :

de | 6usage des cycles sans moteur et de | eurs
. de tous véhicules mus a la main,
. de remorques de camping ou de caravanes sauf lorsquéesatiel non a un véhicule automobile
tracteur, elles sont assujetties ° | 6obligation
211-1 et suivants du Code des Assurances, de | 6ou
jardinavecos ans moteur, sous r®serve gue ce mat ®ri el
automobile,

de | 6i mmeubl e constituant sa r®sidence princi

des agencements int®rieurs ou ext®rieurs des |
. des @pendances, antennes de télévision et de radio,

déo®manations de gaz provogu®es par son insta
application que si |l 6Assur® justifie avoir pr o
doéoentretien

de | 6intoxication ou de | 6empoi sasatadement caus®
-de | busage, ° son insu ou ~ |l 0insu de son conj o

moteur ne | ui a p ppaggdrdien autorisé pGaest teet gdaornatn tiile nsdbeaspt |
aux dommages subis par Il e v®hicul e. Dans tous |
caus®s aux tiers qubé”™ ceux subis par | endsla®hi cul
guben absence de tout contrat dbéassurance rel ati
- de la pratique de tous sports non exclua @ r s, m° me en cours de compe
soient réservées a des amateurs,
-ddune personne quigr@mnutid , asviust amMmeseer’vet ittoruea ef o
personne soit occasionnelle et inopinée,
- des dommages causés a un enfant dont il aurait la garde en qualité de simple particulier et a titre

gratuit.

Cette garantie est étendue a la pratiquasionnelle ou réguliére du babiting,

-des dommages occasionn®s au mat ®ri el (ani maux c
confi ® dans |l e cadre ddédun stage de formation, r®

d 6 eignerment (y compris les stages de formation agricole),

34



-des dommages <corporel s, mat ®ri el s et i mmat ®r i el
activit®s de stagiaire quboil est appel ® ¢ ef fe
d®pl acement s, ) | 6excl usion des activit®s m®di c a
trajets.

Sont notamment considérés comme tiers les personnes physiques ou morales de droit privé ou de droit
public accueil |l amersohnél)Assur ® (y compris | e

1 est pr®ci s® que | 6Assureur renonce au recour
serait en droit dbébexercer contre ces personnes.

DEFENSRECOURS
La mise en Tuvre de cette garanti eandes 75018 onf i ®e

PARI S /| t®I. 01.53.26.25.25 et t® ®copie 01.53.
Limited pour délivrer les prestations garanties.

Objet de la garantie

En cas de litige vous opposant ~ un tiers, | 06Ass
-lamise en Tuvr e, par | es voies amiables ou judicia
droits et intéréts,

-la prise en charge, dans |l a Iimite de | a garant
frais et dépens,ycomprisls f rai s dbéexpertise qui vous incombe!
Champ doéapplication

L6Assureur intervient

-pour votre d®f ense p®nal e, S i vous °tes | d6obj et
dont |l a garantie est pr ®v weu aw un@n tcroantt,r avwe nt i ba
circulation des piétons et des bicyclettes sans moteur ;

-en recours amiable ou judiciaire 7 |l 6encontre
matériel subi par vous, dés lors que ce préjudice est survenli dgansc a d r e éwtreemdnté aun d e s
situations de la vie privée énumérés au paragraphe « Responsabilité civile »,” l a suite
dommage corpor el subi par | 6Assur® en tant que f
néa ni | rai plrao pad ®d Wi, t e ni |l a garde, et dont il n

Débours pris en charge

€ condition dbéavoir donn® son accord pr®al abl e
directement :

- les frais de constitution de dossiet, ® e x cepti on des frais engag®s pol
ou en faire la constatation,

-l es honoraires dbéexperts judiciaires,

- les frais et honoraires des auxiliaires de justice.
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Libre choix de | 6avocat

Si un |litige im@MPluingaeolcd@int emwuesntpiomrvez | e choi si
du Tri bunal sai si, ou demander ° | 6 Assureur de v
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Diveragence doéint ®r °t s

En cas de d®saccord entre vous et | 6Asstomeaur sur
justice, |l a pr oc ®d u rau QodeRdesuAssuranaes est appliquéei; enlvaci ld . 1.
résume :

¢ Le diff®rend est soumi s ° | 6appr ®ci ation dobéun
défaut, par le Président du Tribun@d d Gr ande | nstance. Sauf d®ci si on
supporte, dans la limite de la garantie, les frais de cette procédure. »

Les m°mes modalit®s sont appliqgu®es en cas de s

déi nt ®r des | & ar $56de @ode dés Assurahces.

EXCLUSIONS

A 1 Responsabilité civile

Léassurance ne garantit pas
- votre résidence secondaire,

-votre activit® dbébassistance maternell e,
-l es i mmeubles ou parties doismmeubl es dont vous I
-l es sinistres r®sultant dbébune activit® professi
trajet pour vous rendre sur |l es I|ieux de | 0®t ab
comme r ®sul tant dnglleene activit® profession
-l es sinistres r®sultant dbéune fonction publique,

- les sinistres résultant de la pratigue de la chasse (la chassmame restant garantie), de

| 6®qui tation avec deds bobskighy des sportyagness, da pofw,adu yaehting n t
avec des voiliers de plus de 5,50 m ou résultant de toute participation a des compétitions de yachting
avec des embarcations de plaisance " voiles ou
- les sinistresésultant de la pratique de tous sports a titre professionnel,

- les sinistres causés par les armes a feu et leurs munitiofi8 alede 4™ catégorie dont la détention

est interdite et dont vous seriez sciemment possesseur ou détenteur sans aupoéfatiorale,

- les sinistres causés par les véhicules a traction animale, par les véhicules, leurs remorques et semi

remorques soumis ° l a | ®gi sl ation sur | 6assur a
tondeuses avec siége, les véhiculesodenr destinés aux enfants), par les appareils nautiques de plus

de 6 ch et par tous engins aux appareils a®ri en:t
10 cn? dont vous ou les personnes dont vous étes civilement responsable ont la ptepr@iduite

ou la garde,

- les sinistres causés aux bhiens ou animaux, dont vous les personnes dont vous étes civilement
responsable avez | a propri ® ®, | d6usage ou | a gar
- les dommages matériels et immatériels consécatifisés par les eaux, un incendie ou une explosion
sb6bils r®sultent de sinistres ayant pris naissanc

locataire ou occupant a titre quelconque.
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B i Défense et Recours

Outre les exclusions généa du contrat et celles spécifiques a la garantie responsabilité civile,

| 6extension D®f ense et Recours ne sb6bappligue pas
litiges dont | 6int®r°t financier en princiopal
. montants des condamnations tawiles que pénales,
litiges relevant doun acte intentionnel ou de
|l itiges dont l e fait g®n®r ateur est survenu s

prise doéeffre,t odeei tl aau ®sddrisatd®dune p®riode de sus|
. litiges de mitoyenneté,

|l itiges d®coul ant dbéop®rations de constructior
risques assurés et dans les risques voisins,

. litiges intervena t dans | e cadre dobébune succession, ddébune
partage familial,

l' itiges provogqu®s par une interruption doact
proc®dures engag®es samus | 6accord pr®al able de |

Tableau des garanties et franchises

GARANTIES MONTANTS FRANCHISES

Tous dommages confondus | 7.500.000 eurofsinistre Néant sur corporels

Dont :

Intoxication alimentaire 770.000 eurossinistre 90 euros / sinistre
Dommages matériels et 770.000 eurossinistre 90 eurod sinistre

immatérids

Dommages aux biens confi{ 16.000 euro$sinistre 120 eurog sinistre

lors de stages professionnels

Défense Recours 10.000 euros / sinistre Seuil d'intervention 225 euros
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CONTRAT INDIVIDUELLE
ACCIDENTS

Assureur : ACE EUROPE Siége Social : 100 Leadenhall stre¢tondres, EC3A 3BR Royaume

Uni Société de droit étranger au capital de 544.741.144 £ enregistrée au registre du commerce et des
compagnies de | 6Angl eterre et du Payscontéde : Gal | es
Financial Service Authority 25 The North Colonade, Canary Wharf, Londres E14 5HS Royaume Uni.

Dans certains cas, le controle peut étre exercé dans des conditions différentes de celles applicables au
Royaume Uni. Votre contrat est soumis a la flancaise et a la réglementation du Code des
Assurances. Direction g®n®rale pour | a France
Cedex

Num®r o doéidentificati onAPEGEBDEO 327 374 R.C.S. Nan
Courtier : UMGP COURTAGE (SARLdecou age d daauws scuapmintcaels de 50 000
Siege social : 28 rue Fortuny, 75017 ParilRCS B 488530304 code APE 6622 Z- N°

déi mmatriculation ORI AS 07 005 526)

Co-courtier: BOTTICELLI COURTAGEESARL de courtage dbéassRCSance a
Marseille 489 270 B9 i Code APE 6622 4 Siege social : Tour Méditerranée, 65 avenue Jules

Cantini 13298 Marseille cedex 20NA d 6i mmat ri cul at i RCrprofésRionAeie eD 7 00 8
garantie financiere conformes aux articles L-61¢t L.5127 du Code des assurances.

Evénements ouvrant droit & la garantie

LéoadhR®@red@fti ci e de | a egar avntcitd meé doélumr sascqu dieint d¢
corporelle subie par | 6adh®rent et provenant de
i nd®pendante de |l a volont® de | 6adh®rent.

Sont assimilés a des accidents au sens du présent contrat :

-Les actes dbagression contre | 6adh®rent,
-Léasphyxi e, l a noyade ou hydrocuti on,
-Léintoxication, | 6empoi s onn @anewnvapeuw, par des sibstarce®| ur e

vénéneuses ou corrosives ou par des aliments avariés,

- Les morsures de serpents, les cas de rage ou de charbon consécutifs a des morsures ou piqgdres
ddéani maux,

-L6®l ectrocution, |l a chute de | a foudr e,

- Les piqdres infetieuses et leurs conséquences.

Bénéficiaires :

Tous | es adh®r ent s de | a Mutuelle disposant do
SMERAG, Totale SMERAG, ou de | 6Assuranceanfftudi an
gue leurs enfants mineufiscalement a charge
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Consolidation :

Moment ° par t iblessédsticonsiédété cdmine®permnanent et présumé définitif ou lorsque
la poursuite des soins est jugée comme inefficace.

Contenu de lagarantie :

1) Frais de soins de santé

Les fais de soins de santé listésaprés et exposés consécutivement a un accident garanti ou a une
maladie professionnelle, y compris la tuberculose, sont remboursés apres intervention de la Sécurité
sociale a hauteur de 100% des frais réels :

A Fraiasuxm®dcihd rur gi caux, dohospitalisation et p h
engag®s sur prescription m®dicale jusqudau jour

A Frais de cure : honor air ¢ementea établissementitherma.nce m®d
A Frais de transport de | 6adh®r ent du I|iau de |

| " exclusion des frais de transport du corps en c
La prise en charge desxcflrusasiisvedmr nttr goragp droti ng éea fnf@a

ddAssi stance. Les conditions dobéapplication et de
Notice déinformation af f ®r efigtrant en findugprésert mgleenent i on d
mutualiste avant les Annex¢6f. : lll-LES PRESTATI ONS DB3.JA1S Han§ortYNC E
Rapatriement).

A Frais aff®rents aux appareils doéorthop®die et
A Frais entra’  n®s pi@antaundomimagécerpodee | unettes concom

Les limites suivantes sont appliquées :

A Proth ses dentaires : maximum 250 (0 par dent.
A Bris de lunettes maxi mum 25 0G4 par verre, 25
Il est pr®cis® que | e plafond de | a garantie est
Le remboursementnt er vi ent so6i | y a |lieu en compl ®ment d
d6b Assurance Maladie obligatoires, par tout cont

reglemenmutualisteet par tout régime de prévoyance collective.

Si «cliodaecn t survient hors de | 6Europe, |l e rembour :
retour de | 6adh®rent en France.

Lorsque | 6adh®rent ne respecte pas | e parcours
limité a celui qui aurait té appliqué dans le cadre du parcours de soins, méme si le taux de
rembour sement du r ®gi me obligatoire est inf®rieu

base de remboursement retenue par la Sécurité sociale.

Les divers niveaux deagantie décrits ea v a n t excluent tous |l es d®pas
pourraient étre appliqués hors du parcours de soins.
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4) Invalidité Permanente

Un capital est vers® © | 6adh®rent | or s g udértl est

garanti.

Le capital est d®termin® en fonction du taux doi
Le taux déinvalidit® permanente est fix® apr s
m° me S | 6accident kat marveinui S|l p®t rhdgeper Lep

est le baréme de droit commun publié au Concours Médical.
Le taux eé8invak®ddd®n commun accord entre | a Mut

- Aprés expertise médicale par le médecin exper déutuelle ou,
- Aprés une expertise contradictoire.

Le taux d’'invalidité tient compte uniguement de
sans prendre en considération | '"age, | e préjudic

Claused’” ar bi trage

En cas de contestation doéordre m®dical ou de di
parties d®signe un m®decin expert. Si |l es expert
expert pour les départager.

Faue , par | dune de ces parties de nommer son expe
déun troisi me, |l a d®signation est effectu®e par
de | 6adh®rent sur simple requ°te.

Chaque partipai e | es frais et honoraires de son exper
troisieme.

En cas de lésions multiples :

-Si," la suite débun accident, pl usi eurs membres ou
taux doéinvalidit® en r®sultant se cumul ent, san st
pour la perte de ce membre ou de cet organe,

-L@icapacit® fonctionnelle totale ou partielle dbé
ce membre,

-En cas dbéaggravation par une maladie ou infir mi
compte de | 6inteceenei mal agigeavanieaefidemit®. L6in
cons®quences qubaurait eu | daccident chez une pe
Le capital garanti est égal au capital de base du tablehe s s ous mul t i ipvhlidit®et par | e

divisé par 100

41



TAUX D'INVALIDITE MONTANT DU CAPITAL DE BASE
De 0a10% 0€
De 11 a15% 4000 €
De 16 a 20% 12 000 €
De 21 a30% 23000 €
De 31 a50% 30000 €
De 51 a 75% 40 000 €
De 76 a 90% 50 000 €
De 91 2 100% 70 000 €
Ai nsi, " titre dbébexempl e, un adh®rent ayant une

capital calculé comme suit :
12 000 x 20/ 100 = soit 2 400 euros de capital.

Montant maximum garanti :

Léensdembl eapitaux garantis sur |l a t°te des perso
en aucun cas d®passer |l a somme de 1 000 000 .

Dans le cas ou les capitaux garantis dépasseraient cette somme, la Mutuelle ne pourrait étre tenue de
répartirpropot i onnel |l ement entre |l es victimes, quel que

audit maximum.
Etendue géographique Monde entier
Formalitésa accomplren cas de survenance d’un accident

Léadh®rent doit d®clildgtne mcommaadée asec accusétréceptiompaala MutRdla i t
(2@ envoyer & 6 a d rSMERAGE — CS 61136- 97249 FORT DE FRANCE Cedexdans les cinq

jours ouvr®s “ compter de sa date de survenance
contrat(@moi ns que des circonstances exceptionnell es
délai ; ce dont il devra justifier).

La non d®cl aration dans |l es d®l ais met | a Mutuel

des évenementi&clarés. En conséquence, les événements non déclarés dans les délais ne seront pas pris
en charge dans le cadre de la garantie.

€ r®ception de |l a d®claration de sinistre, I a
déacci dent révuacetkefieti mpri m® p

Léadh®rent doit indiquer

-La date, |l e lieu et |l es circonstances de | 6accic
-S6il y a lieu, | e nom et | 6adresse du tiers resftg
-L6exi stence ®ventuelle dbébun rapport de police oL
Léadh®rent fait parvenir ensuite © |l a Mutuelle

- Un certificat médical précisant la nature des blessures et leurs suites probables,
- Les décomptes de prestations établies par le régime obligatoire ou tout autre régime de prévoyance,
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- Les feuilles de®i n s , | es ordonnances, factures déhtpital
justifiant les dépenses.

- Dans un second temps, le certificat de guérison ou de consolidation.

Léadh®r ent doi t se soumettre

- Au contréle des médecins désignés paMiutuelle et éventuellement de la personne habilitée a la
repr®senter pour une mission doéinformati on

Le m®decin conseil de | a Mutuelle doit avoir | a
I'l est autoris® par | 6adh®r dtne tonfidentiele cevoir tout e
En outre, |l a Mutuelle peut demander ~ | 6adh®rent

du dossier sinistre.

Attention :

Sauf motif | ®gitime d¥ment justifi ®précttespaut r ef us
entrainer la perte de tout droit aux indemnités pour le sinistre en cours.

Lorsque | 6adh®rent emploie ou produit intentionn
débobtenir des i ndemni t ®s i n dambosrser léssomMestindlenent e a
payées.

N.B. : |l a Mutuelle conserve toutes |l es pi ces re
EXCLUSIONS :

-Les suites et cons®quences dbéaccident s, doi nfir
| 6adh®si on.

-Ldd ®nation mental e, une attaque de paralysie, d
de Par kinson, syndrome c¢c®r ®bell eux, |l es atteint

ulc res, congest i ons,unefacong@éralettoute affection orgasique dorttie o n s
processus de développement a provoqué seul les dommages.

-Le suicide et |l es cons®quences débune tentatiywv
intentionnell ement par | 6adh®rent .

-L 6 u s a g ehérentde stupdfiants ou de drogues non prescrits par une autorité médicale compétente.
-Les accidents r®sultant dbéun ®tat dobéivresse de

l a | ®gi sl ation en vigueur | as @momedéntde 1l @awlcti are
stupéfiants.

-Lébutilisation ou |l a manipulation par | 6adh®r ent

-La navigation a®rienne en qualit® de pegsasonnel

ou de prototypes.

-Les sports a®riens, l es sports pratiqu®s ° tit
mont agne et | 6alpinisme sans guide professionnel

balisées, le tremplitie skeléton, le bobsleigh, la luge sur piste, le hockey sur glace, pratique de la chasse,
du tir (sous toutes ses formes), la pratique du yachting a plus de cing miles des cdtes, yachting & moteur
(méme auxiliaire), la plongée seommrine avec appareil autome, la spéléologie, le polo, les
exhibitions acrobatiques, les sports pratiqués avec un véhicule & moteur, le combat avec ou sans arme,
les épreuves de neige ou de glace donnant lieu a un classement international, national ou régional.

- La guerre civié et étrangére, déclarée ou non, les mouvements populaires, les actes de terrorisme ou de
sabotage auxquels | 6dadh®rent aurait particip®.
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-Les effets directs ou indirects dbéexplosi on, de

transmutatond noyau de | 6atome ou de | a radioactivit
artificielle de | 6atome ou de | a radioactivit®
particules, sauf quand ces événements se sont déroulés lors degdct ®s ddensei gnement
de stages ayant fait | 6obj et débune convention e
stages font partie int®grante du cursus dbéenseig
- Les rayons X, le radium et ses composants, sauf ditessnmages r ®sul tent pour |
déun stage, dobéune fausse manipul ation des instru
-La participation de | 6adh®rent ° wune rixe, sauf
danger.

- Les attentats, émeutes sontexcliséia d h ®r ent y prend une part actiwv

La Société Mutualiste des Etudiants de la Région Antllagane (SMERAG), N° SIREN 402 127

146, adhérente a emeVia dont le siege social est situé au 250 Rue Saint Jacques 75005 Paris, N°
SIREN 319 579 736, esttotale nt substitu®e dans ses garanties
Prévoyance (UMGP) dont le siége social est situé au 28, rue Fortuny 75017 Paris, N° SIREN 316 730
662. La SMERAG et | 6UMGP sont soumi sesittaux dispo
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Annexe 1: modeéle lettre de rétractation

Votre nom :

Votre prénom

Votre adresse

Votre date de naissance :

Lettre recommandée

avec accusé de réception SMERAG
ADRESSE

CP VILLE

éeeeéée, |l e eeeceée

Vos références

N° d'adhérent é .
N° de transaction bancaire (si paiement par carte pu virement)

eEééeéeéeéecécé.
Objet: Annulation d'une souscription dans le délai de 30 jours

Monsieur le Directeur,

Le (date de la demandg)ai souscrit un contrat "complémentaire santé" : (nom de la garantie)
SMERAG.

Conf or mPment =8dd @oderde la kldtualitéLle déla @e330 jours a compter de

l a date 7 | forné(e€ hue enonjadhésion aprisReffet métant pas expiré, je vous
demande d' annul er ma souscription et de me
Verse).

Dans cette attente, veuillez accepter Monsieilecteur,mes sinceres salutations.

Signature

P.J: . Copie de mon bulletin d'adhésion
. Original de mon RIB pour remboursement de la cotisation acquittée au titre de la
garantie souscrite
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Annexe 2

Garantie HOSPITALIERE SMERA®R017%2018

Remboursement Sécu + Mutuelle sur la base Taux
des tarifs de la Sécurité sociale dans le cadre du Sécurité
parcours de soins (A) (B) sociale
Hospitalisation médicale ou chirurgicale 80 a 100%
Vaccins (A.M.M a la date de soins) 02a65%
Forfait journalier hospitalier 18€/jour /

(dans la limite de 3 jours par année universitaire)
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Hospitaliere SMERAG

<Taux Sécurité sociale + mutuelle>
100%

35 a100%

100%



Annexe 3

Garanties Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG
20172018
LES MUTUELLES COMPLEMENTAIRES SMERAG :

an remboursameant, de tout ou partie, -
des taux de la Sécurité sociale [ PAS O Al OMENTATIC M DES
TES

©

Todal=
SMERAG

| pEps 2014 8 — —
Rembourmssmants S&cu + Mutuells Taux Minimals
sur b base des tarifs de la Sécunté seciale dans le SEcuris SMERAG -~
cadre du reours de soins 1M E sociale 10€/ maie 4 o
P 1 20€ fan E28E fon
SOIMNS COURAMNTS w Toww Sdcurivé sociole + malle =
-.'Z:-.'Z.'-I‘-IELL'I:&TI:NH."EH‘E.&EGMBILE JAETIFEE
Senemistas i i et cor T 100% 100 100%:
‘Spaoialishon nmnmm;?ﬂ TO% 100 1009 130%
Phrarmacis 100% 100 1005 1005 TS
Pharmmacic E5%: =53 E3E 1005 TS
Pharmmascic 30%: . 03 1005 TS
Pharmmacic: 15%: 15%. 159 1E% 128
.ﬂ.l'dj'_ﬂn 3 = =X 100 100%
Derioir (moins at prothases] TOH: TOH 100 100%
{Pﬂﬂ:ﬂﬁ TOH: TOH 100 100%
‘Eaga Emma TO% TO% 1006 100%
Padiiclogie / Aches medic. / Chinugie sana hoapi. javec soira < 120 4 T TO% 100 130%
Dptigue accaptéa par ba Séourid S0 0% 100 0t
Prothasas thars pPrEaTeTs, I-oaseoies at petit apparedegs & S0 E0% 100 130%
Trrsport madical 5% =53 1007 100%
Sy piliniras madioa 0% 0% 1003% 100%
HOSPITALISATHOM
Hclq:ri:uh:h:r: d--w 20 & 1005 1 0 Ji g 1 0L
Forfait jousmalicr h:uph.br1E'E.prrmiﬂﬂ:lﬁ'pJFn.rhpuyd'm“ 100 100 100
Porticd palion assura 18 10 100 100
MES PARCOURS PREVEMNTION SANTE 1.0 L&
Bicrréine dora =on assicha® ERATUIT GRATIAT GRATLIT
Bicrr&ine dora son EAAT LT GANTIAT GRAETUIT
Bicrr&ine dora = he EAAT LT GANTIAT GRAETUIT
Bicrritne GRATUIT GRATINT GRATLIT
FORFAITS AMMUELS INCLUS
Oiatanmge [ sconces/ormea Lrivansiors] s 1DaPE 100
=" Hﬁq:rufhE- I 100 hl=1: %
Foriait vaodns (ron remboursds. par . Shouns sockek) & S04 e S0
Forisit naissoroa P 08 120
Forkait oune de scsrnge inbag ioqua &= e S04
F-crhi:ﬁn rrorduras, verras comectours, larilcs MR T5E
Foriait pida ::m -1 =o€ 100&
contracaptiea genaration 40€ g
Fu'hi:pi.h;l.lh'n:hrrm;ﬁ 0% 10&
Forizit tast = = i
Forioit oo™ 20
FORFAIT “BIEM-ETRE™*
Crores hation diShSticp s FOFS ne 40
Core Hation oolaopathia B0 e
LES + SMERAG
Essuranca Shucionio Fespons shild Tilo ™, ndhvtuois Aocoom ©, AsciEancs Fapaiiomen =) INCLLS TR LIS ML LES
Carte Clus Priviages SRERAG IHCLLUS IHCLILE INCLLE
FOMDS D¥ EMTRAIDE
Forcs d'erimids ! I—merus 1 mcrus—| —mcrus
N J :"?‘:-h.ﬁhﬂmllammhrmﬁ-ﬂlmliﬁﬂi — o= -8 =
Lo rruiumias SRICEAD Minrals., Fociersartels, Folslel regsectend b Sepoaions cles o fices L @1, RGBT -1 e RETT-F ol Tocde dede SEc sl sociels.
L S - hr‘:ﬂ:— = .__'F-P-.' o i i i DD il SO0 corehuss dens e-oacke
Elml.m_:—mm:_hhmﬂ_--ﬁu ‘ _I::-_-.-_ mr_ljhm-ﬁ-l'ld‘_li _-ﬂmﬂ- .
(A) Les taux de remboursement sbdéappliquent sur |l es tarifs ¢
date de | 6 Assembl| ®e GdzRavrihd0¥ . lidiecludnte r@niddiiReént Sécurité sociale,
hors participation forfaitaire et franchise médicale, si celles-ci sont dues, et dans le cadre du parcours de soins
coordonnés.
(B) Se reporter au contenu des articles du Reglement mutualist e et Notice doéinformati ons r ®f
20l7pour conna’tre |l a date dbéeffet des garanties, | e do®tail
exclusions.
(1) Remboursement des visites ou consultations de psychiatrie ou neuropsychiatrie limité a 100% pour la garantie
Totale.

(2) Apres accord de la Sécurité sociale.

(3) Forfait journalier hospitalier limité a 30 jours pour la Minimale, limité a 45 jours pour la Fondamentale, limité a
60 jours pour la Totale, et pour la psychiatrie et neuropsychiatrie limité a 20 jours/année universitaire

(4) mes parcours prévention santé : nombre de parcours limité et gratuiti pl us doéi nf or mat i
(5) Vaccins, dont le Vaccin Anti-Grippal, et rappels non pris en charge par la Sécurité sociale ayant une
autorisation de mise sur le marché a la date des soins.

(6) Forfait annuel versé par année universitaire sur présentation des factures correspondantes.

ons sur ST
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(7) Une seule prime par enfant vers®e 6adhpBonesous (e) au mor
r®serve doa moins dix moi s cons®cutifs déadh®sion 7~ |l a m°r
(8)Encomp|émendremboursementS®cur|t® sociale de 50 4/ an, participatio
9 Forfait sbébappliquant aux montures et verres rembour s®s r

non par la Sécurité sociale.

(20) Pilule contraceptive de derniere génération.

(11)Pri se en charge " hauteur de 20 0 par
SMERAG ; et prise en charge ° hauteur de
des 2 suivantes pour la Totale SMERAG.

(12 Remboursements sur pr®sentation dbéune facture acquitt®e

sultation de

con |
20 0 pour la 1 r

a
e

déidentifiant du pbligaforesnentagréd.el de sant ®

(13) Risques assur®s par | a Compagnie dbébassurance ACE Europe
(14) Garantieréassur ®e ~ hauteur de 80% par | a Compagnie dbéassur an
(15 Sur pr®sentation du dossier. Léattribution des allocat]
SMERAG (décision du Président ou de son délégataire, sur avis de la commi ssi on du fonds dbéentr
fonction de |l a situation personnelle de | 6adh®rent et dans
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Annexe 4

Garanties Minimale SMERAG, Fondamentale SMERAG et Totale SMERAG
20172018 souscrites au prorataxamois» «6 mMois» «3 mMois»

=== LES MUTUELLES COMPLEMENTAIRES SMERAG:

en remboursement, de tout ou parfie, o ’ ’
des taux de la Sécurité sociale depuis 20141

Minimale Fondamentale— Totale

Remboursements Sécu + Mutuelle sur la base Taux SMERAG _ SMERAG SMERAG
des tarifs de la Sécurité sociale dans le cadre du | Sécurité 10€/mois Lo 44€/mois

parcours de soins (A @) sociale 9 mois 6 mois 3 mois 9 mois & mois 3 mois |9 mois 6 mois 3n_|ois

90€  60€ | 30€ 265506 177€ 88,50€| 396€ 264€ 132€

SOINS COURANTS aux Sécurité sociale
CONSULTATION / VISITE A DOMICILE JUSTIFIEE
Généralistes (Médecin traitant et correspondant) 70% |/ 100% 100% 100% | 100% 100% 100% | 100% 100% 100%
Specialistes (Médecin traitant et corespondant)® 70% || 100% 100% 100% | 100% 100% 100% | 130% 130% 130%
Pharmacie 100% 100% - {| 100% 100% 100% | 100% - 100% 100% | 100% 100% 100%
Pharmacie 65% 65% 95% - 95% 95% | 100% - 100% 100% | 100% 100% 100%
Pharmacie 30% 30% 30% - 30% 30% | 100% 100% 100% | 100% 100% 100%
Pharmacie 15% 15% 15% - 15% + 15% | 15% - 15% - 15% | 15% - 15% « 15%
Analyses médicales 60% 95% - 95%  95% |-100% - 100% -100% {100% 100% 100%
Dentaire (soins et protheses) 70% 70% - 70%  70% | 100% --100%-100% | 100% 100% 100%
Cure thermale 70% 70% - 70%  70% | 100% 100% 100% | 100% 100% 100%
Sage femme 70% 70% - 70% ~ 70% |-100% - 100% -100% | 100%.-100% 100%
Radiologie / Actes médic. / Chirurgie sans hospi. (avec soins < 120 €) 70% 70% -~ 70%  70% | 100%-100%100% | 130% 130% 130%
Optique acceptée par la Sécurité sociale 60% 60% - 60%  60% [ 100% - 100%- 100% | 300% 300% 300%
Prothéses (hors dentaire), pansements, accessoires et petit appareillage @ 60% 60% - 60%  B80% [ 100% 100% 100% | 130% 130% 130%
Transport médical 65% 65% ~ 65% 65% | 100% 100% 100% [100% 100% 100%
Auxiliaires médicaux 60% 60% - 60% 60% | 100% -100% 100% | 100% 100% 100%
HOSPITALISATION

Hospitalisation médicale ou chirurgicale 802a100% || 100% 100% 100% | 100% 100% 100% | 100% 100% 100%
Forfait journalier hospitalier 18 €/jour et 13,50 €/jour pour la psychiatrie © 100% 100% 100% | 100% 100% 100% |100% 100% 100%
Participation assuré 18 € 100% 100% 100% | 100% 100% 100% | 100% 100% 100%

MES PARCOURS PREVENTION SANTE ¢ 1120

Bien-étre dans son assiette

Bien-étre dans son corps® o
Bien-étre dans sa tétet GRATUI

Bien-étre ensemble®

FORFAITS ANNUELS INCLUS

Détartrage (2 séances/année universitaire) 100% 100% 100% | 100% ~100% 100% | 100% 100% 100%
Dépistage Hépatite B 100% - 100% 100% | 100% - 100% - 100% | 100% 100% 100%
Forfait vaccins (non remboursés par la Sécurité sociale) ©© 22,50€ - 16€  7,50€ [22,50€ - 15€ - 7,50€ | 22506 15€ 7,50€
Forfait cure de sevrage tabagique ®® 22,50€  15€  7,50€ (22,50€ 15€ 7,50€
Forfait optique : montures, verres correcteurs, lentilles ©® - - - |56,25€ 37,50€ 18,75€|
Forfait dentaire : protheses @© 37,50€ 25€ 1250€| 75€ 50€ 25€
Forfait pilule contraceptive demiere génération © 30€ = 20€ 10€ | 45€ 30€ 15€
Forfait pilule du lendemain ® 7,50€. 5€ 2,50€|750€ 5€ 2,50€
Forfait test de grossesse © 15€  10€ 5€
Forfait cure ©® 15€ 10€ = 5€
FORFAIT “BIEN-ETRE”*

Consultation diététique © 15€  10€  5€ | 30€ 20€ 10€
Consultation ostéopathie © 15€  10€  5€
LES + SMERAG

Assurance étudiante (Responsabiité civile ™, Individuelle Accident®®, Assistance Rapatriement ™) m el LIS W
Carte Club Privieges SMERAG e e

FONDS D’ENTRAIDE

Fonds d'entraide INCLUS INCLUS INCLUS

* Votre agence locale SMERAG (voir coordonnées en page 6) vous fournit sur demande les coordonnées des professionnels de santé (diététiciens et ostéopathes).

Le présent tableau a été élaboré sur la base de la lol du 13/08/2004 relative 4 la réforme de I'Assurance Maladie et aux décrets d'application.

Les mutuelles SMERAG (Minimale, Fondamentale, Totale) respectent les dispositions des articles L. 871-1, R.871-1 et R.871-2 du Code de la Sécurité soclale.

De ce fait les dépassements et majorations liés au non respect du parcours de soins ne sont pas pris en charge ainsi que le ticket modérateur supplémentaire.

Les dépassements que peuvent demander les médecins spécialistes restent a la charge du patient dans la limite du montant (8 € 4 la date du 30 avril 2006) défini par la ou les conventions nationales conclues dans le cadre de I'article
L.162-5 du Code de la Sécurité sociale. La participation forfaitaire de 1 € et la franchise médicale, obligatoires, restent & la charge de I'adhérent si celles-ci sont dues.

(A) Les taux de remboursement sbéappliquent sur | e
sociale en vigueur 7 |l a date de I|26a&dl20&7misl ®e G®ON®Tr
incluent le remboursement Sécurité sociale, hors participation forfaitaire et franchise médicale,

si celles-ci sont dues, et dans le cadre du parcours de soins coordonnés.

(B) Se reporter au contenu des articles du R glem
référencés SMERAG 2017pour conna tre |l a date dobéeffet des ga
prestations, leurs conditions de versement et les exclusions.
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(1) Remboursement des visites ou consultations de psychiatrie ou neuropsychiatrie limité a 100 % pour la gara
Totale.
(2) Aprés accord de la Sécurité sociale.
(3) Forfait journalier hospitalier limité & :
Pour la Minimale :
9 mois = 23 jours/année universitaire
6 mois = 15 jours/année universitaire
3 mois = 8 jours / année universitaire
Pour la Fondamentale :
9 mois= 34 jours / année universitaire
6 mois = 23 jours / année universitaire
3 mois = 11 jours / année universitaire
Pour la Totale :
9 mois = 45 jours / année universitaire
6 mois = 30 jours / année universitaire
3 mois = 15 jours / année universitaire
Pour la psychiatrie et neupsychiatrie, forfait limité a :
9 mois = 15 jours / année universitaire
6 mois = 10 jours / année universitaire
3 mois = 5 jours / année universitaire
(4) Mes parcours prévention santé : nombre de parcours illimitéteitgna | us doéi nf or mat i c
(5) Vaccins, dont le Vaccin Anftsrippal, et rappels non pris en charge par la Sécurité sociale ayant une autorisatio
de mise sur le marché a la date des soins.
6 Forfait proratis® siomremmursementsur présentatiom desifactur@secordspandahte
dans la limite du forfait..
(7) En compl ®ment du rembour sement S®curit® soci al e

fonction de | a dur®e dbéadh®si on.

(8) Forfait prorati® s dappliquant aux montures et verres ren
remboursées ou non par la Sécurité sociale.

9 Mont ant proratis®. Rembour sements sur pr®sentati
d 6 i iflaetrdu professionnel de sarabBligatoirement agréé

(10 Ri sques assur®s par | a Compagnie dbassurance ACE
(11) Garantie r®assur®e ° hauteur de 80% par | a Compe

(12 Sur pr®sentation du |ldoxsitdro.nsL @atetnrtirkau tdieo ne sd e sl as
SMERAG (d®ci sion du Pr®sident ou de son d®| ®gataire
l a situation personnell e de | GosedalSHERAGt et dans | a |
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