Exemples de remboursement "OFFRE INTERIALE AGENTS DES COLLECTIVITES" 2024

Formule OPTION 1

. 2
Contrat d’assurance santé responsable’

Hospitalisation

Tarif le plus souvent facturé, ou tarif

réglementé

Base de dela

sécurité sociale (BR)?

maladie
obligatoire (AMO)

Remboursement
assurance maladie
complémentaire (AMC)

Reste a charge

Commentaires

hospitalier (hébergement) 20€ o€ o€ 20€ o€
Chambre particuliére (sur demande du patient) Non connu Non remboursé Non remboursé 35€ | / |
Séjours avec actes lourds_L'hépital public inclut la rémunération des praticiens dans les frais de séjour, alors que leurs honoraires sont facturés séparément dans le secteur privé | |
Exemple d'une opération chirurgicale de la cataracte, en secteur privé
Frais de séjour Différent selon public/privé BR BR-24€ 24¢€ (13
Frais de séjour en secteur privé 79,12€ 79,12€ 77004 € ue ¢
Honoraires médecins adhérents OPTAM ou OPTAM-CO matrisés BR 100% BR -
Opération en secteur prive : honoraires chirurgien a2€ 271,70€ m70€ o€ 15030 €
Honoraires médecins secteur 2 (non adhérents OPTAM ou OPTAM- Honoraies res " 0% BR _
Opération en secteur prive : honoraires chirurgien 463 € 271,70€ 27170€ o€ 19130€
Séjours sans acte lourd U'hopital public inclut la rémunération des praticiens dans les frals de séjour, alors que leurs honoraires sont facturés séparément dans le secteur privé
Exemple d'un suivi d'une pneumonie ou pleurésie pour un patient de plus de 17 ans, en hapital public
Frais de séjour Différent selon public/privé BR 80% BR 20%BR (13
Frais de séjour en secteur public 334437 ¢€ 330437 € 267550 € 668,87 € o€
70% BR~ 1€ (1 € de participation
Honoraires médecins secteur 1
fonoralres medechs secteut Tarif de convention BR Jorfaitaire sauf consultation pédiatre pour 30%BR 1€ de participation
(généralistes ou spécialistes)
enfant de moins de 18 ans)
Ex: consultation médecin traitant généraliste pour un patient de plus os0c os0c sse ase e
de 18 ans
Ex : consultation pédiatre pour enfant de moins de 2. 6 ans 3350€ 3350€ 2345€ 1005€ o€
i consultation médecinspécilst pour un patient de plus de 18 ans isoc ise ose oase e
obstétriaue, etc..)
Honoraires médecins . e
renes OpTAM o OPTAMCO Dépassements maitrisés BR 70%BR-1€ 60%BR -
£x : consultation pédiatre pour enfant de moins de 6 ans 49€ 3350€ 2345€ 2010€ sas€
i consultation médiecinspécilst pour un ptient de plus de 18 ans e sisoe ose Ls00¢ L20sc
obstétrique, etc..)
Honoraires médecins secteur 2
(non adhérents OPTAM ou OPTAM-CO) Honoraires ires R TO%BR-1€ 0% 8R -
Ex : consultation pédiatre pour enfnt de 2 & 16 ans 1€ 23€ 1610€ 9,20€ 870€
i consultation medecinspéciaste pour un patent deplus de 15 e e s10¢ sa0¢ e
ans (gynécologie obstétrique, ophtalmologie, dermatologie, etc..)
Matériel médical Tarif moyen facturé BR 60% BR 40%BR -
£ : achat d'une paire de béquilles 2599 € 2440 € 1464 € 5,76 € 159€
Dentaire
40% BR+ déj ts dans Ia limit
Soins et prothéses 100% santé Honoraire limite de facturation (HLF) BR 60% BR s e -
du plafond des honoraires
E i éramo-meétall 3 €
X pose dlne cowronne céramo-metallue surincisives, canines & s00€ 120€ 7€ ase€ o€ Honoraires limites de facturation
premitres prémolaires
Soins (hors 100% santé) Tarif de convention BR 60% BR 0% BR -
Ex: détartrage 43,38€ 4338€ 2603€ 1735€ o€
Prothéses (hors 100% santé) Prix moyen national BR 60% BR 240% BR -
Plafond de 800 € pour les prothéses dentaires Ia
Ex : couronne céramo-métallique sur molaires ss4€ 120€ 7€ 288¢€ 194€ premiére année puis 1000€ 2 partir de année
suivante
ie (moins de 16 ans) Prix moyen national BR 100% BR -
Ex : traitement par semestre (6 max) 69 € 193,50 € 193,50 € o€ 50450 €
Optique
. 40% BR + dé t dans la limit
Equipement 100% santé Prix limite de vente (PLV) BR 60%BR Mt L -
des PLV
Ex: Verres simples et monture 42,50 € (par verre) + 30 € (monture) 12,75 € par verre + 9 € 7,65€ por verre + 5,40€ 34,85€ por verre + 24,60 o prix limite de vente
Ex: Verres progressifs et monture 90 € (par verre) + 30 € (monture) 27 €parverre + 9 € 16,20 € par verre + 5,40 € 73,80€ por verre +24,60€ o prix limite de vente
Equipement (hors 100% sante) rix moyen national BR 60% BR Forfait -
Forfait donné pour fa 1ére année d' g
Ex verres simples + monture 107 € (par verre) + 142 € (monture) 356€ 0,05 € par verre + 0,05 € 009¢€ 13591€ 220€ orfalt donné pour la 16re annce dassurance.
Bonifié en année 2 puis > 2 ans
Forfait donné pour [a Lere année d' g
Ex verres progressifs + monture 239 € (par verre) + 142 € (monture) 620€ 0,05 € par verre +0,05 € 009€ 21991¢€ a0¢€ orfaltdonné pour a 1ére année d'assurance.
en année 2 puis > 2ans
- R — Pas de prise en charge (dans e cas Pas de prise en charge (dans e cas rorat
sénéral) général)
Forfait annuel ne Non rembourseé (dans le cas général) | Non remboursé (dans le cas général) s0€ -
Chirurgie réfractive Prix moyen national Non remboursé Non remboursé Non remboursé
Ex opération corrective de la myopie e Non remboursé Non remboursé Non remboursé g
100% sante Prix limite de vente (PLV) BR 60% BR 40%BR -
Prix limite de vente. Renouvellement imité & un
par oreill tient de plus de 20 9s0¢€ a00€ 210¢€ 710€ o€
ar oreille pour un patient de plus de 20 ans appareil par orelle par période de 4 ans,
Equipement (hors 100% sante) rix moyen national BR 60% BR Forfait
par oreille pour un patient de plus de 20 ans 1565€ a00€ 200€ 3a0€ 985 €

1 Les exemples de remboursements sont donnés pour un assuré sans taux de prise en charge particulier et respectant le parcours de soins coordonnés

2: Les contrats sont dits « responsables » quand ils respectent des obligations fixées par Ia réglementation, notamment des minimums et maximums de remboursement ainsi que des interdictions de prise en charge. Pour aller plus loin, consulter le Glossaire de Iassurance complémentaire santé

3:La BR est un tarif de « référence » fixé pour chaque acte, chaque produit, chaque dispositif médical. L'assurance maladie obligatoire ne rembourse dans la plupart des cas qu'un % de la BR, 3 un taux différent selon les actes, produits de santé, dispositifs médicaux, le complément étant apporté par I'assurance maladie

complémentaire.
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Exemples de remboursement "OFFRE INTERIALE AGENTS DES COLLECTIVITES" 2024

Formule TECK

. 2
Contrat d’assurance santé responsable’

Hospitalisation

Tarif le plus souvent facturé, ou tarif

réglementé

Base de dela

sécurité sociale (BR)?

maladie
obligatoire (AMO)

Remboursement
assurance maladie
complémentaire (AMC)

Reste a charge

Commentaires

hospitalier (hébergement) 20€ (15€ en service psychatrique) o€ o€ 20€ (15€) o€
Chambre particuliére (sur demande du patient) Non connu [ Non remboursé Non remboursé 35€ /
Sejours avec actes lourds_L'hépital public inclut Ia rémunération des praticiens dans les frais de séjour, alors que leurs honoraires sont facturés séparément dans le secteur privé
Exemple d'une opération chirurgicale de la cataracte, en secteur privé
Frais de séjour Différent selon public/privé BR BR-24€ 24¢€ o€
Frais de séjour en secteur privé 79,12€ 79,12€ 77004 € ue ¢
6 ts
Honoraires médecins adhérents OPTAM ou OPTAM-CO Dépassements maitrisés BR 100% BR 50%BR 2l
dhonoraires
Opération en secteur prive : honoraires chirurgien a2€ 271,70€ 271,70€ 13585€ 1445€
Honoraires médecins secteur 2 (non adhérents OPTAM ou OPTAM- Honorates res " 00 BR — Dépassements
dhonoraires
Opération en secteur prive : honoraires chirurgien 463 € 271,70€ 271,70€ 8151 € 109,79 €
Sejours sans acte lourd Uh6pital public inclut |a rémunération des praticiens dans les frais de séjour, alors que leurs honoraires sont factures séparément dans le secteur privé
Exemple dun suivi d'une pneumonie ou pleurésie pour un patient de plus de 17 ans, en hapital public
Frais de séjour Différent selon public/privé BR 80% BR 20%BR o€
Frais de séjour en secteur public 334437 € 334437 € 267550€ 668,87 € o€
70% BR~ 1€ (1 € de participation
Honoraires médecins secteur 1
fonoralres medechs secteut Tarif de convention BR Jorfaitaire sauf consultation pédiatre pour 30%BR -
(généralistes ou spécialistes)
enfant de moins de 18 ans)
Ex: consultation médecin traitant généraliste pour un patient de plus os0c os0c sse ase e
de 18 ans
Ex : consultation pédiatre pour enfant de moins de 2 & 6 ans 3350€ 3350€ 2345€ 1005€ o€
i consultation médiecinspécilst pour un ptient de plus de 18 ans sis0¢ sisoe sose sase e
obstétrique, etc..)
Honoraires médecins ;
nerents OPTAM o OPTAMCO Dépassements maitrisés BR 70% BR Jusqu'a 80% BR -
Ex.: consultation pédiatre pour enfant de moins de 6 ans a¢ 3350€ 2345€ 2555€ o€
i consultation médiecinspécilst pour un ptient de plus de 18 ans e us0e e s20¢ Srse
obstétrique, etc..)
Honoraires médecins secteur 2 ;
e e Honoraires libres BR 70% BR - 1€ Jusqu'a 60% BR -
Ex : consultation pédiatre pour enfnt de 2 & 16 ans 1€ 23€ 1610€ 1380€ 310€
i consultation medecinspéciaste pour un patent deplus de 18 e e s10¢ Las0¢ se10¢
ans (gynécologie obstétrique, ophtalmologie, dermatologie, etc..)
Matériel médical Tarif moyen facturé BR 60% BR jusqu'a 240% BR -
£ : achat d'une paire de béquilles 2599 € 2440 € 146 € 11,35 € 0
Dentaire
40% BR+ déj ts dans Ia limit
Soins et prothéses 100% santé Honoraire limite de facturation (HLF) BR 60% BR s e -
du plafond des honoraires
- ——
Ex: pose dune couronne céramo-metalique sur incisves, conines et 0e 0e e e e anoraires imites de facturation
premitres prémolaires
Soins (hors 100% santé) Tarif de convention BR 60% BR 40% BR -
Ex: détartrage 43,38€ 4338€ 2603€ 1735€ o€
Prothases (hors 100% santé) Prix moyen national BR 60% BR 190% BR -
Plafond de 800 € pour les prothéses dentaires|
Ex : couronne céramo-métallique sur molaires ss4€ 120€ 7€ 228¢€ 250€ Ia premiére année puis 1 000€  partir de
Fannée suivante
ie (moins de 16 ans) moyen national BR 100% BR 120% BR
Ex : traitement par semestre (6 max) 69 € 193,50 € 193,50 € 232,20 € 27230€
Optique
. 40% BR + dé t dans la limit
Equipement 100% santé Prix limite de vente (PLV) BR 60%BR Mt L -
Ex: Verres simples et monture 42,50 € (par verre) + 30 € (monture) 12,75 €parverre + 9 € 7,65€ par verre + 5,40€ 34,85€ por verre + 24,60€ o prix limite de vente
Ex: Verres progressifs et monture 90 € (par verre) + 30 € (monture) 27 €parverre + 9 € 16,20 € par verre + 5,40 € 73,80€ por verre +24,60€ o prix limite de vente
Equipement (hors 100% sante) Prix moyen national BR 60% BR Forfait -
Forfait donné pour la 1ére année d' .
Ex verres simples + monture 107 € (par verre) + 142 € (monture) 356€ 0,05 € par verre + 0,05 € 009¢€ 15491€ 201€ orfalt donné pour la 16ré annce dassurance.
Bonifié en année 2 puis > 2 ans
Forfait donné pour la 1ére année d'assurance.
E ture 239 € 142 € (mont 620€ 005¢€, 005¢€ 009€ 21991€ a00€
x verres progressifs + monture 239 € (par verre) + 142 € (monture) par verre + o omannte 2 put s 2 e
entiles e Pas de prise en charge (dans le cas Pas de prise en charge (dans le cas rortatt
général) général)
Forfait annuel Ne Non remboursé (dans le cas général) | Non remboursé (dans le cas général) 100€ -
Chirurgie réfractive Prix moyen national Non remboursé Non remboursé Forfait
Ex opération corrective de la myopie e Non remboursé Non remboursé 160€/ oeil g
. 40% BR + dé t dans la limit
Equipement 100% santé Prix limite de vente (PLV) BR 60% BR Mt L -
des PLV
Prix limite de vente. Renouvellement limité a
Par oreille pour un patient de plus de 20 ans 950€ a00€ 200€ 710€ o€ rixlimite de vente. Renouvellement fimite a
un appareil par oreille por période de 4 ans.
Equipement (hors 100% santé) Prix moyen national BR 60% BR Forfait
par oreille pour un patient de plus de 20 ans 1565¢€ 100¢€ 200€ s40€ 385¢
1: Les exemples de remboursements sont donnés pour un assuré sans taux de prise en charge particulier et respectant le parcours de soins coordonnés
2 Les contrats sont dits « responsables » quand il respectent des obligations fixées par Ia réglementation, notamment des minimums et d ainsi que des de prise en charge. Pour aller plus loin, consulter le Glossaire de Iassurance complémentaire santé

3:LaBRest un tarif de « référence » fixé pour chaque acte, chaque produit, chaque dispositif médical. L'assurance maladie obligatoire ne rembourse dans la plupart des cas qu'un % de Ia BR,  un taux différent selon les actes, produits de santé, dispositifs médicaux, le complément étant apporté par I'assurance maladie

complémentaire.

4 Prix limite de vente

Ce document présente des exemples de remboursements en euros par I'assurance maladie et par votre contrat
permettent de comprendre, choisir ou comparer les tableaux de garantie. lis ne peuvent se substituer aux documents qui
S'appuyant sur le Glossaire de V'assurance complémentaire santé édicté par "UNOCAM
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Exemples de remboursement "OFFRE INTERIALE AGENTS DES COLLECTIVITES" 2024

Formule ERABLE

Remboursement
assurance maladie Reste a charge Commentaires
complémentaire (AMC)

Tarif le plus souvent facturé, ou tarif Base de dela maladie

' ‘ 2
Contrat d'assurance santé responsable’ réglementé sécurité sociale (BR)® obligatoire (AMO)

Hospitalisation

lier (hébergement) 20€ (15€ en service psychatrique) 0€ 0€ 20€ (15€) 0€
Chambre particuliére (sur demande du patient) Non connu | Non remboursé Non remboursé Frais Réels | / |

Séjours avec actes lourds_L'hépital public inclut la rémunération des praticiens dans les frais de séjour, alors que leurs honoraires sont facturés séparément dans le secteur privé | |

Exemple dune opération chirurgicale de la cataracte, en secteur privé

Frais de séjour Différent selon public/privé BR BR-24€ 24¢€ 0€
Frais de séjour en secteur privé 794,12 € 794,12¢€ 77004 € ue o€
Honoraires médecins adhérents OPTAM ou OPTAM-CO maitrisés BR 100% BR iusqu'a 100% BR
Opération en secteur privé : honoraires chirurgien ane 271,70¢€ 271,70€ 150,30 € o€
Honoraires médecins secteur 2 (non adhérents OPTAM ou OPTAM- —— ) e Jusaura 80% BR
Opération en secteur privé : honoraires chirurgien 463€ 271,70¢€ 271,70€ 191,30€ o€

Séjours sans acte lourd L'hopital public inclut la rémunération des praticiens dans les frais de séjour, alors que leurs honoraires sont facturés séparément dans le secteur privé

Exemple dun suivi d'une pneumonie ou pleurésie pour un patient de plus de 17 ans, en hapital public

Frais de séjour Différent selon public/privé BR 80% BR 20%BR 0€
Frais de séjour en secteur public 334437 € 334437 € 267550 € 668,87 € 0€

70 % BR— 1€ (1 € de participation
Tarif de convention BR forfaitaire sauf consultation pédiatre pour 30%BR -
enfant de moins de 18 ans)

Honoraires médecins secteur 1
(généralistes ou spécialistes)

Ex : consultation médecin traitant généraliste pour un patient de plus

2650€ 2650€ 1755€ 795€ 1€
de 18 ans
£x : consultation pédiatre pour enfant de moins de 2 6 ans 3350€ 350€ 2345¢€ 1005€ o€
e conultation medecin spécalste pour un patient deplus de 18 s sis0¢ sis0e Jiose sase e
obstétrique, etc..)
Honoraires médecins
L — Dépassements maitrisés BR 70%BR-1€ 55%BR -
£x : consultation pédiatre pour enfant de moins de 6 ans ¢ 350€ 2345¢ 1843¢ 713¢€
1 )
e consultation médecinspécilste pourun ptient de plus de 18 ans e sus0e iose e e
faue, etc..)
Honoraires médecins secteur 2 .y
o e v Honoraires libres BR 70% BR- 1€ 35%BR -
Ex : consultation péditre pour enfant de 2 16 ans 61€ 23¢€ 1610€ s05€ 3985€
‘ i i
Ex: consultation médecin spécialste pour un patient de plus de 18 e e s10¢ sose isse
ans (gynécologie obstétrique, ophtalmologie, dermatologie, etc.)
Matériel medical Tarif moyen facturé BR 0% BR jusaua 290 % BR -
£ : achat d'une paire de béquilles 2599 € 2440 € 1464 € 11,35 € o€
Dentaire
40% BR+ dé ts dans la limit
Soins et prothéses 100% santé Honoraire limite de facturation (HLF) BR 60% BR B -
du plafond des honoraires
e pose dune couronne céramo métalique sur incisies, canines et 0e oe e se e onorares imitesdefoctraton
oremitres prémolaires
Soins (hors 100% santé) Tarif de convention BR 0% BR jusau'a 65% BR -
£ détartrage 2338¢ s338¢€ 2603 € 1735¢€ oe
Prothéses (hors 100% santé) Prix moyen national BR 0% BR 240% BR -

Plafond de 800 € pour les prothéses dentaires|
Ex : couronne céramo-métallique sur molaires s54€ 120€ 72€ 288€ 194€ la premiére année puis 1 000€ & partir de
Iannée suivante

(moins de 16 ans) Prix moyen national BR 100 % BR 150% BR
Ex: traitement par semestre (6 max) 693 € 193,50 € 193,50 € 290,25 € 21425 €
Optique
40% BR + déj t dans la limit
Equipement 100% santé Prix limite de vente (PLV) BR 60% BR MDD o
des PLV
Ex : Verres simples et monture 42,50 € (par verre) + 30 € (monture) 12,75 € par verre + 9 € 7,65€ por verre + 5,40€ 34,85€ por verre + 24,60€ o€ prix imite de vente
Ex : Verres progressifs et monture 90 € (par verre) + 30 € (monture) 27 €parverre +9 € 16,20 € par verre + 5,40 € 73,80€ por verre +24,60€ o€ prix limite de vente
Equipement (hors 100% santé) Prix moyen national BR 60% BR Forfait -
Ex verres simples + monture 107 € (par verre) + 142 € (monture) 356€ 0,05 € par verre + 0,05 € 009¢€ 261,91¢€ 94€
Ex verres progressifs + monture 239 € (par verre) + 142 € (monture) 620€ 0,05 € par verre + 0,05 € 009¢€ 271,91€ 8¢
[S— O Pas de prise en charge (dans le cas Pas de prise en charge (dans le cas rortatt
général) général)
Forfoit annuel Ne Non remboursé (dans le cas général) Non remboursé (dans le cas général) 152€ -
Chirurgie réfractive Prix moyen national Non remboursé Non remboursé Forfait
Ex opération corrective de la myopie. N Non remboursé Non remboursé 155€ /ceil -
. 40% BR + dé t dans la limit
100% santé Prix limite de vente (PLV) BR 60% BR Mt L -
des PLV
prix limite de vente. Renouvellement limité &
Par oreille pour un patient de plus de 20 ans 950€ a00€ 200€ 710€ o€ rix limite de vente. Renouvellement fimite a
un appareil par oreille par période de 4 ans.
Eq 100% santé) Prix moyen national BR 60% BR -
par oreille pour un patient de plus de 20 ans 1565€ 400€ 200€ 1140€ 185€
1 Les exemples de remboursements sont donnés pour un assuré sans taux de prise en charge particulier et respectant le parcours de soins coordonnés
2 Les contrats sont dis « responsables » quand ils respectent des obligations fixées par la ré notamment des mi t maximums de ainsi que des interdictions de prise en charge. Pour aller plus loin, consulter le Glossaire de 'assurance complémentaire santé

3:LaBRest un tarif de « référence » fixé pour chaque acte, chaque produit, chaque dispositif médical. L'assurance maladie obligatoire ne rembourse dans la plupart des cas qu'un % de Ia BR,  un taux différent selon les actes, produits de santé, dispositifs médicaux, le complément étant apporté par I'assurance maladie
complémentaire.

4 Prix limite de vente

Ce document présente des exemples de remboursements en euros par I'assurance maladie et par votre contrat 5, parmi les cas I et selon le niveau de couverture choisi. lls ne pa vos besoins ou & ‘mais, ils vous
permettent de comprendre, choisir ou comparer les tableaux de garantie. Ils ne peuvent se substituer aux documents qui seuls F'organisme de i . Ils ont été construits sur la base des données communiquées par I'assurance maladie obligatoire et en

S'appuyant sur le Glossaire de V'assurance complémentaire santé édicté par FUNOCAM

Intériale est une mutuelle soumise au Livre Il du Code
de la mutualité, dont le numéro SIREN est 775 685 365 et dont le siége social est situé au 32 rue Blanche — 75009 PARIS.
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