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Les dommages corporels dont vous pouvez étre victime & I'occasion des activités mises en place par la FFRS et ses clubs affiliés sont pris en charge dans le cadre qu contrat
souscrit par la Fédération auprés de la Mutuelle Saint-Christophe par I'intermédiaire de Gras Savoye n° 7061400104. Vous bénéficiez également dg garanties d'assistance,
et notamment du rapatriement médical, dans le cadre du contrat n° 4058 souscrit par la Fédération auprés de Mutuaide Assistance par I'intermédiaire de Gras Savoye.

Garantie indemnisation des dommages corporels’

Votre couverture intégre I'assurance indemnisation des
dommages corporels
de base facultative?.

Sont exclus des garanties :

* les dommages résultant de la faute intentionnelle ou dolosive de I'assuré, ou de sa
participation active a un acte illicite constituant un crime ou un délit intentionnel,

« les conséquences pouvant résulter de soins regus, traitements suivis ou d’interventions
chirurgicales non consécutifs a un accident corporel garanti,

« les affections ou Iésions de toute nature qui ne sont pas la conséquence de I’événement
accidentel déclaré ou qui sont imputables a une maladie connue ou inconnue du

* |a pratique hors compétition des activités sportives réalisées sous I'égide de la
Fédération et de ses
structures affiliées,

* les stages, réunions, colloques et les activités promotionnelles organisés par la bénéficiaire des garanties.
Fedération » Sont notamment réputées relever d’une maladie, les Iésions internes suivantes :
et les structures affiliées, - les affections musculaires, articulaires, tendineuses et discales, telles que

* |a pratique sportive personnelle hors compétition, pathologies vertébrales, ruptures musculaires et tendineuses,

« les sorties et séjours & caractére sportif organisés - les affections cardio-vasculaires et vasculaires cérébrales,

par les clubs afiliés (y compris les sorties et séjours & caractére sportif comportant de - 1@ affections virales, microbiennes et parasitaires.
maniére accessoire des activités de loisirs, de plein air, culturelles et/ou touristiques).

Option MSC L.A. PLUS

Sivous le souhaitez, vous pouvez souscrire une option complémentaire, option MSG L.A. PLUS, qui se substituera a la garantie de base de la licence et vous permettra de bénéficier de
capitaux plus élevés et de prestations supplémentaires. Si I'option complémentaire option MSG I.A. PLUS offre des niveaux de garanties supérieurs aux garanties de base, elle ne permet
pas, dans tous les cas, d'obtenir réparation intégrale du préjudice. Le licencié est invité & se rapprocher de son conseil en assurance qui pourra lui proposer des garanties adaptées  sa
situation personnelle.

1 - Le contenu des garanties figure au verso du présent document.

5 2 - Cette garantie est facultative et Ie licencié peut y renoncer (voir encadré au verso du présent document).
Option Effets Personnels

Sivous le souhaitez, vous pouvez souscrire I'option complémentaire, option Effets Personnels, qui complétera la garantie de base ou MSC I.A. PLUS de la licence et qui garantira,
en cas d'accident corporel, les dommages matériels subis par les biens et effets personnels nécessaires au besoin de I'activité assurée.

Garantie assistance rapatriement / Frais de secours

Prise en charge du rapatriement des blessés et malades graves en frais réels, les frais médicaux et d’hospitalisation engagés sur place a concurrence de 76 500 € aux USA, Canada et Japon,
30 500 £ en Europe, pays méditerranéens et reste du monde.

Tout licencié, ainsi que toute personne participant aux activités organisées par la FFRS ou les structures qui lui sont affiliées bénéficie d’une garantie d’assistance mise en ceuvre par Mutuaide
Assistance.

Prise en charge des frais de recherche et de sauvetage a hauteur de 7 500 €

Territorialite

Les garanties s'exercent pour les dommages survenus en France y compris les DROM (Départements et Régions d’Qutre-Mer) et PTOM (Pays et Territoires d'Qutre-Mer), dans les autres pays
de I'Union Economique Européenne, dans les principautés d'Andorre et de Monaco, en Suisse, Norvege et Islande.

Toutefois, les garanties sont étendues aux dommages survenus dans le monde entier a I'occasion de voyages, sorties ou manifestations organisées par la FFRS, ses comités et ses clubs
affiliés, d’une durée inférieure a 3 mois.

S

Pour la saison sportive 2018/2019, que vous souscriviez ou non la garantie option MSC LA. PLUS et/ou la garantie option Effets Personnels,
vous devez remetire le bordereau détachable complété a votre responsable de club lors de la prise de la licence fédérale.
Option MSC L.A. PLUS : cotisation de 6 €

Option Effets Personnels : cotisation de 30 €
Les garanties optionnelles seront acquises a compter de la date de souscription jusqu’a la fin de la validité de votre licence.
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Garanties indemnisation des dommages corporels

Déces Garanties de base, plafonds et franchises
Adultes 5000€

Mineur i 5000€

Incapacité permanente totale ou partielle )

De1%a9% 7000 € x taux
De10%a19% 8 000 £ x taux
De20%a34% 15000 € x taux
De35%a49 % 18 000 € x taux

De 50 % a 65 % 30000 € x taux

De 65 % a 100 % 60 000 € x taux

Franchise relative de 6 %
Indemnité suite coma
1 % du capital déceés par semaine,
limité a 50 semaines plafonné au capital déces
Franchise de 14 jours

Indemnité suite coma

Incapacité temporaire
365 jours maximum 10 € par jour
Franchise de 7 jours d'incapacité temporaire
(sauf pour les bénévoles et les préposés non-salariés)
Traitement médical
Dont forfait hospitalier pour séjours > 4 jours 5000€
Franchise de 4 jours d hospitalisation

(sauf pour les bénévoles et les préposés non-salariés)

Frais médicaux

Prescrits mais non remboursés par la sécurité sociale 100€
Frais d’ostéopathie
Frais d’ostéopathie 100 €/an

Chambre particuliére en cas d’hospitalisation supérieure a 3 jours
30 jours maximum 15 € par jour
Franchise relative de 3 jours
Soins et frais de prothése

Auditifs

Dentaires (par dent)

Orthopédiques

Traitement d’orthodontie rendu nécessaire par I'accident
Frais d’optique

Frais d'optique 80€
Frais de transport

Frais de transport 450 €
Frais de reconversion professionnelle

Frais de reconversion professionnelle 1200€
Aide a domicile

En cas d’hospitalisation de plus de 24h

ou immobilisation a domicile de plus de 5 jours

400€

500 € maximum
(dans Ia limite de 3 semaines consécutives)

Les prestations indemnités contractuglles sont acquises uniquement durant I'activité du bénévole pour I'association.

Renonciation a I’assurance

Option MSC L.A. PLUS, plafonds et franchises
40000€
15000 €

14 000 € x taux

40 000 € x taux

60 000 € x taux

80 000 € x taux

120 000 € x taux

150 000 € x taux
Franchise relative de 6 %

2 % du capital déces par semaine,
limité & 50 semaines plafonné au capital décés
Franchise de 14 jours

20 € par jour
Franchise de 7 jours d'incapacité temporaire
(sauf pour les bénévoles et les préposés non-salariés)

10000 €
Franchise de 4 jours d'hospitalisation
(sauf pour les bénévoles et les préposés non-salariés)

200€
150 €/an

30 € par jour
Franchise relative de 3 jours

800 €

160 €
750€
1600 <€

500 € maximum
(dans la limite de 3 semaines consécutives)

Le codt de I'assurance indemnisation des dommages corporels de base de la licence est de 1,20 €. Conformément a la loi, cette garantie est facultative et le licencié
peut refuser d'y souscrire. En cas de renonciation a I'assurance, le licencié ne bénéficiera d’AUCUNE indemnité au titre des dommages corporels dont il pourrait étre victime

a l'occasion des activités mises en place par la FFRS et ses clubs affiliés.

Document non contractuel - Les notices de la Mutuelle Saint-Christophe n° 706 140 0104 et de Mutuaide n° 4058 sont disponibles sur simple demande auprés de la FFRS

ou sur le site www.ffrs-retraite-sportive.org.

Je soussigné(e) (nom, prénom)

Adresse

atteste avoir pris connaissance des conditions et des garanties d'assurance et d'assistance ainsi que de la possibilité de souscrire une garantie complémentaire option MSC I.A. PLUS et une

garantie complémentaire option Effets Personnels.

Option MSC LA. PLUS Option Effets Personnels

[[1Je souhaite souscrire la garantle C £ qui se substituera,
en cas d'accident corporel, a la garantie de base de la l|cence
J'intégre la cotisation complémentaire de 6 € pour la saison sportive 2018/2019
au reglement de ma licence.

(] Je ne souhaite pas souscrire la garantie o

Faita le /

(] Je souhaite souscrire la garantie option &
J'integre la cotisation complémentaire de 30 € pour /a saison spon‘/ve 2018/2019
au reglement de ma licence.

Date de naissance / /

[[JJe ne souhaite pas souscrire la garantie

Signature



