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Renforcez vos garanties auto!

Une protection globale 24h/24

Remboursement des franchises

Sécurisation du permis

Deux véhicules et deux permis automatiguement assures

Prise en charge des frais d'expertise, de location...

Quelle que soit la formule choisie vous bénéficiez :

> des frais de ropatriement du conducteur et des passagers suite a un retrait immédiat du permis,
> de lu prise en chorge des frois de ropatriement du véhicule,

= de lo prise en charge des frais de retour au domicile lorsque I'ossuré n'est pos en état de conduire (alcoolémie, ...},
= du conseil constat amiable et devis réparation,
> du télédingnostic panne.

Votre interlocuteur : :
Mutuelle Alsace Lorraine

INNOVIA ASSURANCES COMPAGNIE BHOIE e ope

: BP 3169
Immeuble Le Capitole Mutuelle
6, rue des Bougainvillées 68063 MULHOUSE Cedex f:r,i:ne
34070 MONTPELLIER www.assuroncemutuelle.com
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RCS Montpellier 522 523 653
Société d”Assurance Mutuelle & cotisations vaniables.
Entreprise régie par le Code des Assurances.




6 mois

de garantie

offerts

pour toute souscription

avant le 31 décembre 2011
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Rachat de franchise et perte de points @
deux véhicules et deux permis outomatiquement assurés

- Remboursement de la franchise restant d votre charge lors d’un sinistre, méme responsable.
- Quelle que soit la gamme du véhicule.
- Prise en charge des frais de stage de récupération des points.

Extension pertes financiéres @

deux véhicules automatiquement assurés
- Prise en charge des frois de location d’un véhicule adapté é vos besoins suite a sinistre.

- Remboursement des frais supplémentaires généralement exclus du contrat automaobile (frais de
gardiennage, carte grise, contenu du véhicule...).

- Remboursement des frais d'expertise pour vérifier la conformité du véhicule dons le cadre d'une
procédure "véhicule endommuogé”.

Madame, Maonsieur,
MWous vous proposons le complément indispensable o votre ossurance outomaobile, quel que soit votre assureur.

rachat extension
de franchise et pertes

perte de points financiéres

deux véhicules et deux permis automatiquement assurés
pour vous et votre conjoint

assistance

24h/24

Beneficiez d'une protection globale pour les conducteurs et les vehicules associant la securisation du parmis, le rem-
boursement des franchises, la prise en charge de frois supplémentaires, tout en profitant d'une assistance 24 h/24.
Bonne route 4 nos cotés,

Denis-Pascal POLLET
Directeur Genéral



Viotre interlocuteur : Proposition d'assurance aretourner par courrier
INNOVIA ASSURANCES COMPAGNIE INMGWVIA ASSURAMCES COMPAGNIE - Immeuble Le Capitole - & Rue des
Immeuble Le Capitole Eougainvillees - 34070 Montpellier - innoviaassurancesialive. fr

6, rue des Bougainvillées ; ; . S .
54070 MONTPELLIER DUL, je souhaite &tre garanti par Route Tranguille et profiter immédiatement de

Tél : 04676921 70-Fax 0956 79 78 16 Ses avantages.

RCS Monlpellier 522 523 653 _ ) N — _ _
|:| DU, je compléte cette proposition d'assurance et je bénéhicie de b mois de cotisa-
I 1 aftuice nouvelle (] Remplacement tion offerts sur la formule choisie pour toute souscription avant le 31 décembre 2011,

Date d'effet demandée| | Echéance| 1er JANVIER |  gqcistaire N°| | contrat N°|

NoMPrénom [ M. [ Jmme[ Jmme LT T T T T T T TTTTTTTTTTTTTTTTTT]

Adresse [

neTeLfixe L L [ [ | [ [ 1 11 wNevétportane LI I [ [ T T TT1T1]]

Codepostal L L [ [ [ ] commune L [ [ [T T TTTTTTTTTTTTTTITTTITT]
MNé(e) e 1 Profession | | Email | |
Marque | | immatriculation | |
Marque | | Immatriculation | |

—

Autre(s) véhicules(s) |

Garanties souhaitées et cotisations (cochez les options choisies)

D RAEHAT EE FRANEHISEET PERTE DE PN S T4
{joindre ohligatoirement une copie de la ou des cortes grises et une copie ractodverso du ou des permis de conduire)

|:| Extension PERTES FINAMCIERES 58¢€

|:| Extension VEHICULE SUPPLEMENTAIRE 31€ / véhicule €

ASSISTANEERGeTrmqullEs = e e e e e e e enmprse

TOTAL ANNUEL des garonties souscrites | €|
TOTAL COTISATION FRACTIONNEE | El

Paiement de la cotisation
|:| Annuel D Semestriel |:| Trimestriel par prélévement I:l Mensuel par prélévement (mini 10€)

Mode de poiement
I:] Prélévermnent le 8 du mois |:| Par chéque bancaoire

Toute réticence. omission, décloration inexacte ou intentionnellement fousse est soumise, $alon le cas, oux sonctions prévues aux artickes L 113-8 et L112-9 du Code des Assurances,
Conformément 4 Tarticle LI12-2-1 du code des ossunonces, en cas de fournsture d distonce d'un cantrat o assuronce, vous disposez d'un oéie de 14 jours colendaires pour exerger votre droit de
renonciation d comptes du pour i wous recavaz kes conditions controctuelles. Dans ce cas, vous devez notfier o rencncation por lettre recommon déa meec accus2 g2 réception an lodrassant 4 1o
MUTUELLE ALSACE LORRAIME sefon be modle de lattre qui suit :

le SIIILIS-SJl;lFrJ:.. L Anom, prénemi demeunant...... iodresse du souscripteur) déclone renoncer ou confrat dassuronce n°...... (inscrire e numérno) QUi [ awiais sausct le...... Loate)

Lemontant de ko prime que wous ovez iéghd vous sena alors intégralement rembourseé dans les trentajours o compter da ln réception de votre kattre de renonciotion por o MUTUELLE ALSACE LORRAIME

Daote Votre signoture
AUTORISATION DE PRELEVEMENT (A COMPLETER OBLIGATOIREMENT) N® NATIONAL D'EMETTEUR
Renvoyez cet imprimé en y joignant un relevé d'identité bancaire (RIB) ou postal (RIP). 414898
J'autorise I'Etablissement tenaur de mon compte a prélever sur ce NOM ET ADRESSE DL CREANCIER
dernier, 5i sa situation le permet, tous las prélévements ardonnés
par le créancier désignd ci-dessous. En cas de litige sur un préla- MUTUELLE ALSACE LORRAIME
vement, je pourrai en suspendre |'exécution par simple demande 6 boulevard de I'Europe - B.P. 3169 - 68063 MULHOUSE Cedex

a I'Etablissement teneur de mon compte. Je réglerai le différand
directement avec le créanciar.

MO ET ADRESSE POSTALE DE LETABLISSEMENT TEMEUR DU COMPTE A DEBITER

MOM, PRENOMS ET ADRESSE DI DEEITEUR




