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REGLES A OBSERVER EN CAS DE DEMANDE D'ASSISTANCE

«  Premier Assistanc@ée peut en aucun cas se substituer aux organismesaux de secours d'urgence.
« Avant de prendre toute initiative ou d'engager toue dépense, vous devez impérativement :

4 Obtenir I'accord préalable de Premier Assistancesn appelant ou en faisant appeler sans attendr
Premier Assistance24 h sur 24 et 7 jours sur 7, au

* Téléphone : + 33 (0) 9 69 32 10 60
* Télécopie : + 33 (0) 969 32 10 61

4 Indiquer le numéro de la Carte Assurégla qualité de I'Assuré ainsi que le hom de la Banque

Emettrice de laCarte Assurée.
v" Vous conformer aux procédures et aux solutions prénisées palPremier Assistance
CONSEILS

4 L’ Assurédoit porter a la connaissance des personnes l'acopagnant lors de son déplacement le
regles a observer en cas de demande d'assistanctadi&es ci-dessus.

4 Si I'Assuréest assuré au titre d'un régime légal d’assurancealadie d'un Pays Membre de I'Espace
Economique Européen (EEE) ou de la Suisse et souteabénéficier des prestations de I'assurance malasd
lors de son déplacement dans I'un de ces pays, Ui kest nécessaire d'étre titulaire de la carte eugpgéenne
d’assurance maladie (individuelle et nominative) eours de validité.

4 Si I'Assuré se déplace dans un pays qui ne fait pas partie d&nion Européenne et de I'Espace
Economique Européen (EEE) ou de la Suisse, il d@t renseigner, avant son départ, pour vérifier sieccpays
a conclu un accord de sécurité sociale avec la Frea Pour ce faire, il doit consulter sa Caisse d'Aarance
Maladie pour savoir s'il entre dans le champ d'apgkation de la dite convention et s'il a des formalés a
accomplir (retrait d’'un formulaire...).

Pour obtenir ces documents, Assuré doit s’adresser avant son départ a linstitution conpétente et en
France, aupres de la Caisse d’Assurance Maladie.

. L'attestation d'assistance médicale relative a l'otention d'un visa est délivrée sans frais pa
PremierAssistancedans un délai de 8 jours ouvrés a compter de la e¢éption de la demande écrite de
I’ Assuréassortie de tous les éléments nécessaires a sa cfida. Cette attestation est également disponibl
aux conditions indiquées sur le site www.assistansgsa.fr.

. Lors de vos déplacements, n'oubliez pas d’emportées documents justifiant de votre identité et touf
document nécessaire a votre voyage : passeport, manationale d’identité, carte de séjour, visa d'emée,

visa de retour, carnet de vaccination de votre anial s’il vous accompagne, etc. et de vérifier leurale de
validité.

n
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OBJET DU CONTRAT D’'ASSISTANCE

Europ Assistance, entreprise régie par le Code Aesurances, dénommédans la présente Notice d’Information
Premier Assistancggermet auwAssurésde bénéficier des prestations décrites dans kepté Notice d’Information en cas de
Maladie, Blessure déceés et poursuites judiciaires.

Premier Assistancpermet également aukssurésde bénéficier de certaines prestations d’'assistéors d’'un déplacement
hors de leuPays de Résidence

INFORMATION DES ASSURES
La Banque Emettrice de [@arte Assuréa mandaté Visa Europe Limited pour souscrire gresi un contrat d’assistance en
son nom et pour son compte. Ce contrat est comeluyne durée de 3 ans a compter du 01/01/2012008GMIT.

Le présent document constitue la Notice d’Inforomatque la Banque Emettrice deCarte Assurées’engage a remettre au
titulaire de laCarte Assuréel.a Notice d’Information du présent contrat d'atmnce définit les modalités d’entrée en vigueur,
le champ d’application des garanties ainsi quédemalités a accomplir en cas de besoin d’assistanc

En vertu du contrat signé entre Visa Europe Limi#e&urop Assistance, la preuve de la remise dotace d’Information au
titulaire de laCarte Assurééncombe a la Banque Emettrice deClarte Assurée

En cas de modification des conditions du contragiowas de résiliation de celui-ci, la Banque Emeettde laCarte Assurée
s’engage a informer par tout moyen a sa convenartielaire de laCarte Assuré@au moins deux mois avant la date d’effet de
la modification ou de la résiliation.

Lorsqu’unAssurésouhaite obtenir des précisions sur les conditeamaodalités d'application des garanties, il @mgeler le
Service d'Assistance Téléphonique de la Banque et

Service PREMIER
Téléphone de France : 0 826 000 666
Téléphone de I'étranger : 03 59 30 60 30
Internet : www.visapremier fr ou www.europ-cartes.com

DEFINITIONS

Pour une meilleure compréhension des prestationas$istance, vous trouverez ci-dessous les défimitides termes repris
en italique dans le texte de cette Notice d’Infortiza, applicables a 'ensemble des garanties.

Assuré
Le titulaire de laCarte Assuréeson conjoint ou son concubin* vivant sous le méoiteet pouvant justifier de cette situation.
e Leurs enfants célibataires de moins de 25 ansldisemt a charge et, le cas échéant, leurs enfantdemdraient a naitre
au cours de la validité du présent contrat d'assist
« Leurs enfants adoptés, célibataires de moins dan®5fiscalement & charge, a compter de la dateadsctiption du
jugement d’adoption sur les registres de I'EtatilGivancais.
« Les enfants de parents séparés ou divorcés, @timtde moins de 25 ans qui ne sont pas fiscateanén charge du
titulaire de laCarte Assurée
» Leurs ascendants et descendants vivant sous le to@ngele le titulaire de I€arte Assuréeselon les termes de l'article
196 A bis du CGlI (personnes titulaires de la cdiitevalidité prévue a l'article L.241-3 du code ld&ction Sociale et des
Familles) et :
v fiscalement a charge,
ou
v auxquels sont versées, par le titulaire deCate Assuréeson conjoint ou son concubin, des pensions
alimentaires permettant a ces derniers de bénéfitiae déduction sur leur avis d’'imposition degeus.

Qu'ils se déplacent ensemble ou séparément et qugie soit leur mode de transport.

* La preuve du P.A.C.S. sera apportée par un getifle P.A.C.S. et celle de concubinage sera &gpgar un certificat de
concubinage notoire, établis antérieurement arneatee de prestation ou a défaut une attestatiothsaneur de vie maritale.

ATTENTION
Les petits-enfants, célibataires de moins de 25 ansont couverts uniqguement lorsqu'ils séjournent aec leur grand-
parents titulaire de la Carte Assuréest exclusivement pendant la durée du déplacement.

Avion
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Avion de ligne réguliére en classe économique.
Bénéficiaire
Assuréayant subi Evénement

Blessure
Toute atteinte corporelle médicalement constatéasécutive a urEvénementsoudain et fortuit, provenant de I'action
soudaine d'une cause extérieure atteignaBgleéficiaireet non intentionnelle de la part de ce dernier.

Carte Assurée
Carte VISA PREMIER.

Evénement
Tout accidentMaladie ouBlessurea I'origine d’'une demande d'intervention auprésdemier Assistance.

France
On entend par France :

v Définition (1) pour les prestationsvance sur frais d’hospitalisation (1.10), Rembeunsnt a titre complémentaire
des frais médicaux (1.11) : la France métropoltdi@orse comprise), la Principauté de Monaco, &sattements
et Régions d'Outre Mer (Guadeloupe, Martinique, &, Réunion et Mayotte), les Collectivités d'Outrer
(Polynésie francaise, St Pierre et Miquelon, Watigutuna, St Martin et St Barthélémy), la Nowé&hlédonie.

v/ Définition (2) pour toutes les autres prestations : la Franceopditaine (Corse comprise), les Principautés de
Monaco et d’Andorre, les Départements et Régio®@utte Mer (Guadeloupe, Martinique, Guyane, Réurgbn
Mayotte), les Collectivités d’'Outre-mer (Polynébincaise, St Pierre et Miquelon, Wallis et FutusialMartin et St
Barthélémy), la Nouvelle Calédonie.

Maladie
Etat pathologique, diment constaté par une automiélicale habilitée, nécessitant des soins médieaugrésentant un
caractére soudain et imprévisible.

Membre de la (sa) Famille
Le conjoint ou le concubin, les enfants, les paitiants, un frére ou une sceur, le pére, la meésehdaux-parents, les grands-
parents de Assuré

Pays de Résidence
Pays ou IAssuréa son lieu d&késidencelepuis plus de 90 jours consécultifs lors de la delmauprés deremier Assistance

Premier Assistance
Europ Assistance, entreprise régie par le Codé\dssrances.

Résidence
Lieu d’établissement principal et habituel dédsurédans sorPays de Résidence.

Train
Train en premiéere classe.

CONDITIONS D’APPLICATION DE LA GARANTIE

IMPORTANT
Les Assuréshénéficient des prestations décrites dans la prése Notice d'Information dés lors qu'ils ont la qudité
d’ Assuréau titre de la mémeCarte Assurée

La garantie prend effet pourdssuréle jour de la souscription a @arte Assuréet est liée a la durée de validité deClarte
AssuréeElle est automatiquement résiliée aux mémes dateagde non renouvellement ou en cas de retraiedalocage de
la Carte Assuré@ar la Banque Emettrice ou par le titulaire d€date Assurée

La déclaration de perte ou vol de I&Carte Assuréae suspend pas les garanties.

La garantie s'applique dans le monde entier, samlise kilométrique, lors de tout déplacemertAlssuré
« SisonPays de Résiden@st situé efrrance:

v/ dans sorPays de Résidence,

v" hors de soPays de Résidencpendant les 90 premiers jours du déplacement.
e SisonPays de Résidene@st situé hors derance:
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v" hors de soPays de Résidencpendant les 90 premiers jours du déplacement.

Ces conditions sont valables pour toutes les fiestaa I'exception des prestations Avance susfdihospitalisation (1.10),
Remboursement a titre complémentaire des frais qaéri(1.11), Chauffeur de remplacement (1.12), shaste en cas de
poursuites judiciaires (4), Aide a la poursuite vhyage (5), Acheminement d'objets (Gour lesquelles les conditions
d’'application sont indiquées dans leur descripiifsaque dans le tableau récapitulatif des prestatid’assistance (Cf.
« TABLEAU RECAPITULATIF DES PRESTATIONS D’ASSISTANE » a la fin de cette Notice d’Information).

Sont exclus de la présente Notice d’Information lepays en état de guerre civile ou étrangere,
d'instabilité politique notoire ou subissant des movements populaires, émeutes, actes de
terrorisme, représalilles, restrictions a la libre @culation des personnes et des biens (quel que sla
motif, notamment sanitaire, de sécurité, météorolague...), gréves, explosions, désintégration du
noyau atomique ou tout autre cas de force majeurdigte susceptible de modifications. Informations
disponibles auprés dd’remier Assistance

JUSTIFICATIFS NECESSAIRES A L'EXECUTION DES PRESTAT IONS

L’ Assurés’engage a la demande Beemier Assistanca lui communiquer :

e tout document afin de justifier de son lieuRiésidencet dela durée de son déplacement (photocopie du pasgepaorle
visa d’entrée dans le pays, justificatifs de résodg,

« tout document afin de justifier de la qualitéAdsuré(carte d'invalidité, certificat de vie maritaleopie de son avis
d’imposition sous réserve d'avoir préalablementultéctous les éléments y figurant sauf votre noatrevadresse et les
personnes composant votre foyer fiscal),

« les justificatifs originaux des dépenses dont falreursement peut étre demandéute prestation non utilisée ne peut
donner lieu a versement d'indemnité compensatoire

e lorsqu’un transport est organisé et pris en charge

v' les titres de transport originaux non utilisés fjdasurédétient,
v' réserver le droit Eremier Assistancde les utiliser,
v' rembourser ®remier Assistanckes montants dontAssuréobtiendrait le remboursement.

Et tout autre justificatif qu€remier Assistancestimera nécessaire pour apprécier le droit agstations d'assistance.
A défaut de présentation des justificatifs demandépar Premier Assistancecelui-ci refusera la prise en charge des frais
d'assistance ou procédera a la refacturation desdis déja engagés.

PRESTATIONS D’ASSISTANCE
Premier Assistancentervient a la condition expresse que Evénementqui 'améne a fournir la prestation demeurait
incertain au moment du départ.

ATTENTION

* Les montants de prise en charge garantis s’entendefiTC.

e Les avances de frais : Avance de la caution péndl§), Avance du montant des honoraires d’avocat (4Avance de
frais sur place (5.2), sont consenties sous résergae préalablement, [Assuré un Membre de sa Familleou un
tiers communique aPremier Assistancdoute information utile et donne son accord par &it pour le débit de la
somme correspondante sur son compte bancaire.

1. MALADIE OU BLESSUREDE L' ASSURE

1.1 TRANSPORT / RAPATRIEMENT

Lorsqu’unBénéficiaireen déplacement est malade ou blessé, les médkdtremier Assistancee mettent en relation avec le
médecin local qui a recu Bénéficiairea la suite de Evenement
Les informations recueillies, auprés du médecioalloet éventuellement du médecin traitant hahitpelrmettent a
Premier Assistangeaprés décision de ses médecins, de déclenclakarganiser en fonction des seules exigences niédjca
soit le retour duBénéficiairesur son lieu dd&Résidencesoit son transport, le cas échéant sous sumedlanédicale, vers un
service hospitalier approprié proche de son lieRégdence

- par véhicule sanitaire |éger,

- par ambulance,

- parTrain (place assise en 1ére classe, couchette 1ére dassagon-lit),

- parAvion,

- par avion sanitaire.

5/14



Dans certains cas, la situation médicale B&néficiaire peut nécessiter un premier transport vers un e€eadr soins de

proximité avant d'envisager un retour vers unectire proche de son lieu deésidence Le service médical de

Premier Assistancpeut effectuer les démarches de recherche de gidacseun service médicalement adapté.

Seuls la situation médicale ddénéficiaireet le respect des réglements sanitaires en vigeanirpris en considération pour
arréter la décision de transport, le choix du maytdisé pour ce transport et le choix du lieu diitalisation éventuel.

IMPORTANT

« Il est & cet égard expressément convenu que la déion finale & mettre en ceuvre appartient en dernieressort aux
médecins dePremier Assistancet ce, afin d’éviter tout conflit d’autorités médiales.

« Par ailleurs, dans le cas ou IBénéficiaire refuse de suivre la décision considérée comme g opportune par les
médecins dePremier Assistanceil décharge expressémerremier Assistancele toute responsabilité, notamment er
cas de retour par ses propres moyens ou encore easa'aggravation de son état de santé.

1.2 RETOUR DES ACCOMPAGNANTS

Lorsqu’un Bénéficiaireest transporté dans le cadre de la prestationPteinier Assistancerganise et prend en charge le
transport, paifrain ou Avion des autredssurésse déplacant avec lui jusqu'au lieu de I'hospadithn ou au lieu dRésidence
du Bénéficiaire

1.3 PRESENCE HOSPITALISATION

Un Bénéficiaire est hospitalisé sur le lieu deEVénementt les médecins dBremier Assistanca&e préconisent pas un
Transport / Rapatriement (1.4Yyant 10 jours.

Premier Assistancerganise et prend en charge le déplacement altetair parTrain ou Aviond'une personne choisie par le
Bénéficiaireou par unMembre de sa Famillpour lui permettre de se rendre a son chevet.

Aucune franchise de durée d'hospitalisation njgsiguée pour les cas suivants :

v Le Bénéficiaireest un enfant de moins de 15 ans.

v Le Bénéficiaireest dans un état jugé critique par les médecirremier Assistance

1.4 PRISE EN CHARGE DES FRAIS D’HEBERGEMENT

v Dans le cadre de la prestation 1.3, Bénéficiaire est hospitalisé sur le lieu deEl/enementet les médecins de
Premier Assistancee préconisent pas un Transport / Rapatriemef) éant 10 jours Premier Assistanc@rend en
charge les frais d'hbtel, chambre et petit-déjewxetusivement, de la personne qui a été choisideola personne déja
présente au chevet @énéficiaire jusqu’a concurrence de 125 € par nuit et pour 10 rits maximum.

v' Si unBénéficiaireest dans I'obligation de prolonger son séjour paigons médicales avérées, sans hospitalisatigpres
accord du médecin deremier AssistangdPremier Assistancerend en charge les frais d'h6tel, chambre et-géjieuner
du Bénéficiairejusqu’a concurrence de 125 € par nuit et pour 10 rits maximum

1.5 FRAIS DE PROLONGATION D'HEBERGEMENT

Le Bénéficiaire hospitalisédepuis 10 jours, n'est toujours pas transportable dans le cadtae geestation 1.1. En complément
de la prestation 1.4, les frais d’hétel supplémiessachambre et petit-déjeuner exclusivementadeelsonne qui a été choisie
ou de la personne déja présente au chevBgdéficiaire sont pris en chargasqu’a concurrence del25 € par nuit et pour
un montant maximum de375 €

1.6 RETOUR DANS LE PAYS DE RESIDENCE

Lorsqu’unBénéficiairerésidant hors dErancea été transporté dans un pays de proximité, asnsdnditions de la prestation
1.1, Premier Assistancprend en charge un billetAdlion ou deTrain permettant son retour dans deays de Résidencdés
que son état ne nécessite plus I'accompagnementnddecin ou d'un infirmier.

Premier Assistancerend également en charge le billekwdon ou deTrain vers lePays de RésidenabesAssurésqui 'ont
accompagné dans un premier temps dans ce paysximipé.

1.7 ACCOMPAGNEMENT DES ENFANTS

Le Bénéficiairemalade ou blessélans les conditions de la prestation 1.1, se tralares I'impossibilité de s'occuper de ses
enfants de moins de 15 angui I'accompagnent et aucune personne I'accompagrest en mesure de s’occuper des enfants,
Premier Assistancerganise et prend en charge le voyage aller etirgiar Train ou Avion d'une personne choisie par le
Bénéficiaireou par unMembre de sa Famillpour raccompagner les enfants jusqu’a leur lieRésidenceA défaut,Premier
Assistancenissionne une hétespeur accompagner les enfants jusqu’a leur lieRégidence

Les frais d'hébergement, de repas et de boisson tiepersonne choisie pour ramener les enfants restea la charge du
Bénéficiaire Les titres de transport des enfants restent égatent a la charge duBénéficiaire

1.8 GARDE DES ENFANTS DE MOINS DE 15 ANS

Lorsqu’un Bénéficiaireest transporté dans le cadre de la prestatiortlglie personne ne peut s'occuper de ses enfants de
moins de 15 anPremier Assistanc@rend en charga concurrence de 200 € par jour et pendant 5 joursaximum la
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présence d'une personne qualifiée au domicil8énéficiaire Le remboursement s’effectuera exclusivement sésgntation
d’une facture détaillée originale.

1.9 TRANSPORT DES ANIMAUX DOMESTIQUES

Le Bénéficiairemalade ou blessélans les conditions de la prestation 1sk, trouve dans l'impossibilité de s'occuper de son
animal(chien ou chat exclusivementjjui 'accompagne et aucune personne accompagnBanéficiairen’est en mesure de
s’occuper de I'animalPremier Assistanceorganise le transport de I'animal, vers le domaidlun proche diBénéficiaireou
vers une structure spécialisée, darRdgs de Résidenchi Bénéficiaire

Les frais de transport, frais de cage compris, resnt a la charge duBénéficiaire

La mise en ceuvre de cette prestation est soumise@ditions de transport, d'accueil et d'hébergenesigées par les
prestataires sollicités (vaccinations a jour, aaytetc.) ainsi qu'a la législation et aux régletseanitaires en vigueur dans chacun
des pays et notamment ceux imposant des périodpgmdmtaine.

Pour cette prestation, Bénéficiaireou une personne autorisée paBtméficiairedoit préalablement remettre au prestataire que
Premier Assistancaura sollicité le carnet de vaccination de I'ahima

1.10AVANCE SUR FRAIS D'HOSPITALISATION

Cette prestation est rendue :

v dans tous les cas hors derance (Cf. France Définition (1)),

v pendant les 90 premiers jours du déplacement horsudPays de Résidenate I'Assuré

IMPORTANT

« Cette prestation n'est acquise qu’a la condition etant que les médecins d@remier Assistancgugent le Bénéficiaire
intransportable aprés recueil des informations aupés du médecin local.

e Aucune avance n’'est accordée a compter du moment &liemier Assistancest en mesure d’effectuer le transport e
ce nonobstant la décision de Assuréde rester sur place.

Premier Assistanctait I'avance des frais d'hospitalisation engggsgu’a concurrence de 155.000 € paBénéficiaire et par
Evénementpour les soins prescrits en accord avec les mé&xdePremier Assistance

Premier Assistancadresse préalablement 8énéficiaire a unMembre de sa Familleu le cas échéant a un tiers, un
formulaire de reconnaissance des sommes dues hjikeia@tourne signé Rremier Assistance

Le signataire s'engage a remboursePremier Assistancedans les 60 jours a compter de la date d'envoi dghaque

facture par ce dernier, indépendamment de toute procédereremboursement engagée par Bénéficiaire auprés
d’organismes d’assurance maladie et par tout augy@nisme de prévoyance ou organisme mutualistgualsil cotise.

A défaut de paiement dans les 60 jours a comptda diate d'envoi de la facturBremier Assistancee réserve le droit
d'engager toute procédure de recouvrement utileeawuBénéficiaire

1.1IREMBOURSEMENT A TITRE COMPLEMENTAIRE DES FRAIS MEDI CAUX
Cette prestation est rendue :

v dans tous les cas hors derance (Cf. France Définition (1)),

v pendant les 90 premiers jours du déplacement horsudPays de Résidenake I'Assuré.

Premier Assistanceemboursgusqu’a concurrence de 155.000 € paBénéficiaire et par Evénementle montant des frais
médicaux engagés qui n'‘aura pas été pris en chmmgd'organisme d'assurance maladie et par towe arganisme de
prévoyance ou organisme mutualiste auxquegleeficiairecotise.

Premier Assistanceemboursera aBénéficiaireles frais non pris en charge par les organismess&ss déduction faite d'une
franchise de 50 € parBénéficiaire et par Evenement et sous réserve de la communication paBéeéficiairea Premier
Assistanceles justificatifs originaux de remboursement émadarces organismes.

Dans I'hypothése ou les organismes auxqueBgleficiairecotise ne prendraient pas en charge les fraisaaéxliengagés,
Premier Assistancée remboursergusqu’a concurrence de 155.000 €ous réserve de la communication paBéméficiaire
des factures originales de frais médicaux et tted&tion de non prise en charge émanant de gagismes.

Nature des frais ouvrant droit a remboursement comfgmentaire :

v Honoraires médicaux.

v Frais de médicaments prescrits par un médecin.

v Frais d'ambulance prescrite par un médecin poutramsport vers I'hépital le plus proche et cecilement en cas de
refus de prise en charge par la Sécurité Sociatewt autre organisme d'assurance maladie.

v’ Frais d'hospitalisation selon les conditions prévpeur la prestation 1.10.

v Urgence dentaire considérée comme telle par leeamsidePremier Assistancet prise en chargesqu'a concurrence
de 700 €
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1.12CHAUFFEUR DE REMPLACEMENT

v Pour lesAssurésou Bénéficiairesdont le Pays de Résidencest la Francemétropolitaine, les Principautés de Monaco
ou d’Andorre, cette prestation est rendue exclusivaent pour les déplacements effectués dans les payentionnés
sur la « Carte verte », a I'exclusion des Départements et Régions d'Outre & (Guadeloupe,
Martinique, Guyane, Réunion et Mayotte), les Colletivités d’Outre-mer (Polynésie francaise, St

Pierre et Miquelon, Wallis et Futuna, St Martin et St Barthélémy) et la Nouvelle Calédonie

v" Pour les Assurésou Bénéficiairesdont la Résidenceest située dans un des Départements et Régions di@uMer
(Guadeloupe, Martinique, Guyane, Réunion et Mayottg les Collectivités d'Outre-mer (Polynésie francae, St
Pierre et Miguelon, Wallis et Futuna, St Martin et St Barthélémy) et la Nouvelle Calédonigette prestation n’est
jamais accessible.

v’ Pour lesAssurésou Bénéficiairesdont le Pays de Résidenaast situé hors deFrance, cette prestation n’est jamais
accessible.

En cas de décés deABsuréou sile Bénéficiairese trouve dans l'incapacité de conduire son védhietisi ses éventuels
passagers ne peuvent le remplaBeemier Assistancmet a disposition un chauffeur pour ramener laocudd, soit dans son
Pays de Résidencsoit dans le pays de déplacement, par l'itinérigiplus direct.

Premier Assistanceprend en charge les frais de voyage et de sathirechauffeur. Le chauffeur intervient selon la
réglementation applicable a sa profession.

Si le véhicule diBénéficiaireaplus de 8 ans ou plus de 150 000 kau si son état n'est pas conforme aux normes défas
par le Code de la Route FrancaisPremier Assistancalevra en étre informé et se réservera alors le ditode ne pas
envoyer de chauffeur.

Dans ce cas et en remplacement de la mise a dispodiun chauffeurPremier Assistanctournit et prend en charge un billet
deTrain oud’Avion pour aller rechercher le véhicule.

IMPORTANT
Premier Assistancene prend pas en charge les frais de carburant, deéage, les frais d’hotel et de restauration di
Bénéficiaire et des éventuels passagers.

1.13 TRANSMISSION DE MESSAGES URGENTS

Suite a un accident/laladie, Blessureou déces d’'urAssuré Premier Assistanc@ourra se charger de la transmission de
messages urgents a I'employeur ou a la familleAdssliré

Tout texte entrainant une responsabilité financiérgle ou commerciale est transmis sous la seedponsabilité de son
auteur.

1.14 REMBOURSEMENT DES FRAIS TELEPHONIQUES

Dans le seul cas d'organisation d'une garantie Rramier Assistancaprés un accidenMaladie Blessureou décés d'un
Assuré Premier Assistanceemboursea concurrence de 100 € paEvénementes frais téléphoniques restant a la charge de
I' Assurécorrespondant aux seuls appels a destinationaxepantde Premier Assistance.

Ce remboursement s’effectuera exclusivement sseptétion de la facture détaillée originale dedi@peur téléphonique.

2. DECES DE L’ASSURE

Si unAssurédécede au cours d'un déplacemBngémier Assistancerganise et prend en charge le transport du gosogi'au

lieu des obseques dans $tays de Résidence

Premier Assistancprend également en chaijgequ’a concurrence de800 €I'ensemble des frais suivants :

- les soins de préparation,
- les aménagements spécifiques au transport,
- la participation aux frais de cercueil, quel qui lsochoix du prestataire.

Les autres frais et notamment les frais de cérémaainvois locaux, inhumation restent a la chamgdadamille du défunt.

Premier Assistancerganise et prend également en charge le retodrrpa ou Aviondes autreéssurégjui voyageaient avec

I' Assurédécédé afin qu'ils puissent assister aux obseques.

e Dans le cas d'une inhumation hors Bays de Résidenake I'Assuré Premier Assistancerganise et prend en charge le
transport du corpgisqu’a concurrence des frais qu’'aurait occasionnde rapatriement du corps jusqu’au lieu de
Résidencalu défunt dans les conditions prévues ci-dessus.

*  En cas de déces hors Bays de Résidend® I'Assuréet en cas d’inhumation sur place si les ayanti deol’Assuréen
font officiellement la demand®remier Assistancee prend en charge que les frais d'inhumation ouacrémation du
corps du défunt jusqu’a concurrence de 800 €.

! La « Carte verte » est délivrée par la Compagwiestirance du véhicule deNssuré
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3. RETOUR ANTICIPE DE L’ASSURE

Un Assuréen déplacement apprend I'hospitalisation non fiéenou le décés d'uembre de sa FamilldPour lui permettre de
se rendre au chevet ddembre de sa Familleu d'assister aux obséqulsemier Assistancerganise et prend en charge le
voyage efTrain ou enAvion, jusqu'a la gare ou I'aéroport le plus procheieu é'hospitalisation ou des obseques.

* Dans lePays de Résidenak® I'Assuré)'organisation et la prise en charge concernent :

- soit le titre de transport aller simple dadsuréet d'un autréssuréde son choix qui voyageait avec lui,

- soit le titre de transport aller et retour d’'wukdesAssurésavec un retour dans un délai de 1 mois maximuisdp date du
déces ou de I'hospitalisation.

*  Hors duPays de Résidencke I'Assuré I'organisation et la prise en charge s’effectyasgiu’a concurrence des frais de
transport qu’aurait supposé le retour de I'Assurésur son lieu deRésidencalans les conditions prévues ci-dessus.

IMPORTANT

* La prestation « Retour Anticipé de I'Assuré »en cas d’hospitalisation d'unMembre de sa Famillen’est rendue
gu’aux conditions suivantes :

v' que I'hospitalisation soit de plus de 24 heures, Bpitalisation ambulatoire et de jour non comprises,

v' que le retour de I'Assurétel que prévu a l'origine de son déplacement n’igrvienne pas dans les 24 heures suivant
la demande d'assistance.

* La prestation « Retour Anticipé de I'Assuré »n’est rendue qu’a condition que IAssuréfournisse, a la demande de
Premier Assistanceun bulletin d'hospitalisation ou un certificat de décés et/ou tout justificatif établissant le lieme
parenté avec leMembre de la Familleconcerné.

4, ASSISTANCE EN CAS DE POURSUITES JUDICIAIRES

Cette prestation est rendue :
v’ dans tous les cas hors derance (Cf. France Définition (2)),
v' pendant les 90 premiers jours du déplacement horaudPays de Résidenate I'Assuré.

L’ Assuréfait I'objet de poursuites judiciaires a la swtgne infraction non intentionnelle a la législatiu pays dans lequel il

se trouvePremier Assistance

v/ fait 'avance de la caution pénale lorsqu'elle esgée par les autorités judiciaires localgsgu’a concurrence de
16.000 €,

v/ fait 'avance du montant des honoraires d'avagu’a concurrence de 16.000 £

v' prend en charge le montant réel des honoraire®dajusqu’a concurrence de3.100 €

5. AIDE A LA POURSUITE DU VOYAGE |

Cette prestation est rendue pendant les 90 premiejsurs du déplacement hors dPays de Résidenate I'Assuré.

L’ Assuréen déplacement perd ou se fait voler ses papi@srdité (passeport, carte nationale d’'identiténpe de conduire)
et/ou ses titres de transport et/oWCsate Assuréet/ou certains objets indispensables. Afin dg&rmettre de poursuivre son
déplacement ou de retourner sur son lieRésidencePremier Assistancpeut mettre en ceuvre les prestations ci-apres.

5.1 ASSISTANCE AUX DEMARCHES ADMINISTRATIVES

Suite a la perte ou au vol de ses papiers d'idgmiemier Assistancanforme I'Assurésur les démarches administratives a
entreprendre auprés des organismes et autoritégétentes pour l'aider a effectuer ses déclaratitmperte ou de vol et a
poursuivre son déplacement ou a rentrer dan®ags de Résidence

A la demande deAssur¢ Premier Assistanceissionne sur place une personne qualifiée passiter lors de ses démarches
administrativesLes frais de mission et d’honoraires de cette peraoe sont a la charge de Rssuré.

A son retour dans sdhays de RésidencBremier Assistancee tient a la disposition deAssurépour lui communiquer toute
information relative aux démarches administrativésessaires au remplacement de ses papiers dépetdus ou volés.

5.2 AVANCE DE FRAIS SUR PLACE
Si I'Assuréperd ou se fait voler ses titres de transportuet@Carte AssuréePremier Assistanc@eut, aprés la mise en
opposition de ICarte Assuréear I'Assuré,procéder a une avance de fonds afin de permettissauréde payer les frais
engagés ou a engager sur place gu’il n’est pluaesure de régler (hétel, location de véhiculenfravion,...).
Premier Assistanciera parvenir a Assuréune avance de fonds d’umntant maximum de 2.000 €
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6. ACHEMINEMENT D'OBJETS

Cette prestation est rendue pendant les 90 premiejsurs du déplacement hors dPays de Résidenate I'Assuré.

Les envois d'objets, dont l'organisation est efféet parPremier Assistancesont soumis aux différentes Iégislations des

douanes francaises et étrangéres et aux condgémérales des sociétés de transport utiliséeBnpamnier Assistance

Premier Assistancelégage toute responsabilité :

v’ sur la nature et le contenu des objets transporté$ Assurérestant seul responsable a ce titre,

v' pour les pertes ou vols des objets, pour des resttions réglementaires ou pour des raisons indépendtes de sa
volonté (greve, faits de guerre, délais de fabricein ou tout autre cas de force majeure) qui pourrant retarder ou
rendre impossible 'acheminement des objets ainsiug pour les conséquences en découlant.

6.1 ACHEMINEMENT DE DOSSIERS

Si I'Assuréen déplacement perd ou se fait voler ses dos§iegmier Assistancee chargera de prendre auprés de la personne
désignée parAssuréle double des dossiers susvisims la limite de 5 kg.et de les acheminer jusquadsuré

Les frais de transport de dossiers, de douane et @es frais d'envois restent a la charge de Assuréqui doit préciser a
Premier Assistanckes éventuelles formalités a remplir pour I'exptoin de ces documents.

6.2 ACHEMINEMENT DE MEDICAMENTS

Lorsque certains médicaments indispensables ptegquar un médecin ne sont pas disponibles dansye pu séjourne

I' Assuré Premier Assistanceecherche localement leurs équivalents éventuehétisponibles. A défaut et aprés avoir obtenu
copie de I'ordonnance auprés du médecin traitadtAksuré Premier Assistancées recherche, en France exclusivement et
organise leur envoiPremier Assistanc@rend en charge les frais d'expédition et refactun’Assuréle colt d’achat des
médicaments et les frais de douane, glisdurés’engage a remboursePéemier Assistanca réception de la facture.

Ces envois sont soumis a la réglementation et andittons imposées par la France et les législati@tionales de chacun des
pays en matiére d'importation ou d’exportation deéslicaments.

Dans tous les cas, sont exclus les envois de prasiusanguins et dérives du sang, les produits
réservés a l'usage hospitalier ou les produits néssitant des conditions particulieres de
conservation, notamment frigorifiques, et de facorplus générale les produits non disponibles en
officine de pharmacie en France.

6.3 ACHEMINEMENT DE LUNETTES, DE LENTILLES OU DE PR OTHESES AUDITIVES

Si I'Assurése trouve dans l'impossibilité de se procureddesttes, les lentilles correctrices ou les pragkésuditives qu'il
porte habituellement, suite au bris ou a la peetealles-ciPremier Assistancee charge de les Iui envoyer par les moyens les
plus appropriés.

La demande, formulée paAg$sure doit étre transmise par télécopie ou lettre renandée et indiquer de maniére trés précise
les caractéristiques complétes de ses lunettes @yverres, monture), de ses lentilles ou ders¢isgses auditives.

Premier Assistanceontacte I'ophtalmologiste ou le prothésiste habide IAssuréafin d'obtenir une ordonnance. Le prix de la
confection des nouvelles lunettes, des lentillesl@siprothéses auditives est annoncAssliréqui doit donner son accord par
écrit et s'engage alors a régler le montant dadaufe avant I'envoi des lunettes, des lentillesles prothéses auditives. A
défaut,Premier Assistancee pourra étre tenue d'exécuter la prestation.

Premier Assistancprend en charge les frais de transploes frais de conception des lunettes, des lergifl ou des prothéses
auditives ainsi que les frais de douanes sont adharge de IAssuré

7. INFORMATIONS AVANT LE DEPART EN VOYAGE

Le Service Information deremier Assistancpeut informer IAssuré du lundi au samedi de 9h00 a 18h30 (heure dec€ran
métropolitaine), sur les sujets suivants :

* Formalités administratives a accomplir avant unageyou en cours de voyage (visas, quitus fiscal...)
* Conditions de voyage (possibilités de transpontaines d'avion ...).

* Conditions de vie locale (température, climat, niéune ...).

* Pays exclus au titre du présent contrat.
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EXCLUSIONS COMMUNES A TOUTES LES PRESTATIONS

+ Les frais engagés sans accord préalable éeemier Assistanc®u non expressément prévus par
la présente Notice d’Information, les frais non jusifiés par des documents originaux.

+ Les demandes qui relevent de la compétence des anganes locaux de secours d’urgence, tels
gue SAMU, pompiers, et les frais s’y rapportant.

+ LesEvénementsurvenus dans les pays exclus de la présente gararou en dehors des dates de
validité de laCarte Assuree

+ Un Evénementtrouvant son origine dans uneMaladie et/ou une Blessure préexistante(s)
diagnostiquée(s) et/ou traitée(s) ayant fait I'objed’'une hospitalisation (hospitalisation continue,
hospitalisation de jour ou hospitalisation ambulatare) dans les 6 mois précédant la demande
d’assistance, qu’il s'agisse de la manifestation aide I'aggravation dudit état.

+ L'organisation et la prise en charge du transport sé au paragraphe 1.1 Transport /
Rapatriement pour des affections ou lésions bénigaejui peuvent étre traitées sur place et qui
n‘empéchent pas IAssuréde poursuivre son déplacement.

+ Les demandes d'assistance se rapportant a la proaton médicalement assistée ou a
I'interruption volontaire de grossesse.

+ Les demandes relatives a la procréation ou a la gason pour le compte d'autrui, et ses
conséguences.

+ L’organisation des recherches et secours des persws, notamment en montagne, en mer ou
dans le désert, et les frais s’y rapportant.

+ Les frais médicaux, chirurgicaux et pharmaceutiquesengagés dans I®ays de Résidenogu'ils
soient ou non conseécutifs a unklaladie ou a un accident survenu hors diPays de Résidenade
I’ Assuré

+ les frais d'optique (lunettes ou verres de contactpar exemple), les frais d'appareillages
médicaux et protheses (prothéses dentaires notamnign

+ les frais liés a la prise en charge d'états pathalmues ne relevant pas de l'urgence, les frais
d'achat de vaccins et les frais de vaccination, Iesais de bilan de santé et de traitements
médicaux ordonnés dans I®ays de Résidencées frais de services medicaux ou paramédicaux et
d'achat de produits dont le caractére thérapeutiquen'est pas reconnu par la législation
francaise.

+ Les conséquences des incidents survenus au courgpileuves, courses ou compétitions (ou leurs
essais) quelles qu'elles soient, soumises par lagl@mentation en vigueur a l‘autorisation
préalable des pouvoirs publics, lorsque Assuréy participe en qualité de concurrent.

+ Les voyages entrepris dans un but de diagnostic et/ de traitement.

+ Les conséquences de guerres civiles ou étrangeradjnstabilité politique notoire, de
mouvements populaires, émeutes, actes de terrorismeeprésailles, restriction a la libre
circulation des personnes et des biens, gréves, Bgioons, désintégration du noyau atomique ou
tout autre cas de force majeure.

+ Les conséquences des situations a risque infectieem contexte épidémique, de I'exposition a
des agents biologiques infectants, de I'expositi@andes agents chimiques type gaz de combat, de
'exposition a des agents incapacitants, de I'expitien a des agents neurotoxiques ou a effets
neurotoxiques rémanents, qui font I'objet d’'une mig en quarantaine, de mesures préventives ou
de surveillance spécifiqgues de la part des autorgésanitaires internationales et/ou sanitaires
locales du pays ou Assuréséjourne et/ou nationales du pays d’origine.

+ Les conséquences de l'usage de médicaments, drogusspéfiants et produits assimilés non
ordonnés médicalement, de lI'usage abusif d'alcool.

+ Les conséguences de tentative de suicide.

+ Les conséquences d'actes intentionnels de la pare d'Assuré ou les conséquences d'actes
dolosifs.
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+ Les cures thermales, les interventions a caractemsthétique et leurs conséquences éventuelles,
les séjours en maison de repos, la rééducation, Kisithérapie, chiropraxie, les visites médicales
de contréle et les frais s'y rapportant.

+ Les dommages survenus aAssurése trouvant sous la responsabilité de 'autorité titaire.

+ Les frais de restaurant, les frais liés aux excédende poids des bagages lors d'un rapatriement
par avion de ligne réguliére, les frais de douandgs frais d'annulation de s€jour.

+ Les cautions exigées a la suite d'une conduite etatd'ivresse ou d’une faute intentionnelle.

+ Les situations liées a des faits de greve.

CIRCONSTANCES EXCEPTIONNELLES

Premier Assistancene pourra étre tenue pour responsable des manquemis ou des retards dans

I'exécution des prestations :

v' Résultant de cas de Force Majeure tels qu’habituament reconnus par la jurisprudence des
cours et tribunaux compétents ou des évenements gants : guerres civiles ou étrangeres,
émeutes, instabilité politique notoire, actes de merisme, représailles, restriction a la libre
circulation des personnes et des biens (et ce qugle soit le motif, notamment sanitaire, de
sécurité, météorologique...), limitation de trafic aBonautique, greves, explosions, désintégration
du noyau atomique.

v' En cas de délais et/ou impossibilité a obtenir ledocuments administratifs tels que visa d’entrée
et de sortie, passeport, etc. nécessaires au trangipde I’ Assuréa I'intérieur ou hors du pays ou il
se trouve, ou son entrée dans le pays préconisé das médecins dd’remier Assistanceour y
étre hospitalisé.

v' En cas de recours a des services publics locaux@des intervenants auxquel®remier Assistance
a I'obligation de recourir en vertu de la reglemendtion locale et/ou internationale.

v En cas de restrictions susceptibles d’étre opposéear les transporteurs de personnes (dont
notamment les compagnies aériennes) pour les pers@s atteintes de certaines pathologies ou
pour les femmes enceintes ; restrictions applicaldgusqu’au moment du début du transport et
susceptibles d’étre modifiées sans préavis (ainsbpr les compagnies aériennes : examen médical,
certificat médical, etc.). De ce fait, le rapatrierant de ces personnes ne pourra étre réalisé que
sous réserve d’absence de refus du transporteur bien évidemment d’absence d’avis médical
défavorable au regard de la santé deAssuréou de I'enfant a naitre.

CADRE JURIDIQUE

v' Subrogation
Premier Assistancest subrogée jusqu’a concurrence des indemnitéepaet des services fournis par elle dans

les droits et actions dBénéficiairecontre toute personne responsable des faits ayatité son intervention.
Lorsque les prestations fournies en exécution dmitevention seront couvertes en tout ou partieupar police
d'assurances antérieure souscrite aupres d'uree Sodiéte, la Sécurité Sociale, ou par toute aostiution, la
Société sera subrogée dans les droits et actioBgmkficiairecontre cette autre Société ou institution.

v" Prescription
Toute action dérivant de la présente conventiorpesicrite dans un délai de deux ans a compteEdenement

qui y donne naissance.

La prescription peut étre interrompue par : lagiégion d’expert, I'envoi d’'une lettre recommand&ec accusé
de réception en ce qui concerne le reglement darastation, la saisine d’un tribunal méme en ré@réoute
autre cause ordinaire.

v’ Loi Informatique et Libertés

En application de la loi du 6 Janvier 1978 modifi@e la loi du 6 aolt 2004 relative a I'Informatiquaux fichiers
et aux libertés, Assuré dispose d’'un droit d'accés, de modification, detification et de suppression de toute
donnée personnelle le concernant qui figureraitt@ut fichier & 'usage d’Europ Assistance, de mesidataires,
et organisations professionnelles concernées.

Ces droits peuvent étre exercés aupres d’Europ Assance, Service Qualité, 1 Promenade de la Bonnette
92633 Gennevilliers cedex
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Europ Assistance s’interdit de divulguer les infatibns susvisées directement ou indirectement dieiessnon
autorises.

Cependant, dans le respect de la loi Informatiqukiteertés et des dispositions du Code Pénal siget@et
professionnel, en cas de litige et/ou de procéputieiaire, les informations strictement nécessapreurront étre
transmises a Visa Europe France.

Par ailleurs, lesAssuréssont informés que les conversations téléphoniguesds échangeront avePremier
Assistancgpourront faire I'objet d’un enregistrement a fies probatoires, mais également dans le cadreiigdu s
de la qualité des services et de la formation dgsgnnels. Les enregistrements seront conservéaipeane
durée de deux mois a compter de la date de I'estregient.

L’ Assurépourra exprimer son consentement ou s’opposegraidgistrement en manifestant son refus auprées de
son interlocuteur.

13/14



TABLEAU RECAPITULATIF DES PRESTATIONS D'ASSISTANCE

Vous trouverez ci-dessous un tableau récapitutletif prestations d’assistance dont les conditiomacetalités
d’application vous ont été présentées dans legprhes précédents.

Prestations d’assistance

Pays de Résidensitué
enFrance

Pays de Résidensitué hors d¢
France

> Paragraphe
de référence

17

Déplacement
dans lePays de

Déplacement
hors duPays

Déplacement
dans lePays

Déplacement
hors duPays

Résidence | de Résidence de Résidencg de Résidence
Transport / Rapatriement oui St non oui® 1.1
Retour des accompagnants oui Bui non oui® 1.2
Présence hospitalisation oui i non oui® 1.3
Prise en charge des frais oui oui® non oui® 1.4
d’hébergement
Frais de prolongation oui oui® non oui® 15
d’hébergement
Retour dans IPays de Résidence non oui non oui 1.6
Accompagnement des enfants oui Bui non oui® 1.7
Garde des enfants de moins de oui oui® non oui® 1.8
15ans
Transport des animaux oui oui® non oui® 1.9
domestiques
Avance sur frais d’hospitalisation non i non oui? @ 1.10
Remboursement a titre non oui® non oui? @ 1.11
complémentaire des frais médicaux
Chauffeur de remplacement G0 ouj @@ non non 1.12
Transmission de messages urgefts oui hui non oui® 1.13
Remboursement des frais oui oui® non oui® 1.14
téléphoniques
Déceés de Assuré oui oui® non oui® 2
Retour Anticipé de Assuré oui oui® non oui® 3
Assistance en cas de poursultes
judiciaires :
- Avance de caution pénale non oui® non oui®®@ 4
- Avance honoraires d’avocats non oui® non oui®® 4
- Prise en charge montant réel gdes  non oui® non oui®®@ 4
honoraires d’'avocats
Assistance aux démarches non oui® non oui® 5.1
administratives
Avance de frais sur place non i non oui® 5.2
Acheminement de dossiers non BLi non oui® 6.1
Acheminement de médicaments non Bui non oui® 6.2
Acheminement de lunettes, de non oui® non oui® 6.3
lentilles ou de prothéses auditives
Informations avant le départ en oui oui oui oui 7

voyage

(1) pendant les 90 premiers jours du déplacement.

(2) sauf déplacements émance

(3) uniquement pour les déplacements dans les paysame@s sur la « Carte verte », a I'exclusion depdb&ments et
Régions d'Outre Mer (Guadeloupe, Martinique, GuyaRé&union et Mayotte), des Collectivités d'Outrerme
(Polynésie francaise, St Pierre et Miquelon, Watigutuna, St Martin et St Barthélémy) et de lavtle Calédonie.

4)

Pour lesAssurésou Bénéficiairesdont la Résidenceest située dans un des Départements et Régiongrd’Gler

(Guadeloupe, Martinique, Guyane, Réunion et Mayottes Collectivités d’Outre-mer (Polynésie fraseaiSt Pierre
et Miquelon, Wallis et Futuna, St Martin et St Betemy) et de la Nouvelle Calédoniette prestation n’est jamais

accessible
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