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MODULE RESPONSABILITE CIVILE : PRIME ANNUELLE TTC 230€

04 78 28 98 34

Nous garantissons les activités de services rendus dans le but de procurer du confort et du bien
2tre physique aux personnes a I'exception de toute visée thérapeutique:

*Responsabilité civile exploitation : Dommages accidentel matériel ou corporel occasionné
a un client ou a un tiers, dans vos locaux ou hors locaux pendant I'exercice de votre profession.
*Responsabilité civile professionnelle :préjudice financier lié a une faute erreur commise

dans I'exercice de votre profession.

MODULE PROTECTION JURIDIQUE PROFESSIONNELLE :PRIME ANNUELLE
TTC : 89 €

MODULE LOCAUX D EXPLOITATION :PRIME ANNUELLE TTC : 210 €

Jusqu'a 40M2 et pour 5000 € de contenu assuré pour les risques :
*Incendie Explosions
*Dégats des eaux
*Vol
*Bris de glaces

SOUSCRIPTION GROUPEE DES 3 MODULES : 480 € TTC
PRELEVEMENTS AUTOMATIQUES MENSUELS POSSIBLES

LETIANEE : Indemnités journaliéres suite arrét de travail
LIREYEE : Complémentaire de soins au régime des travailleurs indépendants

BERREERE Cornplcmentaire au régime obligatoire de travailleurs indépendants.

ASSURANCE DE LA RESPONSABILITE CIVILE

www.gepca. fr

DEVIS ET CONTRATS EN LIGNE
GEPCA SARL AU CAPITAL DE 62 500 EURO— RCS LYON B 328 835 780 SIRET 330 176 645 00019 — APE 672 Z

CABINET AYANT SOUSCRIT UNE GARANTIE FINANCIERE ET ASSURANCE DE RESPONSABILITE PROFESSIONNELLE CONFORME AUX ARTICLES : L 530 — 1 ETL 530 — 2 DU CODE DES
ASSURANCES ,
POUR LES OPERATIONS DE COURTAGE D’'ASSURANCES.
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DES PROFESSIONS DU BIEN ETRE
Bulletin d'adhésion

Ce document est a retourner complété et signé au cabinet GECPA accompagné de votre réglement
calculé en bas de page.

NOM PRENOM et ENSEIGNE :

Déclare exercer |'activité de :

Exercez vous : A votre domicile exclusivement ou également chez des tiers ?  (entourer la
bonne réponse )

Seul(e) ou avec le concours de ..... personnes ? N° SIREN APE :

Déclare ne pas avoir eu de sinistre dans les 36 derniers mois ni faire I'objet de mise en cause pour
des dossiers intéressant la présente garantie.

Déclare avoir été informé que le présent contrat ne peut se substituer a la couverture des risques des
professions réglementées., Médicales ou paramédicales au sens de I'article L 4321-1 du code de la
santé publique.

Les conditions générales et particulieres complétes du contrat seront remises a signature aprées
réception du bulletin d’adhésion.Le contrat ne prendra effet qu’aprés signature des conditions
particulieres valant acceptation des conditions générales et particuliéres.et encaissement de la prime.

Déclare avoir été informé que toute fausse déclaration pourrait entrainer la nullité du contrat.

Fait a Le: (Signature précédée de la mention « lu et approuvé
et tampon professionnel.)

JE SOUHAITE ADHERER A EFFET DU : AUX GARANTIES SUIVANTES :
O —-MODULE RESPONSABILITE CVIVILE PROFESSIONNELLE : 230 (POUR UNE PERSONNE)
O—MODULE LOCAUX EXPLOITATION 210€

O -MODULE PROTECTION JURIDIQUE PROFESSIONNELLE 89€tc

TOTAL DES MODULES CHOISIS

SOIT A PAYER : + Cout de police Unique 55 Soit :
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ANNEXE pour GARANTIES COMPLEMENTAIRES
FACULTATIVES de PREVOYANCE

A COMPLETER SI VOUS SOUHAITEZ UNE ETUDE
1/ Complémentaire Maladie

Nom et Date de Naissance des personnes a garantir sous votre régime :

2/ Prévoyance

Arrét de Travail : montant journalier souhaité : € par jour
Invalidité montant de la rente souhaitée € par mois
Déces capital souhaité : €

3/ Retraite

4/ Risques divers

- automobile
- habitation

N'hésitez pas a nous appeler pour plus de précisions.
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