SURAVENIR
ASSURANCES

UNE FILIALE DU Crédit Mutuel ARKEA

ASSURANCE SANTE TNS
Prévi Equip’Santé TNS

Adaptez votre complémentaire Santé a vos priorités

Avec Prévi Equip’Santé TNS, dédié aux Travailleurs Non Salariés, vous faites face & vos dépenses de santé et celles
de vos proches, en choisissant le niveau de couverture qui vous convient (entre 4 niveaux) pour chacun des 3 postes

de santé Hospitalisation, Soins courants et Optique/Dentaire.

~

Hospitalisation

" ®00

Soins courants

: 00

Optique / Dentaire

12°°j

Niveaux de
remboursement

modulables 1

.Pourquoi ce contrat est-il fait pour vous ?

De hauts niveaux de couverture pour vous et votre famille

L Des dépassements d'honoraires mieux pris en charge.

Jusgu'a 500 € rembourses en optigue (monture + verras).

. Jusgu'a 450 % de la base de remboursement de la Sécurité sociale en

dentaire.

L Jusgqu'a 150€ remboursés en ostéopathie, acupuncture,
psychomaotricité. ..

Un budget optimisé

® Une couverture santé enti@rement modulaire pour vous permettre de
construire la solution la plus adaptée a vos besocins et votre budget.

L LUn contrat éligible « Loi Madelin »" pour deduire les cotisations santé
de votre bénéfice imposable.

L] Un contrat conforme au dispositif « 100 % Santé » m
visant 4 garantir un remboursement intégral .
pour cartains équipeaments optiquas, aides auditives IHM,SA“I[
et dE'I'ItEiI'EE. Des soins pour tous,
100% pris en charge

L Le Tiers payant pour éviter les avances de frais,

Un espace Santé Assuré accessible 24h sur 24 pour simplifier
votre gquotidien

® Télécharger volre carte de Tiers Payant
L Consulter vos remboursements.

L Réaliser des demandes de prise en charge optique, dentaire,
hospitalisation.

Personnes

assurées

« Vous
= \otre conjoint
« \los enfants

~

Généficiez d'une assistance
et d'un accompagnement
personnalisé, quel que soit le
niveau de garanties
souscrit :

+ Des prestations
d'assistance complétes pour
faciliter votre quotidien en cas
d'hospitalisation,
dimmobilisation, de maladie,
d'accident, de maternité.

* Des conseils avisés en cas

de moments difficiles : stress

li& & la surcharge de travail,
problémes de santg, ...

+ De tarifs privilégies, de
services préférentiels et du
Tiers payant en vous rendant
chez les professionnels de
santé partenaires de

\\Santéclair. _,-""

‘Dans les limites autorisées par la loi. Les personnes relevant du régime fiscal agricole ne bénéficient pas de cel avaniage Madelin.



Le tableau des garanties

Les niveaux de garanties sont modulables par type de prestation, d’'une couverture au prix le plus bas (niveau 1) a

une protection optimale (niveau 4) :

GARANTIES BASE DE REMBOURSEMENT (1)
Forfait jourmnalier hospitalier (2) Frais réels Frais reels Frais réels Fraiz réels
Honoraires
Soins et honoraires dont chirurgie et anesthésie
- Médecing DPTAM (3) 100% 100% 200% 450%
- Médecins non DPTAM (3) 100% 100% 180% 200%
Autres prestations
Faorfait patient urgences Frais réels Frais reels Frais réels Frais réels
Frais de s&jour conventionné &t non o
conventionné 100% 100% 200% 450%
Transport 100% 100% 200% 450%
Chambre particuliére - 2550 BOEf THEf
Hospi +
Lit accompagnant (enfant = 16 ans) - 15 €] J0E( 45E(]
Frais annexes (TV, Tél., WIFI)
Frais en ambulatoire
Assistance et accompagnement personnalisé ol oul oul oul
Honoraires médicaux
Consultations praticiens généralistes et
spécialistes
- Médecins DFTAM (3) 100% 100% 200% 450%
- Médecins non DPTAM (2) 100% 100% 180% 200%
Radiof Echographie
- Médecins DPTAM (3) 100% 100% 200% 450%
- Médecins non DPTAM (3) 100% 100% 180% 200%
Honoraires paramédicaux
{ex : kinésitérapeute, infirmiére...) ks Lt sl e
Analyses et examens de laboratoire 100% 100% 200% 450%
Medicaments
Fharmacie 100% 100% 100% 100%
Matériel médical
Appareillage 100% 100% 200% 450%
Autres prestations
Forfait naiszance - B0E / naissance 200€ / naissance 400€ | naissance
Cure thermale remboursee par lAssurance ) 100% 100% + 200€ / an 100% + 400 €/ an
Maladie
Patch anti-tabac/ Vaccin anti-grippe/
Contraception non remboursés par Assurance - 20€ /an GOE / an 100€ [ an
Maladie
Ostéopathe/ Psychomaotricien/ Acupuncteurf ]

. o ! G0€ / an, 100€/ an, 150€ / an,
Ergotherapeute/ Dieteticien/ Chiropracteur/ - . s ) . ) P
Etiopathe/ Psychologuel Podologue max 20€ / seance max 25€ / seance max J0€/seance
Dépistage de I'hépatite B 100% 100% 200% 450%




Soins dentaires 100% 100% 150% 450%

. . Remboursement Remboursement intégral Remboursement Remboursement
Frothéses 100% sante intégral (Reste & charge =0) intégral intégral
Prothéses
Tarifs maitrisés et libres 125% 200% 300% 450%
Proth&ses dentaires non remboursées par e P ane 1
I'Assurance Maladie ) 100</an 200€ /an 300</an
Autres prestations
Inlay / Onlay
Orthondontie remboursée par 'Assurance 125% 200% 300% 450%
Maladie
Frais dentaires non remboursés par [Assurance ne Aane | AN |
Maladie: Parodontologie, Orthondontie, implants ) 100< / an 200€ fan 300€/an

, . Remboursement i Remboursement Remboursement
Equipements 100% sante intégral Remboursement integral intégral intégral

Verres+monture

{Reste & charge =0)

(Reste 4 charge =0)

(Reste a charge =0)

(Reste & charge =0)

Equipements aux tarifs libres

Verres+monture

Verres Simples (Verres a) (6= Monture 100€ 150 € 170 € 300€

Verres Complexes (Verres a + cou a+ )M+

Monture 150 € 250 € 300 € 400 £

Verres Trés Complexes (Verres c ou fou c+1) (&) 200 € 300 € 400 € 500 €

+ Monture

Equipements mixtes

Une monture au tarif libre associée aux verres

100% santé

Monture GHIES THE 100 € 100 €
Remboursement I Remboursement Remboursement

\Verras intégra Remboursement integral intégra intégra

{Reste & charge =0)

(Reste & charge =0)

{Reste & charge =0)

{Reste & charge =0)

Equipements mixtes
Verres aux tarifs libres associés & une monture
100% santé

Remboursement

Remboursement intégral

Remboursement

Remboursement

Manture int&gral s a _ intégra int&égral
{Reste & charge =0) (Reste a charge =0) {Reste & charge =0) (Reste & charge =0)

Verres Simples (\Verres a) (6) 100 € 1650 € 170 € EIIES

Verres Complexes

(Verresa+cou a+1)(7) 150 € 250 £ 00 £ AQD £

Verres Tres Complexes (Verres c ou fou c + f) 200 £ 300 € 00 € 500

(8)

Autres prestations

Lentilles remhoursées(9) ou non par l'Assurance
Maladie

100%+100 €/ an

100%+100 €/ an

100%+200 £/ an

100%+300 £/ an

Traitement des comrections visuelles par chirurgie

100 €/ il

200 €/ cail

400 €/ ceil




Remboursement iz Remboursement Remboursement
Equipements 100% santé intégral Re{r;ggtjerséegzr:;;ntze‘gal intégral intégral
{Reste & charge =0) (Reste & charge =0} {Reste & charge =0}
Equipements aux tarifs libres 100% 100% 200% 400%

() Les garanties s'appliquent dans les conditions, limites et exclusions prévues par les Conditions Générales du contrat. Les remboursements sont
exprimés en pourcentage de la base de remboursement de la Sécurité sociale (BRSS). IIs sont effectués déduction faite du remboursement de la
Sécurité Sociale ou de tout autre organisme d'assurance maladie. lls ne peuvent en aucun cas excéder le montant des dépenses engagées. Cette
offre s’inscrit dans le cadre Iégislatif et

réglementaire des contrats dits « solidaires » et « responsables » tel que détaillé dans les Conditions Générales.

@ Frais réels limités au forfait en vigueur

® Dispositifs de Pratiques Tarifaires Maitrisées : Sont visées, les Options Pratiques Tarifaires Maitrisées (OPTAM-OPTAMCO). Les médecins
adhérant a ces options s’engagent a limiter leurs dépassements d’honoraires. Pour connaitre les médecins adhérant a un DPTAM, vous pouvez
consulter le site annuairesante.ameli.fr.

® Les prothéses dentaires 100% santé seront intégralement remboursées sous déduction du remboursement du régime obligatoire et dans la limite
des prix de vente. Les prothéses dentaires aux tarifs maitrisés et libres seront remboursées sous déduction du remboursement du régime
obligatoire et dans la limite des garanties souscrites

® Les équipements 100% santé seront intégralement remboursés sous déduction du remboursement du régime obligatoire et dans la limite des prix
limites de vente. Le prix limite de vente de la monture est plafonné a 30 euros. Les équipements aux tarifs libres seront remboursés sous déduction
du remboursement du régime obligatoire et dans les limites des garanties souscrites. Le remboursement de la monture est plafonné a 100 euros.
Les équipements mixtes seront remboursés dans les mémes conditions de prise en charge que les équipements 100% santé et équipements aux
tarifs libres Dans tous les cas, le renouvellement de I'équipement est possible par période de 2 ans sauf pour les enfants de moins de 16 ans ou
évolution de la vue.

® Verres a (simples) : verre unifocal sphérique dont la sphére est comprise entre -6,00 et + 6,00 dioptries, verre unifocal sphéro-cylindrique dont la
sphére est comprise entre -6,00 et 0 dioptries et dont le cylindre est inférieur ou égal a + 4,00 dioptries, verre unifocal sphéro-cylindrique dont la
sphére est positive et dont la somme S (sphére + cylindre) est inférieure ou égale a 6,00 dioptries.

™ Verres ¢ (complexes) : dont la sphére est hors zone de -6,00 a +6,00 dioptries ou dont le cylindre est supérieur a +4,00 dioptries et a verres
multifocaux ou progressifs.verre unifocal sphérique dont la sphére est hors zone de -6,00 a + 6,00 dioptries, verre unifocal sphéro-cylindrique dont
la sphére est comprise entre -6,00 et 0 dioptries et dont le cylindre est supérieur a + 4,00 dioptries,- verre unifocal sphéro-cylindrique dont la sphére
est inférieure a -6,00 dioptries et dont le cylindre est supérieur ou égal a 0,25 dioptrie, verre unifocal sphéro-cylindrique dont la sphére est positive
et dont la somme S est supérieure a 6,00 dioptries, verre multifocal ou progressif sphérique dont la sphere est comprise entre -4,00 et + 4,00
dioptries, verre multifocal ou progressif sphéro-cylindriqgue dont la sphére est comprise entre -8,00 et 0,00 dioptries et dont le cylindre est inférieur
ou égal a + 4,00 dioptries, verre multifocal ou progressif sphéro-cylindrique dont la sphére est positive et dont la somme S est inférieure ou égale a
8,00 dioptries.

® Verres f (trés complexes) :- verre multifocal ou progressif sphérique dont la sphére est hors zone de -4,00 a + 4,00 dioptries, verre multifocal ou
progressif sphéro-cylindrique dont la sphére est comprise entre -8,00 et O dioptries et dont le cylindre est supérieur a + 4,00 dioptries, verre
multifocal ou progressif sphéro-cylindrique dont la sphére est inférieure a -8,00 dioptries et dont le cylindre est supérieur ou égal a 0,25 dioptrie,
verre multifocal ou progressif sphéro-cylindrique dont la sphére est positive et dont la somme S est supérieure a 8,00 dioptries.

© Au-dela du forfait, prise en charge du ticket modérateur .

(19 Les équipements 100% santé seront intégralement remboursés sous déduction du remboursement du régime obligatoire et dans la limite des
prix de vente. Les équipements aux tarifs libres seront remboursés sous déduction du remboursement du régime obligatoire et dans la limite de
1700€/oreille. Dans tous les cas, le renouvellement des équipements est possible par période de 4 ans.



Cas pratiques : bien comprendre les remboursements santé avec des exemples

e
b€ 0€ b€ 0€

Remboursement
Sajour de 5 jours en chambee particuliare Sécurité Sociale
(G0 € ! jour) dans un établissement
hospitaliar. Remboursement DE 125€ 250 € 300 €
Suravenir Assurances
Codt
=300 € Reste a charge assure 300€ 175 € 50 € 0€

Miveau 1 .
Cansultation chez un dermatologue Remboursement 16.50 € 16.50 € 16.50 € 16.50 €
[médeacin DPTAM ), Sécurité Sociale
Remboursement TS50€ 750€ 2850 € 2850 €
SUravenir Assurances
Codt
=45 € Reste a charge assure 22€ 22€ 1€(2) 1€ (2)

"I Disposilifs de Pratigue Tarifaine Maliiste
#11€ da participation forfaitaire coligatoire reste a la charge de lassuré

Prothéses dentaires aux tarifs maitrisés Remboursement 75.25€ 75256 75.25€ 75256
at libres. Sécurite Sociale
Cauranme séramo-metalligue sur
molaires Remboursement 5912 € 139756 247256  3T475€
Coitt Suravenir Assurances
{«11)
= 536.70 € Reste 4 charge assuré 40433 € 323.70€ 216.20€ F4095€

Miveau 1 2
Equipemant aux tarifs libres (montures + Remboursement 003 s 0.09= 003 s 0.09=
verres) de verres unifocaun Securite Sociale
Remboursement 9091 € 14081 € 16981 € 2900 €
. Suravenir Assurances
Codt
=343 € Reste 4 charge assuré 245 € 195 € 176 € 45 €

Conditions en vigueur au 01/10/2023. Document non contractuel.

Les avantages et garanties présentés dans ce document sont soumis au respect des dispositions réglementaires et contractuelles (Conditions
générales, particulieres et tarifaires) applicables au contrat souscrit ; conditions, franchises, exclusions et limites de garanties comprises.

Anonyme au capital entierement libéré de 45 323 910 € ayant son siege social situé a 2, rue Vasco de Gama — Saint Herblain,
: ASSURANCES 44931 Nantgs Cedex 9 immatriculée au RCS de Na.ntes sous le n°343 142 659. ) . ) )

Les prestations d’assistance sont assurées et réalisées par Ressources Mutuelles Assistance, union technique d’assistance
UNE FILIALE DU Crédit Mutuel ARIKEA  soumise aux dispositions du Livre Il du Code de la mutualité et immatriculée au répertoire Sirene sous le numéro Siren 444 269

682. Siége social : 46, rue du Moulin - CS 32427 - 44124 - Vertou cedex.

Santéclair est une Société Anonyme au capital de 3 834 029 euros. Siege social : 78 Boulevard de la République - 92 514

BOULOGNE-BILLANCOURT CEDEX. Immatriculée au RCS de Nanterre sous le numéro 428 704 977.

Crédit Mutuel Arkéa - SA coopérative de crédit a capital variable et de courtage d’assurances - 1, rue Louis Lichou - 29480 Le

Relecqg-Kerhuon - Siren 775 577 018 RCS Brest - n° Orias 07 025 585 vérifiable sur www.orias.fr. Autorité de Contréle

Prudentiel et de Résolution (ACPR) située 4 Place de Budapest - 75436 Paris Cedex 09.

‘ SURAVENIR Prévi Equip’Santé TNS est un contrat proposé par Suravenir Assurances, entreprise régie par le Code des assurances, Société



