ANNEXE

TABLEAU DES (GARANTIES

: Socla Obligatoire
Y comprls Y compris
du rdg/me obligaioira du ragime obligatolre v socie
Honeralres
Avec adhéslon CAS 100% BR 200% BR
Sans adhéslon CAS 100% BR
Frals de séjour 100% BR
Chambre particullére 3% PMSS
Chambre particullérs amb 2
Forfalt journaller saul I édl oul
LIt accompagnant enfant moins de 12 ans
MEDECINE COURANTE |
[+ vislte de général 100% BR
visite de spdclaliste aves adhé CAS 100% BR 200% BR
Cansultatian, visite du spéclaliste sans adhésion CAS 100%BR
Acte d'imagerie médicale, chographle 100% BR
Analyses 100% BR
Auxllialres médicaux 100% BR
Actaes t q édl avec adhésion CAS 100% BR
Actes technly édi sans adhdsion CAS 100% BR
Pharmacle remboursés & 65% (S8 100% BR

Pharmaclo remboursée 4 30% /58 100% BR

Pharmacle rembauraés & 15% /83 100% BR
100% BR
Inlays Onlays 100% BR
Prothises dentalres remboursées par [a S§ 125% B8R 350% BR
Prothises dentaires non remboursées por la 55
Actes hora N ature :
Implantologies 200€ max deux par an
Orthodontie acceptie par la S5 125%BR 300% BR

Lemité & un équipemant tous les 2
ans pour les adultes saufl
S L = chanonamant da dionirie
Monture = Adults 40€ 100 €

Mornilure - Enfant (-18 ans} € 80¢€
UNIFOCAL ADULTE (par verre)

BR 2,29 30€ 60 €
BR 3,66 € 60 ¢
Autres BR 30€ 80 €

MULTIFOCAL ADULTE (pat verrs)

BR7.32 BOE 160 €
BR 10,37 80¢€ 160 €
Autres BR 20 € 200 €
UNIFOCAL ENFANT (par verre)
8R 12,04 € 50€
BR 14,94 € s0¢
Autres BR plus multifocaux 80€ 120¢€
Lentiles rembaoursdes parlaSS 100€
Icefait 200 € par oell
Prolhéses auditives 100% BR forfalt 500€
Grand appareiliage 100% BR
Orthopédis, autres proth#ses non dontal 100% BR 200% BR
Transpart. 100% BR
Aclas de Prévantlon oul
Maternité - Adoption 5% PMSS
5% PMSS
DR 3
Ostéopathle, chiropractl B 25€ par séonce J iols/an
BR : Base da R W do 1a Sécuritd sociale
TM - Tickel Modérateur
FR : Frais Réels

CAS Conlrat d'acceés aux sging
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