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VAGABONDAGES

CONTRAT N°4637
O Assurance annulation

O Assistance rapatriement
et Interruption de séjour et d’activités

ASSURINCD

Une nouvelle idée de 'assurance tourisme et loisirs






QUI CONTACTER EN CAS DE SINISTRE ?

EN CAS DE SINISTRE,

VEUILLEZ CONTACTER MUTUAIDE ASSISTANCE

Mutuaide

8-14, avenue des Freres Lumiére - 94368 BRY SUR MARNE CEDEX

7 jours sur 7 — 24 heures sur 24
par téléphone de France : 01.55.98.71.52

par téléphone de I’étranger : 33.1.55.98.71.52 précédé de I'indicatif
local d’accés au réseau international

par télécopie : 01. 45.16.63.92
par e-mail : medical@mutuaide.fr

Pour nous permettre d’intervenir dans les meilleures conditions, pensez
a rassembler les informations suivantes qui vous seront demandées
lors de votre appel :

Le numéro de votre contrat,
Vos nom et prénom,
L’adresse de votre domicile,

Le pays, la ville ou la localité dans laquelle vous vous trouvez au
moment de I'appel,

Préciser I'adresse exacte (n°, rue, hétel éventuellement, etc.),
Le numéro de téléphone ol nous pouvons vous joindre,
La nature de votre probléme.

Lors du premier appel, un numéro de dossier d’assistance vous sera
communiqué. Le rappeler systématiquement, lors de toutes relations
ultérieures avec notre Service Assistance.

EN CAS DE SINISTRE ASSURANCE, VEUILLEZ

CONTACTER ASSURINCO

Une nouvelle idée de I'assurance tourisme et loisirs

122 bis, quai de Tounis BP 90 932 - 31 009 TOULOUSE CEDEX
Du Lundi au jeudi de 14h00 a 18h00 et le vendredi de 14h00 a 17h00

par téléphone de France : 05.34.45.31.51

par téléphone de IPétranger : 33.5.34.45.31.51 précédé de
Pindicatif local d’accés au réseau international

par e-mail : sinistre@assurinco.com



GARANTIE ANNULATION TOUTES
CAUSES JUSTIFIEES

TABLEAU DES MONTANTS DE GARANTIES
ET DE FRANCHISE

e  Suppression et
modification des
congés payés

. Dommages graves au
véhicule 48h avant le
départ

e Vol des papiers
d’identité

e  Contre-indication de
vaccination

e Annulation d’un
accompagnant
(maximum 4)

Annulation Toutes
Causes Justifiées

Garanties Montant Franchise
maximum
TTC
Annulation pour motif Pas de Franchise
médical
Annulation causes Franchise 30 €
dénommeées par personne sauf
o Dommages pour les garanties :
graves dans les e  Mutation pro-
locaux privés ou fessionnelle
professionnels e  Suppression
e Voldansles et modifi-
locaux privés ou cation des
professionnels congés payés
e  Convocation en tant e Voldes
que témoin ou juré papiers
d’assise d’identité
e  Convocation pour
une adoption d’enfant pour lesquelles la
e  Convocation a un franchise est
examen de rattrapage de 100 € par
e  Obtention d’un personne
emploi ou d’un stage
rémunéré 8 000 € par
° Licenciement personne
économique
o Mutation 40 000 € par
professionnelle événement

Franchise de 10%
du montant des
frais d’annulation
avec un minimum
de 50 € par per-
sonne et 150 € par
dossier




ANNULATION POUR MOTIF MEDICAL

La garantie vous est acquise pour les motifs et circonstances énumérés ci-
aprées, a I'exclusion de toutes les autres, dans la limite indiquée au Tableau
des Garanties :

Maladie grave, accident corporel grave ou déceés, y compris les

suites, séquelles, complications ou aggravation d’une maladie ou d’un

accident, constatés avant la souscription de votre voyage de :

. vous-méme,

o un membre de votre famille,

. de toute personne vivant habituellement sous votre toit,

. de la personne chargée de la garde de vos enfants mineurs ou
handicapés désignée lors de la souscription.

Complications de grossesse jusqu’a la 28*™ semaine :

° et qui entrainent la cessation absolue de toute activité professionnelle
ou autre et sous réserve qu’au moment du départ, vous ne soyez pas
enceinte de plus de 6 mois ou,

. si la nature méme du voyage est incompatible avec I'état de
grossesse, sous réserve que vous n’ayez pas connaissance de votre
état au moment de votre inscription.

Il vous appartient d’établir la réalité de la situation ouvrant droit
a nos prestations, aussi nous réservons-nous le droit de refuser
votre demande, sur avis de nos médecins, si les informations
fournies ne prouvent pas la matérialité des faits.

ANNULATION CAUSES DENOMMEES : avec franchise
de 30 € / personne

La garantie vous est également acquise pour les motifs et circonstances
énumérés ci-apres, a I'exclusion de toutes les autres, dans la limite
indiquée au Tableau de Garanties :

[ Dommages matériels graves nécessitant impérativement
votre présence le jour du départ prévu pour prendre les mesures
conservatoires nécessaires, consécutifs a un incendie, a un dégat
des eaux ou a des éléments naturels et atteignant a plus de 50% vos
locaux privés ou professionnels.

. Vol dans les locaux privés ou professionnels, nécessitant
impérativement votre présence le jour du départ, a condition qu’il se
soit produit dans les 48 heures précédant le départ en voyage.

° Votre convocation en tant que témoin ou juré d’assise pendant la
durée de votre séjour assuré, et sous réserve que la convocation n’ait
pas été connue au moment de la souscription du Contrat.

. Votre convocation pour une adoption d’enfant pendant la durée
de votre séjour assuré, et sous réserve que la convocation n’ait pas
été connue au moment de la souscription du Contrat.

° Votre convocation, a une date se situant pendant la durée de votre
voyage, a un examen de rattrapage en cas d’études supérieures
sous réserve que I’échec a I’'examen n’ait pas été connu au moment
de la souscription du présent Contrat.

o L’obtention d’un emploi salarié ou d’'un stage rémunéré, prenant
effet avant ou pendant les dates prévues pour votre voyage, alors
que vous étiez inscrit a P6le Emploi, a condition qu’il ne s’agisse pas
d’un cas de prolongation, de renouvellement ou de modification de
type de contrat ni d’une mission fournie par une entreprise de travail
temporaire.

° Votre licenciement économique ou celui de votre conjoint de droit
ou de fait, a condition que la procédure n’ait pas été engagée au
jour de la souscription du présent Contrat et/ou que vous n’ayez
pas eu connaissance de la date de I’événement au moment de la
souscription du contrat.




o Dommages graves a votre véhicule survenant dans les 48 heures
précédant le départ, et dans la mesure ou celui-ci ne peut plus étre
utilisé pour vous rendre sur le lieu de séjour / votre point de départ.

o Une contre-indication de vaccination, des suites de vaccination,
ou une impossibilit¢ médicale de suivre un traitement préventif
nécessaire pour la destination choisie pour votre voyage.

. L’annulation pour un motif garanti d’'une ou plusieurs personnes
inscrites en méme temps que vous (Maximum 4) et assurées au titre
du présent contrat. Si vous désirez effectuer le voyage seul, il est tenu
compte des frais supplémentaires, sans que notre remboursement
puisse excéder le montant di en cas d’annulation a la date de
I’événement.

ANNULATION CAUSES DENOMMEES : avec franchise
de 100 € / personne

° Votre mutation professionnelle, non disciplinaire, imposée par
votre employeur, vous obligeant & déménager pendant la durée
de votre séjour assuré ou dans les 8 jours précédents votre départ
et sous réserve que la mutation n’ait pas été connue au moment
de la souscription du Contrat. Cette garantie est accordée aux
collaborateurs salariés, a I’exclusion des membres d’une profession
libérale, des dirigeants, des représentants légaux d’entreprise,
des travailleurs indépendants, des artisans et des intermittents du
spectacle.

. La suppression ou la modification de la date de vos congés
payés par votre employeur. Cette garantie est accordée aux
collaborateurs salariés, a I’exclusion des membres d’une profession
libérale, des dirigeants, des représentants légaux d’entreprise,
des travailleurs indépendants, des artisans et des intermittents du
spectacle. Ces congés, correspondant a un droit acquis, doivent
avoir fait 'objet d’un accord préalable de la part de I'employeur.

. Le vol, dans les 4 jours précédant votre départ, de vos papiers
d’identité (passeport, carte d’identité) indispensables au(x)
passage(s) en douane prévu(s) au cours de votre voyage, sous
réserve qu’une déclaration de vol ait été effectuée dans les plus brefs
délais auprés des autorités de police les plus proches.

ANNULATION TOUTES CAUSES JUSTIFIEES : avec
franchise de 10% du montant des frais d’annulation
(minimum 50 € / pers et 150 € / dossier)

La garantie vous est également acquise, dans la limite indiquée au Tableau
de Garanties, pour tout autre événement aléatoire, quel qu’il soit,
constituant un obstacle immédiat, réel et sérieux, empéchant votre
départ et/ou I'exercice des activités prévues pendant votre séjour. Par
événement aléatoire, on entend toute circonstance soudaine, imprévisible
et indépendante de la volonté de I'assuré justifiant I'annulation du
voyage. L'événement aléatoire doit avoir un lien de causalité direct avec
I'impossibilité de partir.

Annulation pour un motif garanti d’une ou plusieurs personnes
inscrites en méme temps que vous (Maximum 4 personnes) et assurées au
titre du présent contrat. Si vous désirez effectuer le voyage seul, il est tenu
compte des frais supplémentaires, sans que notre remboursement puisse
excéder le montant dii en cas d’annulation a la date de I'événement.

LE MONTANT DE LA GARANTIE

L'indemnité versée en application du présent Contrat ne peut en aucun
cas dépasser le prix du voyage déclaré lors de la souscription du présent
Contrat et dans les limites prévues au Tableau des Garanties.

Nous vous remboursons le montant des frais d’annulation facturés selon



les conditions du baréme d’annulation énuméré dans les conditions
générales de I'agence de voyage.

Les frais de dossier de moins de 50 euros, de pourboire, de visa ainsi que
la prime versée en contrepartie de la souscription du présent contrat ne
sont pas remboursables.

DANS QUEL DELAI VOUS DEVEZ DECLARER LE
SINISTRE ?
Deux étapes :

1/ Dés la premiére manifestation de la maladie ou dés la connaissance de
I’événement entrainant la garantie, vous devez aviser IMMEDIATEMENT
votre agence de voyages.

Si vous annulez le voyage ultérieurement auprés de votre agence
de voyages, nous ne vous rembourserons les frais d’annulation
qu’a compter de la date de la contre-indication constatée par
une autorité compétente, conformément au baréme d’annulation
figurant dans les conditions particuliéres de vente de I’agence de
voyages.

2/ D’autre part, vous devez déclarer le sinistre auprés d’ASSURINCO,
dans les cing jours ouvrés suivant I’événement entrainant la garantie.

QUELLES SONT VOS OBLIGATIONS EN CAS DE
SINISTRE ?

Votre déclaration de sinistre écrite doit étre accompagnée :

o en cas de maladie ou d’accident, d’un certificat médical et/ou un
bulletin administratif d’hospitalisation précisant I'origine, la nature,
la gravité et les conséquences prévisibles de la maladie ou de
'accident,

o en cas de déces, d’un certificat et de la fiche d’état civil,

. dans les autres cas, de tout accusé justifiant le motif de votre
annulation.

Vous devrez communiquer a ASSURINCO, les documents et
renseignements médicaux nécessaires a l'instruction de votre
dossier, au moyen de I’enveloppe « Service Médical » pré-
imprimée, que nous vous adresserons dés réception de la
déclaration de sinistre, ainsi que le questionnaire médical a faire
remplir par votre médecin.

Si vous ne détenez pas ces documents ou renseignements, vous
devrez vous les faire communiquer par votre médecin traitant
et les adresser au moyen de I’enveloppe pré-imprimée visée ci-
dessus, a ASSURINCO.

Vous devrez également transmettre tous renseignements ou
documents qui vous seront demandés afin de justifier le motif de
votre annulation, et notamment :

° toutes les photocopies des ordonnances prescrivant des
médicaments, des analyses ou examens ainsi que tous documents
justifiant de leur délivrance ou exécution, et notamment les feuilles
de maladie comportant, pour les médicaments prescrits, la copie
des vignettes correspondantes.

° les décomptes de la Sécurité Sociale ou de tout autre organisme
similaire, relatifs au remboursement des frais de traitement et au
paiement des indemnités journalieres,

° I’original de la facture acquittée du débit que vous devez étre tenu de
verser a I'agence de voyages ou que ce dernier conserve,

o le numéro de votre contrat d’assurance,

. le bulletin d’inscription délivré par I’'agence de voyages,



. en cas d’accident, vous devrez en préciser les causes et circonstances
et nous fournir les noms et I'adresse des responsables, ainsi que, le
cas échéant, des témoins,

. et tout autre document nécessaire.

En outre, il est expressément convenu que vous acceptez par
avance le principe d’un contréle de la part de notre médecin-
conseil. Dés lors, si vous vous y opposez sans motif Iégitime, vous
perdrez vos droits a garantie.

CE QUE NOUS EXCLUONS

La garantie Annulation ne couvre pas I'impossibilité de partir liée
a lorganisation matérielle aux conditions d’hébergement ou de
sécurité de la destination.

Outre les exclusions générales, communes a Pensemble des

garanties, sont également exclus :

. Un événement, une maladie ou un accident ayant fait 'objet
d’une premiére constatation, d’une rechute, d’une aggravation
ou d’une hospitalisation entre la date d’achat du séjour et la
date de souscription du contrat d’assurance,

. Toute circonstance ne nuisant qu’au simple agrément,

. La grossesse y compris ses complications au-dela de la 28éme
semaine et dans tous les cas, l'interruption volontaire de
grossesse, I'accouchement, les fécondations in vitro et leurs
conséquences,

. Loubli de vaccination,

. La défaillance de toute nature, y compris financiére, du
transporteur rendant impossible I’exécution de ses obligations
contractuelles,

. Le défaut ou ’excés d’enneigement,

o Tout événement médical dont le diagnostic, les symptomes ou
la cause de ceux-ci sont de nature psychique, psychologique
ou psychiatrique, et qui n’a pas donné lieu a une hospitalisation
supérieure a 3 jours consécutifs ultérieurement a la souscription
du présent Contrat,

. La pollution, la situation sanitaire locale, les catastrophes
naturelles faisant 'objet de la procédure visée par la loi N°
82.600 du 13 juillet 1982 ainsi que leurs conséquences, les
événements météorologiques ou climatiques,

o Les conséquences de procédures pénales dont vous faites
I’objet,

. L’absence d’aléa,

. D’un acte intentionnel et/ou répréhensible par la Loi, les
conséquences des états alcooliques et la consommation de
drogues, de toute substance stupéfiante mentionnée au Code
de la Santé Publique, de médicaments et traitements non
prescrits par un médecin,

. Du simple fait que la destination géographique du voyage est
déconseillée par le Ministére des Affaires Etrangéres francais ;

. D’un acte de négligence de votre part;

. De tout événement dont la responsabilité pourrait incomber
a I’agence de voyage en application du Code du tourisme en
vigueur ;

. La non-présentation, pour quelque cause que ce soit, de
documents indispensables au séjour, tels que passeport, carte
d’identité, visa, titres de transport, carnet de vaccination sauf
en cas de vol dans les 4 jours précédant le départ.



GARANTIE ASSISTANCE RAPATRIEMENT

TABLEAU DES MONTANTS DE GARANTIES
ET DE FRANCHISE

Garanties

Montant maximum TTC

Franchise

Rapatriement ou transport

sanitaire
Rapatriement
des personnes
accompagnantes

Rapatriement des enfants

de moins de 18 ans
Visite d’'un proche

Prolongation de séjour

Frais hoteliers

Frais médicaux hors du

pays de résidence

. Extension USA,
Canada, Asie,
Australie

. Soins dentaires

Rapatriement de corps :

. Rapatriement du
corps

. Frais funéraires
nécessaires au
transport

. Rapatriement des

membres de la famille

accompagnante
Assistance juridique a
I’étranger
. Paiement des
honoraires d’avocat
. Avance de la caution
pénale
Retour anticipé

Assistance aux mineurs
restés seul au domicile
Envoi de médicaments a
I’étranger

Transmission de
messages urgents

Frais de recherche et de
secours

Avance de fonds
(uniquement a I’étranger)
Chauffeur de
remplacement

Frais réels

Billet de retour*

Titre de transport A/R*

Titre de transport Aller/
Retour*

Frais d’hétel 100 € par
nuit
Maximum 10 nuits
Frais d’hétel 100 € par
nuit
Maximum 10 nuits
Frais d’hétel 100 € par
nuit
Maximum 10 nuits
75 000 € par personne

150 000 € par personne
800 000 €
par événement
150 €

Frais réels

2 500 € par personne

Billet de retour*

5000 €
10000 €

Billet de retour*
Titre de transport A/R*

Frais d’envoi
Frais réels
10 000 € par personne
20 000 € par événement

1500 € par personne

Billet ou Chauffeur

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Franchise 30 €
par personne

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise
Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

Pas de franchise

* en train 1°* classe ou avion de ligne classe économique
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Vous étes malade, blessé, ou vous décédez lors d’un déplacement garanti.
Nous intervenons dans les conditions suivantes :

RAPATRIEMENT OU TRANSPORT SANITAIRE

Vous étes malade ou blessé lors d’un déplacement garanti. Nous organisons
et prenons en charge votre rapatriement au domicile ou dans un établissement
hospitalier proche de chez vous.

Seules les exigences d’ordre médical sont prises en considération pour
arréter la date du rapatriement, le choix du moyen de transport ou du lieu
d’hospitalisation.

La décision de rapatriement est prise par notre médecin conseil, aprés avis
du médecin traitant occasionnel et éventuellement du médecin de famille.
Lors de votre rapatriement, et sur prescription de notre médecin conseil, nous
organisons et prenons en charge le transport d’'un accompagnant a vos cotés.
Tout refus de la solution proposée par notre équipe médicale
entraine I’annulation de la garantie d’assistance aux personnes.

RAPATRIEMENT DES PERSONNES ACCOMPAGNANTES

Vous étes rapatrié médicalement lors d’un déplacement garanti.

Nous organisons et prenons en charge, s’ils ne peuvent rentrer par les
moyens initialement prévus, le transport au domicile des membres de votre
famille bénéficiaires ou d’une personne assurée vous accompagnant lors de
la survenance de I'’événement, en train 1ére classe ou en avion de ligne classe
économique.

RAPATRIEMENT DES ENFANTS DE MOINS DE 18 ANS

Si vous étes malade ou blessé et que personne n’est en mesure de s’occuper
de vos enfants de moins de 18 ans, nous organisons et prenons en charge
le voyage aller/retour en train 1ére classe ou en avion de ligne classe
économique, d’une personne de votre choix ou d’une de nos hétesses pour
les ramener jusqu’a votre domicile ou celui d’'un membre de votre famille.

VISITE D’UN PROCHE

Vous étes hospitalisé sur place sur décision de notre équipe médicale,
avant votre rapatriement médical, pour une durée supérieure a 7 jours. Nous
organisons et prenons en charge le transport aller/retour en train 1ére classe
ou en avion de ligne classe économique, d’un proche résidant dans le méme
pays que vous, ainsi que ses frais de séjour (chambre, petit-déjeuner) pour
qu’il vienne a votre chevet.

Notre prise en charge pour son hébergement se fait & concurrence du
montant indiqué au Tableau des Garanties.

Les frais de restauration ou autres dépenses restent dans tous les
cas a la charge de cette personne.

Cette garantie n’est pas cumulable avec la garantie « Rapatriement
de personnes accompagnantes ».

PROLONGATION DE SEJOUR

Vous étes hospitalisé lors d’'un déplacement garanti et nos médecins jugent
que cette hospitalisation est nécessaire au-dela de votre date initiale de
retour.

Nous prenons en charge les frais d’hébergement (chambre et petit-déjeuner)
des membres de votre famille bénéficiaires ou d’'un accompagnant assuré
pour rester a votre chevet, a concurrence du montant indiqué au Tableau des
Garanties.

Seules les exigences d’ordre médical sont prises en considération pour
accorder cette garantie.

Les frais de restauration ou autres dépenses restent dans tous les
cas a la charge de cette personne.



Cette garantie n’est pas cumulable avec la garantie « Visite d’un
proche ».

FRAIS HOTELIERS

Si vous étes dans I'obligation de prolonger votre séjour pour des raisons
médicales avérées, sans hospitalisation et aprés accord du médecin conseil,
nous organisons et prenons en charge les frais d’hétel (chambre et petit-
déjeuner) ainsi que ceux des membres de votre famille bénéficiaires ou d’un
accompagnant assuré, a concurrence du montant indiqué au Tableau des
Garanties.

FRAIS MEDICAUX (HORS DU PAYS DE RESIDENCE)

Lorsque des frais médicaux ont été engagés avec notre accord préalable,
nous vous remboursons la partie de ces frais qui n’aura pas été prise en
charge par les éventuels organismes d’assurance auxquels vous étes affiliés.

Nous n’intervenons qu’une fois les remboursements effectués par les
organismes d’assurance susvisés, déduction faite d’une franchise dont
le montant est indiqué au Tableau des Garanties, et sous réserve de la
communication des justificatifs originaux de remboursement émanant de
votre organisme d’assurance.

Ce remboursement couvre les frais définis ci-dessous, a condition qu’ils
concernent des soins regus par vous hors de votre pays de domicile a la
suite d’une maladie ou d’un accident survenu hors de votre pays de domicile.

Dans ce cas, nous remboursons le montant des frais engagés jusqu’au
montant maximum indiqué au Tableau des Garanties.

Dans I'hypothése ou I'organisme d’assurance auquel vous cotisez ne
prendrait pas en charge les frais médicaux engagés, nous rembourserons
les frais engagés dans la limite du montant indiqué au Tableau des Garanties,
sous réserve de la communication par vous des factures originales de frais
médicaux et de 'attestation de non prise en charge émanant de I'organisme
d’assurance.

Cette prestation cesse a dater du jour o nous sommes en mesure d’effectuer
votre rapatriement.

Nature des frais ouvrant droit & remboursement (sous réserve d’accord
préalable) :

o honoraires médicaux,
o frais de médicaments prescrits par un médecin ou un chirurgien,

o frais d’ambulance prescrite par un médecin pour un transport vers
I’hopital le plus proche et ceci seulement en cas de refus de prise en
charge par les organismes d’assurance,

o frais d’hospitalisation a condition que le Bénéficiaire soit jugé
intransportable par décision des médecins de I'Assistance, prise
apres recueil des informations auprés du médecin local (les frais
d’hospitalisation engagés a compter du jour ou nous sommes en
mesure d’effectuer votre rapatriement ne sont pas pris en charge),

e frais dentaires d’urgence (plafonnés au montant indiqué au Tableau des
Garanties, sans application de franchise).

EXTENSION DE LA PRESTATION : AVANCE DE FRAIS
D’HOSPITALISATION (HORS DU PAYS DE RESIDENCE)

Nous pouvons, dans la limite des montants de prise en charge prévus ci-
dessus, procéder a 'avance des frais d’hospitalisation que vous devez
engager hors de votre pays de domicile, aux conditions cumulatives suivantes

o Les médecins de MUTUAIDE ASSISTANCE doivent juger, aprés recueil
des informations auprés du médecin local, qu’il est impossible de vous
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rapatrier dans I'immédiat dans votre pays de domicile.

. Les soins auxquels s’applique I'avance doivent étre prescrits en accord
avec les médecins de MUTUAIDE ASSISTANCE.

. Vous ou toute personne autorisée par vous doit s’engager formellement
par la signature d’un document spécifique, fourni par MUTUAIDE
ASSISTANCE lors de la mise en ceuvre de la présente prestation :

o A engager les démarches de prise en charge des frais auprés des
organismes d’assurance dans le délai de 15 jours a compter de la date
d’envoi des éléments nécessaires a ces démarches par MUTUAIDE
ASSISTANCE,

3 A effectuer & MUTUAIDE ASSISTANCE les remboursements des
sommes percues a ce titre de la part des organismes d’assurance dans
la semaine qui suit la réception de ces sommes.

Resteront uniquement a notre charge, et dans la limite du montant de prise en
charge prévu pour la prestation «frais médicaux», les frais non pris en charge
par les organismes d’assurance. Vous devrez nous fournir I'attestation de non
prise en charge émanant de ces organismes d’assurance, dans la semaine
qui suit sa réception.

Afin de préserver nos droits ultérieurs, nous nous réservons le
droit de vous demander a vous ou a vos ayants droits une lettre
d’engagement vous engageant a effectuer les démarches auprés
des organismes sociaux et nous rembourser les sommes percues.

A défaut d’avoir effectué les démarches de prise en charge
auprés des organismes d’assurance dans les délais, ou a défaut
de présentation a MUTUAIDE ASSISTANCE dans les délais de
Iattestation de non prise en charge émanant de ces organismes
d’assurance, vous ne pourrez en aucun cas vous prévaloir de la
prestation « frais médicaux» et devrez rembourser l'intégralité des
frais d’hospitalisation avancés par MUTUAIDE ASSISTANCE, qui
engagera, le cas échéant, toute procédure de recouvrement utile,
dont le coiit sera supporté par vous.

RAPATRIEMENT DE CORPS

Vous décédez lors d’un déplacement garanti. Nous organisons le rapatriement
de votre corps jusqu’au lieu des obseques dans votre pays de résidence.

Dans ce cadre, nous prenons en charge :
. Les frais de transport du corps,

o Les frais liés aux soins de conservation imposés par la |égislation
applicable,

. Les frais directement nécessités par le transport du corps (manutention,
aménagements spécifiques au transport, conditionnement) a
concurrence du montant indiqué au Tableau des Garanties.

Nous organisons et prenons en charge, s’ils ne peuvent rentrer par les
moyens initialement prévus, le transport au domicile des membres de votre
famille bénéficiaires ou d’une personne assurée vous accompagnant lors de
la survenance de I'’événement, en train 1ére classe ou en avion de ligne classe
économique.

ASSISTANCE JURIDIQUE A LETRANGER

Lors d’un déplacement garanti, vous étes passible de poursuite judiciaire,
d’incarcération pour non-respect ou violation involontaire des lois et
reglements locaux.

Nous faisons I'avance de la caution exigée par les autorités locales pour
permettre votre mise en liberté provisoire, a concurrence du montant indiqué
au Tableau des Garanties.




Le remboursement de cette avance doit étre fait dans un délai d’'un mois
suivant la présentation de notre demande de remboursement. Si la caution
pénale vous est remboursée avant ce délai par les Autorités du pays, elle
devra nous étre aussitot restituée.

Nous pouvons vous rembourser a hauteur du montant indiqué au Tableau des
Garanties les honoraires des représentants judiciaires auxquels vous pourriez
étre amené a faire librement appel si une action est engagée contre vous,
sous réserve que les faits reprochés ne soient pas susceptibles de sanction
pénale selon la législation du pays.

Cette garantie ne s’exerce pas pour les faits en relation avec votre
activité professionnelle ou la garde d’un véhicule terrestre a moteur.

RETOUR ANTICIPE

Si vous devez interrompre prématurément votre voyage dans les cas
énumérés ci-dessous, nous prenons en charge vos frais supplémentaires
de transport et ceux des membres de votre famille bénéficiaires ou d’une
personne assurée au titre du présent contrat vous accompagnant, si les titres
de transport prévus pour votre retour et le leur ne peuvent étre utilisés du fait
de cet événement, sur la base d’un billet en train 1ére classe ou en avion de
ligne classe économique.

Nous intervenons en cas de :

. Hospitalisation ou déces d’'un membre de votre famille, d’'une personne
chargée de la garde de votre enfant mineur et/ou handicapé resté au
domicile, de votre remplagant professionnel,

° Vol, dommages graves d’incendie, explosion, dégats des eaux, ou
causeés par les forces de la nature a vos locaux professionnels ou privés,
et impliquant impérativement votre présence pour prendre les mesures
conservatoires nécessaires.

ASSISTANCE AUX MINEURS RESTES AU DOMICILE

Si pendant votre voyage, I'un de vos enfants mineurs ou handicapés resté
dans votre pays de domicile est malade ou accidenté, nous nous tenons a la
disposition de la personne chargée de sa garde pour organiser son transport
au centre hospitalier le plus apte a prodiguer les soins nécessités par son état,
Sous réserve que vous nous en ayez donné I'autorisation écrite préalable.
Nous assurons le retour au domicile de I'enfant et vous tiendrons informé de
son état. Si votre présence est indispensable, nous organisons votre retour en
train 1ére classe ou en avion de ligne classe économique.

ENVOI DE MEDICAMENTS A LETRANGER

Lors d’un déplacement hors de votre pays de résidence, vous étes privé de
médicaments indispensables a votre santé, a la suite d’une perte ou d’un vol.
Nous prenons en charge la recherche et I'acheminement de ces médicaments,
dans le cas ou ces médicaments ou leurs équivalents conseillés par les
médecins de MUTUAIDE ASSISTANCE seraient introuvables sur place (sous
réserve d’obtenir de votre part les coordonnées de votre médecin traitant).

Nous prenons en charge I'expédition des médicaments par les moyens les
plus rapides, sous réserve des contraintes légales locales et francaises.

Les frais de douane ainsi que le coat d’achat des médicaments
restent a votre charge.

TRANSMISSION DE MESSAGES URGENTS

Vous étes dans I'impossibilité de contacter une personne dans votre pays
de domicile. Nous transmettons le message si vous étes dans I'impossibilité
de le faire.

Les messages transmis ne peuvent revétir de caractere grave ou délicat.



14

Les messages restent sous la responsabilité de leurs auteurs qui doivent
pouvoir étre identifiés, et n’engagent qu’eux. Nous ne jouons que le role
d’intermédiaire pour leur transmission.

FRAIS DE RECHERCHE ET DE SECOURS

Nous prenons en charge, a concurrence au montant indiqué au Tableau
des Garanties, les frais de recherche en mer ou en montagne a la suite d’un
événement mettant votre vie en péril. Seul les frais facturés par une société
dlment agréée pour ces activités peuvent étre remboursées.

En aucun cas, nous ne pouvons, nous substituer aux organismes
locaux de secours d’urgence.

AVANCE DE FONDS (uniquement a I’étranger)

Lors d’un déplacement garanti, vos moyens de paiement ou vos papiers
officiels (passeports, carte nationale d’identité...) ont été perdus ou volés.

Sur simple appel vers notre service, nous vous informons quant aux
démarches a accomplir (dép6t de plainte, renouvellement des papiers...)

Les informations communiquées sont des renseignements a caractere
documentaire visés par I'article 66.1 de la loi modifiée du 31 décembre 1971.
Elles ne constituent pas des consultations juridiques.

Sous réserve d’une attestation de vol ou de perte délivrée par les autorités
locales, nous pouvons vous consentir une avance de fonds a concurrence
du montant indiqué au Tableau des Garanties, contre une reconnaissance de
dette remise a MUTUAIDE ASSISTANCE

Cette avance est remboursable a MUTUAIDE ASSISTANCE dans les
30 jours qui suivent la mise a disposition des fonds.

A défaut de paiement, nous nous réservons le droit d’engager toutes
poursuites de recouvrement utiles.

CHAUFFEUR DE REMPLACEMENT

Vous étes malade ou blessé lors d’un déplacement garanti dans I'un des pays
énonceés ci-dessous et vous ne pouvez plus conduire votre véhicule : si aucun
des passagers n’est susceptible de vous remplacer, nous mettons a votre
disposition un chauffeur pour ramener le véhicule a votre lieu de résidence
par l'itinéraire le plus direct.

Nous prenons en charge les frais de voyage et le salaire du chauffeur.

Le chauffeur est tenu de respecter la législation du travail, et en particulier
doit- en I'état actuel de la réglementation frangaise - observer un arrét de 45
minutes apres 4 heures 30 de conduite, le temps global de conduite journalier
ne devant pas dépasser 9 heures.

Si votre véhicule a plus de 8 ans et/ou 150 000 km ou si son état et/ou son
chargement n’est pas conforme aux normes définies par le Code de la route
frangais, vous devrez nous le mentionner. Nous nous réservons alors le droit
de ne pas envoyer de chauffeur.

Dans ce cas, et en remplacement de la mise a disposition d’'un chauffeur,
nous fournissons et prenons en charge un billet de train en 1ére classe ou un
billet d’avion en classe économique pour aller rechercher le véhicule.

Cette prestation s’applique uniquement dans les pays suivants :

France (y compris Monaco, Andorre, sauf DOM-TOM), Espagne, Portugal,
Gréce, Italie, Suisse, Liechtenstein, Autriche, Allemagne, Belgique, Pays-Bas,
Luxembourg, Royaume-Uni, Irlande, Danemark, Norvége, Suéede, Finlande,
Islande).

Les frais de carburant, de péage, les frais d’hétel et de restauration
des éventuels passagers restant a votre charge.



LES EXCLUSIONS DE L'ASSISTANCE AUX PERSONNES

Outre les exclusions figurant a I’article « EXCLUSIONS GENERALES »,
ne donnent pas lieu a notre intervention :

Les voyages entrepris dans un but de diagnostic et/ou de
traitement,

Les frais médicaux et d’hospitalisation dans le pays de
résidence,

Livresse, le suicide ou la tentative de suicide et leurs
conséquences,

Toute mutilation volontaire de ’Assuré,

Les affections ou Iésions bénignes qui peuvent étre traitées sur
place et/ou qui n’empéchent pas I’Assuré de poursuivre son
voyage,

Les états de grossesse, a moins d’'une complication imprévisible,
et dans tous les cas, les états de grossesse au-dela de la 36éme
semaine, l'interruption volontaire de grossesse, les suites de
I’accouchement,

Les convalescences et les affections en cours de traitement,
non encore consolidées et comportant un risque d’aggravation
brutale,

Les maladies antérieurement constituées ayant fait I'objet
d’une hospitalisation dans les 6 mois précédant la date de
départ en voyage,

Les événements liés a un traitement médical ou a une
intervention chirurgicale qui ne présenteraient pas un caractére
imprévu, fortuit ou accidentel,

Les frais de prothése : optique, dentaire, acoustique,
fonctionnelle, etc.

Les conséquences des situations a risques infectieux en
contexte épidémique qui font objet d’une mise en quarantaine
ou de mesures préventives ou de surveillances spécifiques de
la part des autorités sanitaires internationales et/ou sanitaires
locales du pays ou vous séjournez et/ou nationale de votre pays
d’origine.

Les frais de cure thermale, traitement esthétique, vaccination
et les frais y découlant,

Les séjours en maison de repos et les frais y découlant,

Les rééducations, kinésithérapies, chiropraxies et les frais y
découlant

Les hospitalisations prévues.
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GARANTIE INTERRUPTION DE
SEJOUR ET D’ACTIVITES

TABLEAU DES MONTANTS DE GARANTIES
ET DE FRANCHISE

Garanties Montant maximum TTC Franchise

Interruption de 30 000 € par événement

séjour

Pas de franchise
Interruption 100 € par jour / Maximum
d’activités 3 jours

INTERRUPTION DE SEJOUR

Suite a votre rapatriement médical organisé par les soins de MUTUAIDE
ASSISTANCE ou par toute autre compagnie d’assistance, nous vous
remboursons ainsi qu’aux membres de votre famille adhérents ou d’une
personne adhérente au titre du présent contrat vous accompagnant,
les frais de séjours déja réglés et non utilisés (transport non compris)
prorata temporis, a compter de la nuitée suivant I'’événement entrainant le
rapatriement médical ou I’hospitalisation sur place.

De méme si un membre de votre famille ne participant pas au voyage, est
hospitalisé pour maladie grave ou accident corporel grave ou décéde, et
que de ce fait, 