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~ Avis de déclaration de sinistre
=T T corporel cu matériel

Fidpaling Frangaiss
db Terld di Talkiy

A adresser dans les 5 jours suivant 'accident
a MAIF : declaration@maif.fr et & fftt@fftt.email
sociétairen® 4314 143 R

‘Structure e - n® d'affiliation
Nom I S T Y I (N O O O O S [ T O Y O A Y
{ou titre pour les associations)

Téléphone Lt rrrrrr{1]

Domicilié(e) NS N A T S O U O S s O O A

R Y Y OO O N U IS O o e o o

Date de nalssance Led b L b b L L b PrOT@SSION oottt
Domicilié(e) I Y I S e N O [ ) O
[N N IS O O I [ N O O I Téléphone LI 1 [ L ¢t | 1 1 [ |
Email I Y Y I I e O S OV N s O S O O
- Affiliation & la Sécurité sociale : ouiT] nonf] N°Séeuritésocialel L1 1 | L | 1 | 1 [ | | |
- Régime complémentaire : oui[[] non[]] Autre rdgime ...
— Autre assurance (ex. : assurance élaves...) oul O non[] DENOMINELION .....eveveiieeiiiee e eee e N ducontrat.........oonnniiininn,
Avez-vaus faitintervenir ces organismes: oui[ ] non[] oL IeSqUEIS 7. .
— Nature de lI'activité 3 l'occasion de laquelle s'est Produit FaCIdamt ... e s
— Sjtuation du blessé vis-a-vis de la collactivité (ex. : salarié, benévale, adNErENTY ...t et
*Sllest adhérent, AgUETTIIE 7. ..o i i e e e e licence [] titre de participation O

Joindre obligatoirement la photocopie de la licence, sauf titres de participation dont la souscription doit &tre confirmée par le club a la déclaration.

« Avez-vous souscrit une option complémentaire individuelle accident : oui Cnon L]

Si oui, option BronzeD Argentl:l Or |:|

Circonstances du sinistre .

+ Nature des dommages que vous avez subis : corporels [] matériels O

* IO B AR SE LB MO 1.\ vt ettt ettt e ettt e bt et ettt et e e e oo e oo e s e et r e bttt et e

Constat de police oui [] nen [ ou de gendarmerie oui [] non[T}]  Commissariat oubrigadede ...




m Protection des données

(Loi n” 78-17 Informatique et libertés du 6 janvier 1978) et sectet professionnel/médical
* Par [a signature du présent document :
- Je reconnails avolr été informé(e) que les données & caractére personnel recueillies par ce document sont obligatoires pour permettre & la MAIF
la prise en compte et le suivi de ma demande,
- Jautorise MAIF, dans |e respect du secret professionnel, & communiquer aux seules personnes concernées par la gestion de ce dossier corporel, les
informations a caractére médical me concernant,
— si lindemnisation de mes dommages corporels nécessite une ou plusieurs expertises médicales, j'autorise le(s) médecin(s) expert(s) a transmetire
un exemplaire de son(ses) ou leur(s) rapport(s) au gestionnaire habilité par MAIF, dans le strict respect des régles du sectet professionnel.
* Ces données seront transmises pour les besoins de mon indemnisation aux seuls assureurs et organismes concernés par le réglement de Facelident.
-Conformément & la loi, je dispose d'un droit d'accés, de rectification, d'opposition et de suppression que je peux exercer  tout moment auprés
du Secrétariat général MAIF, CS 90000, 79038 Niort cedex 9 ou sec-general@maif.fr.

Nom, PrENOM dU SIONATAINE. .......ooi e ettt e e e e ree e Qualiteé............coo

P Yo (=TT NSRS

E Certificat médical initial .. -~ ="
(A faire remplir par le premier médecin qui a examiné fe blessé ou, & défaut, foindre cople du certificat médlcal descriptif déja déiivré)

Je soussigné, docteur en médecine, déclare avoir examing le blessé, le (date)....o.oo.oi i J'ai constaté :

*Siegeet naturede fablessure...........c i

Nom et adresse du médecin
(si possihle cachet)

« Conséquences probables de I'accident :

- les blessures entrainent-elles une incapacité de travail

{ou une interruption de l'activité) ? oui[] nen[]]
- si ouf, durée probable de la péricde dincapacité

oudinterruption ;e gigna ture
—durée probabledes sains:
- durée d'hospitalisation préviie: L
— probabiiité d'une incapacité permanente oui[J non[J

G Un tiers est-il en cause ?

Auteur ] Victime [[] S'il est adhérent de la FFTT, joindre la copie de la licence.

NOIT L. e Prénom. ......ooovviiiiciee e Profession...............coococeii i,
AUTEES ot o e e e e
Assuraur : COMPAONIE. ... .o vi vttt Police N e AGENCE ...

* Propriétaire cu canducteur d'un véhicule & moteur

Signature




Assurance des accidents corporels
=TT  deslicenciés FFTT
ity (licences FFTT)
saison 2023/2024

Information aux membres affiliés (clubs) et aux organismes (comité départemental,
ligue régionale).

Obligations d'assurance des groupements sportifs (articles L 321-4 et L 521-6 du Code du sport)

l.es groupements sportifs sont tenus d'informer feurs adhérents de leur intérét 4 souscrire un contrat d'assurance de personnes couvrant
les dommages corporels auxguels peut les exposer leur pratigue sportive.

Compte tenu du dispositif d'assurance gu'elle a mis en place, la fédération a par ailleurs l'obligation de proposer & ses adhérents de
souscrire des garanties individuelles complémentaires a celles dont ils bénéficient par le biais de leur licence.

Dispositif d'assurance MAIF des adhérents de l‘a.'_‘FFTT L

Les adhérents FFTT, titulaires d'une licence fédérale, hénéficient de la garantie indemnisation accident de base de la licence lorsquils
sont victimes d'un accident au cours des activités organisées par la fédération, ses comités ou ses structures affiliées (clubs). Cette
garantie est facultative et |e licencié peut y renoncer (voir encadré au verso du présent document).

Les titulaires d’'une licence FFTT en vigueur peuvent également, s'ils le souhaitent, souscrire une garantie complémentaire leur
permettant de bénéficier d'une protection encore plus élevée : garantie Bronze, garantie Argent ou garantie Or.

Cette garantie, lorsqu'elle est souscrite, compléte, en cas d'accident, la garantie indemnisation de base. Elle est acquise a compter de
la date de souscription jusqu'a fa fin de période de validité de la licence, sans réduction au prorata.

Ces garanties complémentaires prévoient des plafonds d'indemnisation sensiblernent revus a la hausse.
p

e contenu des garanties «individuelle accident de base» et garanties Bronze, Argent ou Or figure au verso du présent document.

Les modalités de souscription des garanties complémentaires Bronze, Argent ou Or

« Des notices d'information, fournies par MAIF, sont mises & la disposition des clubs par la fédération afin d'8tre obligatoirement
remises a chaque adhérent [ors de la prise de licence.

« Ces notices intégrent une information sur le contenu des garanties et un hordereau de souscription des garanties complémentaires
Bronze, Argent ou Or.

* Que les licenciés souhaltent ou non souscrire 'option, ils doivent compléter le bordereau de souscription et le remettre au
responsable du club; le cofit de l'option varie de 5 € pour la garantie Bronze, 8 € pour la garantie Argent et 15 € pour la garantie Or
pour la saison 2023/2024. |l s'agit d'un complément de cotisation qui vient s'ajouter & celui de 'assurance de base. Le réglement de
ce complément est intégré & la cotisation club payée par le licencié {aucun palement ne s'effectue directement auprés de MAIF).

+ Les clubs adresseront le bulletin de souscription et le chéque & MAIF a I'adresse suivante : MAIF, 16-18 boulevard de la Mothe,
54000 Nancy en rappelant la reférence contrat 4 314 146 H. Un courrier de confirmation sera adressé par MAIF & chaque
souscripteur.

Déclaration d'accident B e

En cas d'accident, l'avis de déclaration de sinistre doit &tre adressé @ MAIF dans les conditions habituelles (Groupe MAIF - Gestion des
courrlers sociétaires - 79018 Niort cedex 9 ou par mail : declaration@maif.fr ou téléphone : 09 78 9798 99 - hors Dom. Appel non surtaxé, co(t
selon opérateur), Le contrdle des garanties acquises sera effectué par MAIF & partir des fichiers qui |ui auront été transmis.

MAIF Fédération frangaise de tennis de table
Société d'assurance mutuelle a cotisations variables 3 rue Dieudonné Costes
Entreprise régie par le Code des assurances 75013 Paris

CS 60000 - 79038 Niort cedex ¢




" Garanties Saison

Athlétes —

2023/2024 - de Haut Niveau . Franchises -
CAPITAUX DECES _
Capital de base | 3100 € [ 20 000 €
CAPITAUX DECES SUPPLEMENTAIRES
Conjoint 3900 £ 3500 €
Par enfant a charge 3100 € 3100 €
. INVALIDITE PERMANENTE .
Néant

Jusqu'a 9% 6100 £
De 10% a 19% 7700 €
De 20% & 34% i3 000 € 30000%
De 35% a 49% 16 000 €
De 50% a 100% 60 000 €
Sans tierce personne 23 000 €
Avec tierce personne 46 000 €

2% du capital décés par semaine de coma dans la limite
INDEMNITE SUITE A COMA de 50 semaines sans pouvoir toutefois dépasser le 14 jours

montant dudit capital décés
SEMBOURSEMENT DE SOINS dont frais 2000 €
e transport

Dont :
Frais hospitaliers Selon montant légal
Chambre particuliére 30 € / jour - maximum 30 jours
: 300 € maxi 1 000 € 600 € maxi 2 000 £
Prothése dentaire, par dent (forfait) Par sinistre et par année Par sinistre et par année

d'assurance / assuré d'assurance / assuré
Bris de lunettes ou lentilles (Forfait) 7001€ p'ar sinistre et par ) 1 40’0 €rpa1‘ sinistre et pat

année d'assurance / assuré | année d'assurance / assuré N&

. . 800 £ par sinistre et par 1 600 € par sinistre et par cant

Prothése auditive, par appareil {forfait) L , e .

année d'assurance / assuré | année d'assurance / assuré
Frais d'apparéillage {fauteuil, béquilles, ...) L OO.O €, par sinistre et par 2 OO.O € par sinistre et par

année d'assurance / assuré | année d'assurance / assuré
Appareil orthodontigue (remboursement | 250 € par sinistre et par 500 £ par sinistre et par
du 1* appareil) année d'assurance / assuré | année d'assurance / assuré

. . . A concurrence de 3 semaines consécutives et d'un
Frais de transport supplémentaires plafond global de 700 €
FRAIS DE RECHERCHE
ET DE SECOURS 2500 €
FRAIS DE RATTRAPAGE SCOLAIRE 35 £ / jour - maximum 1 600 € ég”r‘r’;
FRAIS DE REDOUBLEMENT DE LANNEE
D'ETUDES 2000 %
FRAIS DE RECONVERSION PROFESSIONNELLE

Si incapacité au moins égale ou .
supérieure & 25% 2400 € Néant
Si incapacité auomoms égale ou 4 800 €
supérieure a 50%
SPORTIFS DE HAUT NIVEAU Néant 100 € / jour pendant 360
Indemnités journaligres jours

Les garanties complémentaires de fa l:cence

Nature des garanties ] Garantie Bronze | = Garantie Argent |:7i

Capitaux décés 10000 € 20000¢€ 30000¢

Capitaux invalidité permanente en cas d'accident corporel 20000¢€ 40000 € 50000 €

Indemnités journalidres (durée maxi 360 jours) Néant 15 €/jour 25 €/jour

Frais médicaux Néant Néant 100 % du régime conventionnel
da la Sécurité sociale

Cotisaticn complémentaire TTC par licencié 5€ 8¢€ 15€

RENONCIATION DU LICENCIE A L'ASSURANCE INDEMNISATION DES DOMMAGES CORPORELS DE BASE

Le colit de l'assurance individuelle accident de base de la licence varie de 0,03 3 0,38 £ suivant les titres. Ce montant est compris
dans |e prix de la licence fédérale. Conformément & la loi, cette garantie est facultative et le licencié peut refuser d'y souscrire.

En cas de renonciation a l'assurance, le licencié ne bénéficiera dAUCUNE indemnité au titre des dommages corporels dont il pourrait
&tre victime & l'occasion des activités mises en place par la FFTT, ses comités et ses clubs affiliés.




5 Notice individuelle dommages corporels
~ a l'attention des adhérents titulaires
=T T dunelicence FFTT
Fegerstion Frangalse compétition, loisirs ou événementielle
saison 2023/2024

La Fédération frangaise de tennis de table attire Fattention de ses pratiquants sur l'intérét que présente la souscription d'un contrat d'assurance de
personnes couvrant les dommages corporels auxquels la pratique spottive peut les exposer.

Les demmages corporels dont vous pouvez étre victime & l'occasion des activités mises en place pat la FFTT, ses crganismes et ses ¢lubs
affiliés sont pris en charge dans le cadre du contrat souscrit auprés de MAIF par la fédération {n° de sociétaire 4 314 143 R),

Garantie Individuelle accident! .
Votre couverturs intkgre 'assurance indemnisation des dommages corporels de base facultative?,

CHAMP D'APPLICATION
 Toutes les activités de pratique des disciplines dispensées et agréées par [a Fédération frangaise de tennis de table a Foccasion :
— de compétitions sportives, qu'elles soient locales, régionales, nationales ou intermationales.
- d'aptrainements,
— de formations, initiations, stages,
— d'actions de promotion,
- de l'exercice d'autres activités sportives lorsquelles sont organisées par un chib affilié assuré
» Les stages, réunions, collogues et activités promotionnelles (fétes, bals, sorties, journées portes ouvertes...).
+ Les trajets aller et retour pour se rendre au lieu de l'activité et en revenir,

TERRITORIALITE
l.es garanties sont acquises dans [e rmonde entier.

PRINTIPALES EXCLUSIONS

Sont exclus des garanties :

» Les dommages résultant de la faute intentionnelle ou dolosive de 'assuré, ou de sa participation active & un acte illicite constituant un crime ou un
délit intentionnel.

- Les conséquences pouvant résulter de soins requs, traitements suivis ou d'interventions chirurgicales non consécuiifs 4 un accident corporel garanti.

- Les affections ou lésions de toute nature gui ne sont pas la conséquence de Févénement accidentel déclaré ou qui sont imputables 3 une maladie
connue ou inconnue du bénéficiaire des garanties.
Lorsqu'ils ne sont pas consécutifs & un état artérieur connu ou incennu du bénéficiaire des garanties, demeurent toutefois couveris les ruptures
tendineuses survenues a loccasion des activités sportives, ainsi que les malaises cardiagues ou vasculaires cérébraux survenus au cours de cette
activité ol pendant la phase de récupération.

g .‘..  th‘iq_n; ':i_ndiv.igluel_le eactideni;=: gafant"ie-s Bronze, Argent et Or

Si vous le souhaitez, vous pouvez souscrire des garanties complémentaires Individuelle accident, qui viendront compléter les garanties
d'assurance de base et vous permettront de bénéficier de capitaux plus dlevés et de prestations supplémentaires.

$i ces options complémentaires individuelle accident offrent des niveaux de garanties supérieurs aux garanties de base, elles ne permettent
pas, dans tous les cas, d'obtenir réparation intégrale du préjudice. L2 licencié est invité a se rapprocher de son conseil en assurances qui pourra
lui proposer des garanties adaptées & sa situation personnelle,

1 - Le contenu des garanties figure au verso du présent document.
2 - Cetle garantie est facultative et le licencié peut y renoncer (voir encadré au verso du présent document).

MAIF

Société d'assurance mutuelle

a cotisations variables

Entreprise régie par le Code des assurances
CS 90000 -~ 79038 Niort ceclex 9

--------- -- >

Que vous souscriviez ou non une garantie complémentaire Bronze, Argent ou Or, vous devez remettre
le bordereau détachable complété a votre responsable de club lors de la prise de la licence fédérale.

S VOUS SQUHAITEZ SOUSCRIRE UNE GARANTIE COMPLEMENTAIRE E ENT QU QR
La cotisation complémentaire d'assurance, qui devra &tre intégrée au réglemeant global de votre cotisation club, s'éléve 4 5 € pour la
garantie Bronze, 8 € pour la garantie Argent, 15 £ pour la garantie Or pour la saison 2023/2024 (quelle que soit la date de souscription).

I MNotice FFTT I
06/2023




Acmdents Corporels Garanties de base |

- Garanties Saison . Athlates . -
. 2023/2024 T _ de Haut Niveau -
CAPITAUX DECES
Capital de base | 3100 € | 20 000 €
CAPITAUX DECES SUPPLEMENTAIRES
Conjoint 3900 € 2900 €
Par enfant a charge 3100 € 3100 €
, iNVALIDITE PERMANENTE p
Néant
Jusqu'a 9% 6 100 €
De 10% 3 19% 7700 €
De 20% 3 34% 13000 € 30 000 €
De 35% 3 49% 16 000 €
De 50% 4 100% 60 Q00 €
Sans tierce personne 23 000 €
Avec tierce personne 46 000 €
2% du capital décés par semaine de coma dans la limite
INDEMNITE SUITE A COMA de 50 semaines sans pouvoir toutefois dépasser le 14 jours
maontant dudit capital déces
:EMBOURSEMENT DE SOINS dont frais 2000 €
e transport
Dont :
Frais hospitaliers Selon montant légal
Chambre particuliére 30 € / jour - maximum 30 jours
00 € maxi 1000 £ 600 € maxi 2000 €
Prothése dentaire, par dent (forfait) Par sinistre et par année Par sinistre et par année
d'assurance / assuré d'assurance / assuré
| Bris de lunettes ou lentilles (forfait) 700‘€ p:ar sinistre et par ) 1 l;O‘O =€'par sinistre et par
année d'assurance / assuré | année d'assurance / assuré Néant
\ ‘s . . 800 € par sinistre et par 1 600 £ par sinistre et par
Praothése auditive, par appareil (forfait) L . A ,
année d'assurance / assuré | année d'assurance / assuré
Frais d'apparéillage {fauteuil, béquilles, ...) 1'00,0 €, par sinistre et par 2 00,0 € par sinistre et par
année d'assurance / assuré | année d'assurance / assuré
Appareil orthodontique (remboursement | 250 € par sinistre et par ‘500 € par sinistre et par
du 1¢ appareil) année d'assurance / assuré | année d'assurance / assuré
Frais de transport supplémentaires A concurrence de 3 semaines consécutives et d'un
P PP plafond global de 700 €
FRAIS DE RECHERCHE
ET DE SECOURS 2500 €
FRAIS DE RATTRAPAGE SCOLAIRE 35 € / jour - maximum 1 600 € égféi
FRAIS DE REDOUBLEMENT DE L'ANNEE
D'ETUDES 5000€
FRAIS DE RECONVERSION PROFESSIONNELLE
Si incapacité au moins égale ou )
supérieure a8 25% 2400% Néant
Si incapacité au moins égale au
supérieure 3 50% 4800¢€
SPORTIFS DE HAUT NIVEAU Néant 100 £ / jour pendant 360
Indemnités journaliéres jours

Nature des garanties

Les garanties complementalres de la licence

_Garantie Bronze

Garantie Argent '

Capitaux décés 10000 € 20000€ 30000¢€

Capitaux invalidité permanente en cas d'accident carporel 20000 € 40000€ 50000 €

Indemnités journaligres {durée maxi 360 jours) Néant 15€/jour 25 €/jour

Frais médicaux Neant Néant 100 % du régime conventionnel
dela Sécurité sociale

Cotisation complémentalire TTC par licencié 5€ 8€ 15¢€

RENONCIATION DU LICENCIE A PASSURANCE INDEMNISATION DES DOMMAGES CORPORELS DE BASE

Le cofit de 'assurance individuelle accident de base de la licence varie de 0,03 4 0,38 € suivant les titres. Ce montant est compris
dans le prix de la licence fédérale. Conformément & la loi, cette garantie est facultative et le licencié peut refuser d'y souscrire.

En cas de renonciation a Fassurance, le licencié ne bénéficiera d'AUCUNE indemnité au titre des dommages corporels dont il pourrait
é&tre victime 4 loccasion des activités mises en place par la FFTT, ses comités et ses clubs affiliés.




Je SOUSSIGNE(E) (NOMY, PIANOIMIE. ...\ .\ e tee ettt e et e e e et et e e e b e e e et ae e Date de naissance .................ocoeeeenns.
Adresse .......... O U UP PP B

atteste avoir pris connaissance des conditions et des garanties d’assurance ainsi que de la possihilité de souscrire une garantie complémentaire.

[1Je souhaite souscrire la garantie complémentaire Bronze, Argent ou Or ( barrerla mentioninutile) qui complétera, en cas d'accident corporel la garantie de base
delalicence. Jintaégre la cotisation complémantaire de 5 € (Bronze), 8 € (Argent) ou 15 € (Or) pour [a saison 2023/2024 auréglement de ma cotisation club. J'ai bien
noté que la garantie complémentaire (Or, Argent ou Bronze) est acquise a compter de la date de scuscription jusqu'a la fin de période de validité de ma licence.

[ Je ne souhaite pas souscrire cette garantie.

Les données & caractare personnel recuelifes par ce document sont obilgataires pour permettie & MAIF la prise en compte et fesivide votre | Falt &, ... ..o Le oo
demands. Elfes font fabjet de traitements ayant pour finalités la réalisation des apératons prdcontractuelies, I passation, la gestion et f'axé- S ture

cliifon de vos conirats. Au titre de Vintérét lgitime, vos données 4 caractére personnal, celfes refatives aux opérations de présouscriplion, & fa lgnature . . .
gestlon des shistres ot deg contrate pecvent faire foblet de taiterertts pour fe suivi et famdlioration de Ja refation commerdlale, la réallsation | (POUF fes mineurs, signature des parents ou du représentant fégal)
de siatistiques par MAIF et ses filiales, et égafemant fakre folyet da trajtaments dans Je cadre des dispositions isgislatives ou régfementalres,
hotamment en matiére de futte contre fa blanchiment dargent, fe financement du terrorisme et fa fraude. La lutre conire la fraude & l'assuranice
peut candilire & une inscription sur une iiste de personnes présentant un risque de fraude. Vous disposez d'un droit d'aceds, de rectification,
d'opposition et de suppression de vos donndes & caractére parsennel, ainsi que de la possihiiké de définir les directives particuliéres refatives
4 la congervation, & feffacement et 4 fa communlcation de ves donndes aprés dédoés. Vous pouvez exercer ces drofts 4 tout moment auprés
du respensable de fa pratection deg donndes parsennefles, MAIE CS 90000, 79038 Niort cedax 9 ou vosdonness@malf it Les données sont
consarvées conformement 4 fa durde nécessaive aux finalités mentionnées et pour fes durées de prascriptions dventuelfement applicables.
Toute réticence, fausse déclaration intentfonnefls, omissian ou déclaration Inexacte des elrconstances du risque connues da l'assuré, entraing,
selon fe cas les sanctions prévugs aux articles L113-8 ef L113-8 du Code des assurances.




-

Faderation Frangalse
cie Tornis de Tably

Garanties accordées par l'assurance

FFTT/ MAIF
saison sportive 2023/2024 -

n° de sociétaire: 4 314 143 R

La Fédération frangaise de tennis de table a souscrit aupras de MAIF un contrat d"assurance Ragvam Associations et Collectivités, afin de garantir, par le biais des licences
et des titres de participation, Pensemble des activités organisées tant par la fédération, ses ligues et comités que par ses clubs affiliés A jour de leur cotisation annuelle.

BENEFICIAIRE DE LA GARANTIE

+ La Fédération frangaise de tennis de table,

+ sies ligues, comités départementaux, clubs affiliés ou agréés dans la limite de leur agrément.

« les représentants légaux et statulaires de la fédération et des organismes affiliés, les officiels
€t [es arbitres,

* les préposés des structures affiliées dans lexercice de leurs fonctions ; les volontalres en service
clvigue au sein des structures agsurdes,

» les pratiquants licenciés et fes détenteurs d'un tiire de participation,

+ les médecins fédéraux, eten géndral le personnel médical et paramédicallorsqu'ils sont mandatés
par les personnes morales assurées,

+ les cadres techniques mis & la disposition des personnes morales assurées,

* les persennes prétant bénévolement lsur concours & un assuré.

Jontenu des garanti

RESPONSABILITE CIVILE
La MAIF couvre les conséquences pécuniaires de:

de caractere accidentel {les assurés dtant considérés comme tlers entra eux) :
- dommagas corporels et Immatériels consécutifs dont responsabilité médical

* La responsabilité civiie que tout bénéficiaire des garanties peut encourlr en ralson des dommages causés 3 un tlers et résultant d'un événement

ACTIVITES GARANTIES

Les garanties s'appliquent & l'occasion de tout événement de caractére accidentel survenant au
colrs de toute activité organisée par la fédération cu ses organismes ou ses clubs affillés, ainsi
que sur le trajet pour se rendre au lieu de Factivité et en revanir,

Sont garantis, & la condition d'étre organisés par la FFTT, ses ligues, comités ou ciubs affillés :

» Penseignement etla pratlque des disciplines dispensées et agréées par fa FFTT & f'occasion de
compétitions sportives, entrainements, formations, initiations, stages, actions de premotion,
exercice d'autras activités sportives lorsgu'elles sont organisées par une personne morale
assurée,

+ les rdunions, colloques et activités promotionnelles (congras, salons, fétes, bals, sorties, lotos}
organisés par les structures affilides,

+ |a formation aux examens (brevets d'Etat) et autres dipldmes d'enseignement ou d'arbitrage,
» les garanties s'exercent dans le monde entler.

20 006 000 €/sinistre

~ dommages matériels et immatériels consécutifs.

10 000 000 €/sinlstre*

20 000 000 €/sinlstra

La garanitie st toutefois limitde, tous dommages confandus, 2

1000 000 €/sinistre et/année d'assurance*

- dommages Immatériels non consécutifs,
« |.a responsabilité clvile atteinte 4 l'environnement

1 500 000 £/année d'assurance

« La respensabillité clvile Tntoxication almentaire.

5 000 000 €/année d'assurance

temporzire, exclusive et continue pour une durée maximale de 30 Jours

« |_aresponsahilité d'ocoupant lide 4 la location ou 4 loccupation 4 titra gratuit des locaux utilisés, dans le cadre des actvitds garanties, de fagon

18 000 000 £/sinistre

15000 €/slnistre*

dont dégradations immoblliére:

1 000 Q00 € par sinistre et par année d'assurance

* La responsabilitd civile des dirigeants et mandatalres sociaux,
+ Dommages aux blens confliés

20000 &/sinistre*

« Vol vestiaire.

10000 €/sinistre*

« Responsabllité civile Iiée aux maladies transmissibles, tous demmages confondus

2 000 000 € nar annde d'assurance

*avee franchise

DEFENSE
Défense at recours

40000 €

Défense des salarié:

20000 €

GARANTIE INDIVIDUELLE ACCIDENT

Evénement

Cette garantie facultative, de type Individuelle-accident, pertmet A toute personne gyant la qualité d'assuré de bénéficier des prestations sulvantes en cas de dothimages corporels dorlgine accidentella |

Garantie corporelle de busa!

Capital de base de 3100 € (norté & 20 000 € pour le sportifs da haut niveau),

Garapties complémentaires®

Hronze
30 000 par sinistra

Capital récuctible sur la basa du taux dAIPP retenu |- de 35249 % 1 16 000 x taux ;
aprés consolfdation

avec tlerce parsonne : 46 000 € x taux

Déca acoidantel capitaux supplémentaires 3 900 & pour o conjelnt el 3 100 £ par enfant & charge | 10 000 € par sinistte 201000 € par sinistra
=~ Jugqu'a s % : 6100 € x taux;
~de 10419 %7 700 £ x taux;

[nvalldité permanente ~de 20234 %:13 000 € % taux;

- de 50 & 100 € sans tlerce personne : 23 000 € x taux;

Capltal porté & 30 000 € pour les spertlfs de haut niveau

20000 £ par sinlstre 40 000 € par sihistra 50 000 par sinistre

Frals médicaux 2000 €

Nsant Néant Néant

Indemiités Journaliares

SPORTIFS de HAUT NIVEAU unlquement : 100 € /jour pendant 360 Jours

Néant 15 € par Jour 25 € parjour

Indemnité suite & coma

Frais de rattrapage scolaire 35 €/Jour max 1 600 €, franchise d'un mois d’arrét

2% du capital décés par semaina de coma dans la limite de 50 semalnes
sans pouvolr toutefols dépasser le montant dudit caplial décés avec une franchise de 14 Jours

RECOURS - PROTECTION JURIDIQUE

d'un tiers autre que les banéficlaires des garanties

La garantie prévolt lintarvention amiable ou [udictalre en vue d'abtanlr [a réparailon des dammages subis par I'assuré engageant la responsabilité

40000 €

ASSISTANCE

Inter mutuelles assistance GIE (Ima GIE).

frére ou sceur).

Tout titulaire d'une licence FFTT en vigueur ou en cours d'établissement qul partlelpa aux activités arganisées par la FFTT ou les structures qui lu! sont affiliées, bénéficie d'une garantle d'assistance mise an ceuvre par

Sent notarmment pris en charge : le rapatriement des blessés et malades graves, los frals médicaux et d'hospitallsation engagds sur place 4 concurrance de 150 000 £ (3 étranger) ou 4 000 £ {en Franee), le colt du
transpert du corps jusquau lleu d'inhumation en France an cas de décas d'un béndficlalrs, les frals de déplacement pour assister aux chséques en cas de décas d'un proche (cenjoint cu coneubin, ascendant, descendant,

1, Le ot de Fagsurance Individuelle acchient de bage da la Heance varls de 0,02 € 4 0,38 € Conformément 4 la fo), cetta garantia est facultativa ot lg licencls peut refuser dy souscrire,
2. Garanite pouvant 6tre souscrite par fes foanciés, en compférment de la garantia Indemnization des dommages corparels da hese de fa lficence.

Dispositions communes aux garan

1- EXCLUSIONS

Outre les exclusions spécifiques & chague garantie gul figurent aux conditions générales, sont exclus ;

A - Les sinlstres de toute nature provenant de la guerre civile ou Strangare, radloactivits.

B - Les domimages résultant de [a fauga j nelte ou dolosive de toute p hénéficialre des garanties.

C - Les accidents survenua pendant l'exercice d'activités sans rapport avec I'objet du présent cantrat.

D - Les amanzies, les astreintes, las clauses pénales,

E-Les dommagesyccmprls levul causés aux hlens dent les assurés personnes morales etleurs préposés aont
propri ) Iras ou gardlens sauf cas des occupations temporalres des locaux.,

F = Les slnistres découlant de Ia propriété ou de ['usage des véhicules terrestres A moteur at remorques assujettis
4 lobligation d'assurance.

Il - PRESCRIPTION
Toutes les actions dérivant du présent contrat ne peuvent plus &tre exercées au-delé de deux ans & compter de
I'événement qul leur donne naissance (articles L 114.1 et . 114.2 du Code des assurances),

Il - PRISE D'EFFET DES GARANTIES

Pour les sportifs prenant pour la premiére fois leur ligence, la garantle est accordée dés le four de fa réception (3
0 heure) de la demande de llcance par la fédération. Elle cesse & la date de fin de valldié dela licance.

Les sportifs renouvetant leur licence bénéficient autematiquement de Ja garantie Sous réserve que ce renauvellement
intervienne au plus tard le 15 octabre de fa nouvelle saisan.

DECLARATION DE LEVENEMENT

cas d’aceident

Tous les accidents qul surviennent au coUrs d'une activité garantle doivent falre l'objat d'une déclaration dansles cing
jours auprés de MAIF et copie 4 ta FFTT, & aide du formulalre de déclaration téléchargeable sur le site de la FFTT.

La déclaration devra préciger:

- le nom dla Ia FFTT {Fédération frangaise de tennls de tabla et son numéro de sociétalre: 4 314 143 R),
= le numéro d'affiliation de fa structure,

~ Fattastation da llcence de la victime.

En ouire, elle devra étre complétement et correctement remplle :

-~ causes et circonstances de l'accident, témeolns éventuels...

~ gertificat médical incorparé & fa déclaratlon, complété par le praticien local, en cas d'accident corporel.

ASSISTANCE

Pour interventr il estimpératif que MAIF Assistance solt Informée le plus tot pessiblede la nature du prabléme. En
cas de besoln, vous pouvez téléphoner & MAIF Asslstance, 24 heuras/24, 7 Jours/7, au 0 800 875 875 (appal gratuit
depuis un poste fixe) si vous étes en France, ou au 33 5 45 77 47 78 sl vous étes & I'étranger. La mise an ceuvra de
la garantie estconfide & Ima GIE qul supporte le colt des Interventlens qu'll a décidées,; en revanche, il ne partielpe
pas, aprés coup, au remboursement des frais que l'assuré a pu engager de sa propre initlative.

Préparez votre appel, afin de fournirimmédiatement le numéro de sociétaire de la FFTT (4314143 R}, 'adresse et
le numére de téléphone ol MAIF Assistance peut vous joindre.

Précisez 'objet de votre appel : nom, prénom el date de naigsance des personnes cancernées, lecas échéant, nature

€S §0000- 79038 Miort cadex 3 - Enmeprise régia par le Code des assuraices.

des blessures ou de la maladie, adresse et numére de téléphone da I'établissement hospltalier et du médecin traltant.

Affichage obligatoire dans les locaux du club

FFTT — 06/2023 -usr-socies
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Fédératlon Fran;alse
de Tennls de Tabie

BULLETIN D'ADHESION AUX
OPTIONS COMPLEMENTAIRES

INDIVIDUELLE ACCIDENT 2023-2024

ASSUREUR : MAIF -16/18 BOULEVARD DE LA MOTHE - 54000 NANCY
N° DE CONTRAT : 4314146H
ECHEANCE CONTRACTUELLE : 01/07/2023

souscription valable pour une saison compléte, soit du 01/07 au 30/06, sans réduction au prorata.

Garanties -

30000 €/ sinistres

Invalidité Permanente ‘; 40 000 =€ / smlstre 50000 € / sinistre

Remboursement des pertes

justifidées de revenus 15 € / JOUT 1 _25 .€ / Jour
Cotisation complémentaire _' ey _ .
TTC / licencié i ._8'00-;'.-‘ e 15,00€ -
Option choisie D RRE :. . o

N° D'AFFILIATION :
NOM DU CLUB:
VILLE:

 NOM-PRENOM ADREssE . DATEDE o COPTION - comsamion

" NAISSANCE _ ~ CHOISIE_

MONTANT TCTAL-DU REGLEMENT

Merci d'adresser ce formulaire accompagné du chéque de votre réglement (3 l'ordre
de MAIF) a l'adresse suivante : MAIF ACE - 16/18 houlevard de la Mothe - 52000 NANCY

Date et Signature du
représentant du club




