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1

GARANTIES / REMBOURSEMENTS

200 000 €

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

80 € / Jour

35€ / Jour  

pour enfant < 12 ans

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

0 €

500 000 €

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

80 € / Jour

35€ / Jour  

pour enfant < 12 ans

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

80 EUROS PAR JOUR

300€/an/personne

2000 euros

90% Frais Réels  

avec max 65€/acte

80% Frais Réels

80% Frais Réels

80% Frais Réels

80% Frais Réels

100€/an/personne

90% Frais Réels

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

12 000 euros

400 000 €

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

80 € / Jour

35€ / Jour  

pour enfant < 12 ans

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

80 EUROS PAR JOUR

300€/an/personne

5000 euros

90% Frais Réels  

avec max €100/acte

90% Frais Réels

90% Frais Réels

90% Frais Réels

90% Frais Réels

100€/an/personne

100% Frais Réels

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Limite globale

1 000 000 €

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

80 € / Jour

35€ / Jour  

pour enfant < 12 ans

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

80 EUROS PAR JOUR

300€/an/personne

6000 euros

90% Frais Réels  

avec max 120€/acte

90%  Frais Réels

90%  Frais Réels

90%  Frais Réels

90%  Frais Réels

100€/an/personne

100% Frais Réels

Non garanti

90% Frais Réels max 

300€ par prothèse

500€/an/personne

350€/personne

Limite globale

1 500 000 €

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100 € / jour

35€ / Jour  

pour enfant < 16 ans

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100 EUROS PAR JOUR

600€/an/personne

8000 euros

100% des Frais Réels 

avec max 150€/acte

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

100% Frais Réels

180€/an/personne

100% Frais Réels

100% Frais Réels 

180€/an/ personne

100% Frais Réels max 

600€ par prothèse

500€/an/personne

350€/personne

Limite globale

Limite annuelle par an et par personne

Frais de séjour en hôpital, clinique , préventorium ou aérium

Forfait hospitalier

Honoraires

Chambre particulière

Frais d’accompagnant d’un bénéficiaire

Transport en ambulance

Frais de séjour et forfait hospitalier

Honoraires

Chambre particulière

Traitement de l’infertilité

Limite annuelle

Consultations, visites

Actes de chirurgie

Actes d’auxiliaires médicaux

actes de biologie , analyses

Radiologie, chimiothérapie

Vaccins, Densitométrie osseuse)

Pharmacie

Médecine douce  

(actes dispensés par des chriopracteurs, osthéopathes)

Prothèses médicales

Cures thermales

Bilan de santé

Limite annuelle

FORMULES MÉDITERRANÉE AUSTRALPACIFIQUE ATLANTIQUE ATLANTIQUE +

          Hospitalisation médicale et chirurgicale

          Maternité (en % des frais réels)

          Frais médicaux courants
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GARANTIES / REMBOURSEMENTS

200 000 €

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

216 € / an

660 €/ an

60 € / an

100 € / an

500 000 €

90% Frais Réels

250€ / dent

1000 € 

90% Frais Réels  

600 € 

Non garanti

90% Frais Réels  

  150€

100€ / an personne

90% Frais Réels  

100€

Non garanti

216 €/ an

660 € / an

60 €/ an

100 € / an

400 000 €

80% Frais Réels

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

Non garanti

216 €/ an

660 € / an

60 €/ an

100 € / an

1 000 000 €

90% Frais Réels

390 € / dent  

1500 €

90% Frais Réels  

900 € 

90% Frais Réels  

1500 € 

90% Frais Réels  

300€

100€/an/personne

90% Frais Réels  

200€

90% Frais Réels  

300€

216 €/ an

660 € / an

60 €/ an

100 € / an

1 500 000 €

100% Frais Réels

600 € / dent 

1 500€

100% Frais Réels  

1000 € 

100% Frais Réels  

2000 € 

100% Frais Réels  

 600€

150€/an/personne

100% Frais Réels  

300€

100% Frais Réels  

650€

216 €/ an

660 € / an

60 €/ an

100 € / an

Limite annuelle par an et par personne

Soins, Consultations, radiologie

Prothèses dentaires

Inlays implants, prothèses provisoires et définitives

Maxi / an / personne

Orthopédie dento faciale

Traitement orthodontique avant 16 ans

Maxi / an / personne

Stomatologie, parodontologie

Maxi / an / personne

Verres

Maxi / an / personne

Monture

Lentilles

Maxi / an / personne

Chirurgie Laser, Kératotomie (troubles de la réfaction) 

Maxi / an / personne

Tarif individuel 

Tarif famille

Tarif individuel

 Tarif famille 

FORMULES MÉDITERRANÉE AUSTRALPACIFIQUE ATLANTIQUE ATLANTIQUE +

          Soins dentaires

          Optique

          Option Assistance - Rapatriement

          Option décès accidentel PTIA + responsabilité civile 
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