
Propositions Mutuelles 2023
AESTO / EOVI

333221

ÀESIO / EOVI

434342

AES|O / EOV|

545342

AE§|O I EOV|

655452

MGEN

ÀZUR 1

MGEN

ÀZUR 2

M6[N
ÀZUB 3

M6EN

ÀZUR 4

COTISATION MENSUEI.I.E CFDT 1 ADUTTE 92,44 € 108,57 € 126,55 € 132,05 € 54,47 € 85,45 € 110,42 € 734,97 €
2 ADUI"TTS 184,88 € 217,14 € 253,10 € 264,70 € 101,78 € 158,43 € 244,23 € 250,03 €

TÂRIF FAMILTES 1.21,25 € 188,52 € 242,95 €
HOSPITALIER

10cr.l BR 15tr( BR 200% BR 25û% BR

150% BR 200% 8R 250"d BR 300% BR 100% BR 13oplBR 130% BR zffiÿÀBR

lournée d'hospitalisation (Etêblissement conventionné ou non) 100% BR 100% BR 10cpl BR 100% BR 1000t BR 120% BR 145% BR 775§/. BR

Chambre particulière Dar iour
chirurgie (limité 90j), médecine(limité 30j) et maternité {limité 8j) 40Ê 50€ 60€ 80€ 0€ 30€ +5€ 60€

0€ 30€ 30€ 30€
ambulatoi.e 20€ 20€ 20€ 0€ 30€ 45€ 60€

Forfait hospitalier, forfait ursences 100 % FR 100 % FR 100 % FR 100 % FR 100 % FR 100 % FR 100 % FR 100 % FR

& 30€ 40€ 45€ 58€ 0€ 15€ 20€ 25€
100% BR 100% BR 10æl BR 1ô0p,6 BR 10v,i BR 120% SR 145% BR 17s% BR

DENÏAIRE

Soins et prothèses 100% santé Panier de remboursementdéfini
selon lê lôcalisation dentaire et le matéri3u utlisé (+ bridge cou.ônne

transitoire, appalerl amovlble en résine)

Rembt Total Rembt Total

150% SR 150% BR 200% BR ?5O% BR 100% BR 120% 8R 145% SR 17s% BR

Orthodontie
accordée Ss 250% BR 25û% BR 300% BR 30cp,4 8R lstr/ BR 200% BR 275%BR 350pi BR

194 € 194 € 290 € 387 € 50.1BR 100"1 BR 175% BR 25æ6 BR

lmplârt, montânt par implant, limité à 1 par an 200 € 200 € 4ô0 € 450 € 0€ 150€ 300 €
27ÿÀ BR 21trÂ BR 325% BR 42üÀ BR 150pd BR 250"i BR 3251Â SR 40094 BÊ

s5 NEANT NEÀNT NÉANT }IEANT 180 € 300 € 390 € 480 €
hlàÿ Onlav 150% BR 150p1 BR 20cÊl BR 250"1 BR 150 % Br 250"1 BR 32s% BR 40ÿ* BR

Équipement 1OO % snté (verres monturel Clasæ A

monture
Rembt îoral Rembt Total

verre
quipement Hos 100% snté verres monture Clas* I

hônture
1 Équipement
tous les 2 ans

(monturê et verrêsl

rple unifocal

e complexe
'e progressif

7A€ 90€ 100 € 100 € 50€ 100 € 100 € 100 €
40€ 55€ 95€ 95€ 50€ 57€ 95€
80€ 105 € 145 Ê 80€ 110 € 115 €
80€ 105 € 145 € 145 € 100 € 107 € 160 € 200 €

Leîtills correctrices, ârærd S5, crédit 1 an 1 pêrsonne 90€ 120 € 150 € 156 € 100 € 100 € 13s €

Lentilles coraedrices, refusées st crédit 1 an 1 personne 120 € 150 € 150 € 50€ 100 € 135 € 175 €

Loupe visuelle pour Amblyope 50€/an 100 € 10û € too €

Opêratior de la siiotr (la3er-mÿopie), forfait 1 an paræil 150 € 200 € 320 € 320 € 100 € 2û0 € 275€ 350 €

AUDIOPROTHE§E

Panler 100 % Sânté Rembt Total Rembt Total

Hors du panier { 1 aide auditive/4sns pâr oreille) 10O%BR+1 5ô€ 1ôA%SR+450€ 1009/, B R+450€ 100%BR+450€ 1OO% BR+100€ 100% BR+200€ 10O% BR+27:€ 1@l BR+350€

100% 8R 100Él BR 1û0p,4 BR 10cr'l 8R 100p,6 BR 100% BR 100% BR 100% BR

SOINS COURANTS

Consultations & visites dans le Darcours de solns 100% BR 100% BÈ 100pd BR 100% BR 100% BR 100% BR 100% BR 100% BR

médecin treitant eénéraliste spécialiste 125% BR 150% BR 15tr1 BR 200p2 BR 100"1 BR 120% BR 145% BR 175% BR

chirureie, spécialités 125% BR 15OPI BR 1s0% BR 200% BR 1Bopl BR 120% BR 145% BR 175% BR

Phârmaciê 100% BR 100e,6 BR 10cet BR 100p1 BR 10ry/6 BR 100% BR 100% BR 1OCD6 BR

100% BR 7Aÿ/a BR 1ûO% BR 100p,4 BR 100p1 BA 1.2üÂ SR 145% BR 71s% BR

Radiolosie, échoÊrâphie 100% BR 150Ê.é BR 151lpl BR 175% BÂ 100% BR 120% BR 145% BÀ 175% BÂ

100% BR 125% BR 725% BR 150% BR 100È,{ BÀ 120pl. BR 145% BR 175% BR

125% 8R 250p,6 BR 250P/6 BR 250% BR 1OûPIBR+100 10C,',48R+20û 1O0%BR+27§ 100%BR+350

PREVENTION & BIEN ÊTRE

Crédit ânnuel oour l€s orestat oDs suivantes :

hors nomenclature dlététicien MG 50€ 50€ 50€

Actes hors nomenclature, (Diétéutien pour EOVI), hôméôpathe,
ostéopathe, acupüncteur, chiroprêcteut pédicure, podologue, pour
EOVI... par séance{ MGEN maxi 5 séances - EOVI 3 séances))

20 €/5éance 25 €/séance 25 €lséance 25 È/séanæ 15 €lséance 20 €/séance 25 €/§éônce 27 €/séance

Confort :

50€ 100 € 100 € 100 €
forfait hébergement thermal §l cure thermale

remboumé par réeime otllisêtoi.e
100 € 100 € 100 € 10cpl BR 100% BR r"o0% BR 100% BR

Cure thermale t.ansoort. forfait rébe€ement acceoté sécu - 21i mâx 0€ o€ o€ 0€ 10094 8R 100p/ BR 100% BR 10096 BR

@

LE§ + DE CHÀCUN

Les remboursements indiqués comprennent les remboursements 55 et
Mutuelle

Quelques remarques :

BR = Base de remboursement définie par la SS

PMSS =Plâfond Mensuel sé.u.ité sociale .3428€ eî 2022)
FR = Frais réels

SSR= Soins de suite et de réêdaptation

Ce docurnent établi pâr nos soins est indicatif,
ll est juste un facilitateur pour comparer les différentes garanties

-Tous actes de prévention

- Médecines complémentalres (6théo,homéo,,,) 20€ / an

- Àricrosclérose parodontologie : 50€/an
* Contraception, sevmge tabac, âutres vaccins : 2S€lan
- Forfait hébergement cure thermale : 75€/an
- Consultation médicâle à distânce

- 1éléconsultation MESDocTEU Rs inclue
- Acompagnement action sociale (âide à domicile)

- Site en ligne dê prévention sênté
- Site en ligne amélioratiôn habitat (aide)

- Assurance voyage prix réduits (è létmnger)
- Plateforme réduction 'bons plans' cultuie vovage sport

SSR= Soins de sulte et de réadaptation
DPTM {ex oPTAM) = Dispositif de pÉtique têrilaire maîtrisée
A noter que Ia MGEN âppllque une éduction de 7 â 8 % sur les cotiiations "couples"
Une décote est appliquée sur les actes de médecins non signataires DPTM
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