Solir
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de France SOLIMUT Mutuelle de France

GENERATIONS SOLIDAIRES

Devis

Référence du devis
N s M MANOTTE JEAN
N° 243872849 établi le 02/12/2022 6 RUE GARNIER

N°® FINESS 00.0.00000 0
Dossier suivi par Diama MSA 13010 MARSEILLE

Béneficiaire : MANOTTE JEAN
identification -1 47 07 97 209 027 né(e) le 15/07/1947 (1)
MARSEILLE, le 02/12/2022

Cher(e) Mutualiste,

Nous faisons suite 4 votre demande de devis. Nous vous informons gue I'estimation mentionnée ci -dessous est donnée &
titre indicatif et n’a pas de valeur contractuelle.

Nos remboursemenis dépendent

de la prise en charge effective par votre organisme d'Assurance Maladie Obligatoire (AMO},

de Youverture de vos droits aux prestations 2 la date de prise en charge par FAMO ou & défaut & la date de facturation,
des prestations dont vous bénéficiez, & cette date, au titre de votre garantie complémentaire ( Montant AMC),

des sammes qui vous ont déja été remboursées pour les prestations exprimées dans Ia limite d’un plafond annuel ou
sous forme de forfaits, ou des sommes susceptibles d'dtre versées par une 1 ere mutuelie (Montant autre mut.).

de la stricte adéquation entre les prestations fournies et facturées, et celles communiquées sur le devis du professionnel
de santé, ainsi que de fa qualité et de la précision des informations portées sur le devis par votre praticien,

de Tadhésion du praticien & 'Option Pratique Tarifaire Maitrisee (OPTAM et OPTAM-CO).

Rappei soins & I'étranger : Le remboursement des soins effectués a I'étranger est assuré dans la fimite de la garantie souscrite el sous
réserve de la prise en charge préalable de Passurance maladie obligatoire. Les soins non remboursés par lassurance maladie obligatoire ne
sont pas pris en charge par la muduelle.

Objet du devis

Ne Acte Mat |Profil| Montant | Base Taux Part Montant | Montant | Rested
Pent Tiers | honoralres | RO RO RO Autre Mut. | accordé | charge
24 | HBLD785 - Pose d'une prothise plurale en exiension comporlan 0.y LB 1456500€] 279,50 € 70% 19565 € 1269,35F 0,00 €
25 | HBLD350 - Pose d'une couronne dentaire dentoportée o0 L8 440,00 €| 120,00 € 0% 8400€ 366,00 € 0,00 €
22 | HBLDO38 - Pose couronne dentaire matal 00 LIB 290,00€ | 120,00 € 70% 84,00 € 206,00 € 0,00¢
22 | HMBLDO9O - Pose dune infrastructure corenoradiculaire 40 LiB 17500 €| 90,00€ 70% 63,00€ 112,00 € 0,00€
23 | HBLDOSO - Pose d'une infrastructure coronoradiculaire 00 Lia 17500 €] 90,00€ T0% B3,00€ 112,00€ 0,00€
25 | HBLDOSO - Pose d'une infrastruciure coronoradiculaire 00 LiB 17500€3 96,00€ 70% 83,00€ 112,00 € 0,00€&
26 | HBLDOSD- Pose dune infraslructura coronoradiculaire 00 LiB 175,00€| 9000€ 70% Gl,00€ 112,00 € 0,00 €
22 HBLDA90 - Poge d'une couronne dantaire lransitoire o0 L8 60C0E] 1000€ 70% 7,00€ 63,00€ 0,00€&
23 | HBLD480 - Pose d'une couronne dentaire transilolre 00 LiB 60,00€| 10,00€ T0% 7,00€ §3,00 € 0,00 €
25 | HBLDA4BO - Pose g'une courcnna dentaire transitcirg oo 118 80,00€] 10,00€ 70% 700€ £3,00€ 0,00 €
Solimut Mutuelle de France, Mutuslle scumise aux dispositions du Livre 1l du Code de la Muluaiité et au cenlrdle de I'Autorité de Contréle @
Prudentiel et de Résolution {A.C.P.R. : 4, place de Budapest, C8 92456, 75436 - Paris CEDEX §), immatriculée au réperloire SIRENE sous la
numéro 363 143 647, doni le siége soial est silué au Gastel Office, 7, quai da la Joliette, 12002 — Marsefle HoTeALTE
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GENERATIONS SOUIDAIRES

SOLIMUT Mutuelle de France

Devis

Référence du devis

N° 243872856 établi le 02/12/2022
N° FINESS 00.0.06000 0

Dossier suivi par Diama MSA

M MANOTTE JEAN
8 RUE GARNIER
13010 MARSEILLE

Bénéficiaire - MANOTTE JEAN
Identification - 147 07 97 208 027 né(e) le 15/07/1947 (1)
MARSEILLE, le 02/12/2022

Cher(e) Mutualiste,

Nous {aisons suite a votre demande de devis. Nous vous informons que I'estimation mentionnée ci -dessous est donnée a
titre indicatif et n'a pas de valeur contracluelle.

Nos remboursements dépendent !

de la prise en charge effective par votre organisme d'Assurance Maladie Obligatoire (AMO},

de Pouverture de vos droits aux prestations & la date de prise en charge par 'AMO ou a défaut 4 fa date de facturation,
des prestations dont vous bénéficiez, & cette date, au fitre de votre garantie complémentaire { Montant AMC),

des sommes qui vous ont déja été remboursées pour les prestations exprimées dans la fimite d'un plafond annuel ou
sous forme de forfalts, ou des sommes susceptibles d'élre versées par une 1 are mutuelle (Montant autre mut.).

de Ia stricte adéguation entre les prestations fournies et facturées, et celles communiquées sur te devis du professionnel
de santé, ainsi que de la qualité et de la precision des informations portées sur le devis par votre praticien,

de Padhésion du praticien & 1Option Pratique Tarifaire Maitrisée (OPTAM et OPTAM-CO).

Rappel soins a I'étranger : Le remboursement des soins effectués a I'étranger est assuré dans la limite de la garantie souscrite et sous
réserve de la prise en charge préalable de Yassurance matadie obligatoire. Les solns non remboursés par I'assurance maladie obligatoire ne
sont pas pris en charge par la mufuelie.

Objet du devis

N® Acte Mat |Profil] Montant Base Taux Part Montant Montant | Reste &

Dent Tiers | honoraires | RO RO RO Autre Mut. | accordé charge
25 | HBLDO3S - Pose couronne dentaire métal co | uB 250,00 €| 120,00€ 70% 84,00€ 168,00 € 0,00€
Totaux 250,00 € 84,00 ¢ 166,00 € 0,00¢

Ce devis est valable jusqu'au 02/03/2023

Le patient a donné son accord pour [a saisie des informations nécessaires a l'obtention d'un devis ou d'une prise en charge

Ge devis est valable pour fannée civile en cours. l est & rencuveler si les actas sont pratiqués sur fannée suivante.

* A défaut d'information, le calcul se fara sur la base de rempoursement des médecins n ‘ayant pas signé I Option Pratique Tarifaire Maitrisée (OPTAM et
OPTAM-CO).

Lo profil liers indique la nalure du tiers professionnet : LIBéral, Organisme Sanié Mulualiste, HOPital, ow SEH : soins externes.

Nous restons & votre disposition pour tout complément diinformation et vous prions d'agréer, cher(e) Mutualiste, I'exp'ression de nos
salutations mutualistes.

Solimut Mutuelie ds France, Miutuelie scumise aux dispesitions du Livre Il du Coda de la Mulualité el au coniréle de 'Autorité de Contséle
Prudentis! et de Réselution (A.C.P.R. : 4, place de Budapast, C5 92459, 75435 — Paris CEDEX 9), immatriculée au répertoire SIRENE sous le
numéro 383 143 617, dont o sibge social est situs au Castel Office, 7, quai de la Jofietts, 13002 - Marseille Murostt
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