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AGCORD COLLECTIF 13U 15 OCTORRIE 2000

FRELATIE A LA JISE BN PLACE DYUN REGIME DE PROTECTION SOCIALE

ENTRIE

GOMPLEMENTAIRE SANTE EN AGRIGULTURE
SALARIEG NON CADRES

INHCE 9401

|

- La-Fédération Départementale des Syndicats d'Exploitants Agricoles des Landes, XL T)
- La Fédération des Syndicats Agricoles C.G.A-M.O.D.EF. des Landes, MH

- La Fédération Départementale des C.U.M.A des Landes, P&

- Le Syndicat des Entrepreneurs des lerritoires dos Landes, i

- d'une part,

~ La_Fédération Nalionale Agro-alimentaire el Forestiéro -- Confédération Géncrale du
Travail (FNAF - CGT), section agriculture,™ 82" 3> ‘

- Le Syndical Général Agro-alimenlaire - Confédéralion FFrangaise Démocralique du Travail \'\3_.\
(SGA - CFDT) des Landos, : ' ' SN )

: La [édération Générale des Travaillewrs de PAgriculture - F.O. (FGTA - FQO), seclion {) "/l'_

agricafture,

- LeSyndical national-des.Cadros-dexploitation-agricolo-CFE-C.G.Cdes-Landos,
- fesyndical-GF-FG~agr-destandos:

- (l'autre part,

- I est convent ce quj suilt

Article 1

Champ d'application

La présent accord est applicable & l'ensemble des oxploitations ef entreprisos agricoles relevant
de la Convention collective du département des LANDES du 10 juilet 2006

les exploitations agricoles proprement dites,

les exploitations d'élevage, , _

los  exploitations de oullwres  spacialisées  (viliculure,  arboricuiture,
atablissements dhorticullure ou de production grainiére, cullures maraichéres,
pépinieristes etc.), _ .

les entreprises de travaux agricoles pour le comple de tiers (baltage,
moissonnage-battage, motoculture, préparation: des terres, opération  de
cultures, exploitation des systémes dirigation, etc. (code NAF 01.4 A, Code
AP E. 400),

los coopératives de culture en commun et d'utifisation en comrun de matéricl

agricole.

Toutefois, les exploitations forestiéres et les organismes professionnels agricoles sont exclus do MO
son champ d'application professionnel. . G
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" Aticle 1-2 Ghamp dapplication territorial

Le présent accord s'applique dans les exploitations ou entreprices donl le siége, reprasente par

los batiments d'oxploitation principaux, est silué sur le terriloire du déparlement des Landes,
méme si les terains de cullures s'élendent sur un département limilrophe et ool ol gue solent
domicitiés les employeurs of los salarias.
Articlo 2
Qbjet
Le prosent caccmd definit les conditions et les garanties d'une protection complémentaire santé

des personnels non cadres. :
Le présaani accord est un accord autonome de la convention collective concernant les exploitations

agricoles du département des Landes du 10}1;1”01 2006.

Arlicle 3

Durge el enlroe envigueur

Le présent accord est conclu pom une durée indélerminge, Il enfrera en vigueur- pou; Pensomble

des employeurs et satariés compris dans son champ d'application & compter du e Jdnvwr 2010 si -

son arrdté dextension est publié avant cette dale. Dans le cas contraire, it entrera en vigueur &
carmptor du 1% jour du trimestre civit suivant la publication de son arrété o' extension,

En tout état de cause, le pzésent‘avcord s'iimposera a comptor du 1 jah‘v'ior 2010 aux employeurs
ot salariés ressorlissant d'entreprises adhérentes aux orgam\n ations signataires.

Le présent accord pouwrra prealabtuuont & son extension, étre appliqué de maniére volontaire mr
lensemble des employewrs cof salariés ressortissants d'entreprises non  adhérentes  aux

arganisations signataires.

l.es parlenaires sociaux se réservent le droit de renégocier le contenu du présent accord si les
circonstances en démontrent l'utilité. :

I

- Le régime établi par le présent article ne se cumuie pas avec tout autre régime ayant le méme-

objet.

Article 4

) Benéficiaires
Les garanties frais de santé s'appliquent a litre obligatoire-aux s:aianes justifiant d'une anc‘[cnnato
_ de 6 mois continus dand l'entreprise de date a dale.

a Pexclusion ; . .
o Des cadies ressortissants de la Convention Collective du 2 avril 1952 et relevant de la
caisse de retraite complémentaire cadre en application des décisions de PAGIRC et
“bénéficiant a ce titre du régime de prévoyance défini dans Ja convention précitée.
« Des VRP ressortissant d'autres ciispositions conventionnelles obligatoires

Le présent accord met en place une couverture de type Isolé (obligatoire)FFamille (facultative).
Sont done couverts également les ayants droit du salarié, si le salarie choisit de couviir sa famille.
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Contractueliement Fentreprise peut choisir par dérogation d'élendre & litre ohiigatoire ef collectif In
couveriure de sos salariés aleurs ayants droit. -

Sont considérés comme ayants droit du salarié :
- le conjoint maiié résidant en France et non séparé de droit ou de fait,
le concubit résidant en France, s'il justific de deux anndes de vie commung avec le salarie
ot ¢'its ond un enfant en commun, :
- le cocontractant d'un PACS résidant en France.
. les enfants du salarié, do son conjoint, partenalre ou coneubin : . :
agé de moins de 21 ans et bénéficiant du régime social de base du chef de T'affilié, de -
son conjoint, partenaire ou concubin,
Agé de moins de 28.ans, poursuivant ses éludes et inscril au régime de la Séouwrité
Sociale des etudianls ou au régime général au titte de la couverlwe maladie
universelle (CMU). _ ‘
agé de moins de 28 ans, se trouvant sous contral d'apprentissage aux conditions
prévues par le Code du ravail, sous réserve qul justifie de ne bénéficier daucune
couvorture maladie complémentaire dans le cadre de son aclivité salarice,
guel que soil son &ge, it est atteint d'une infirmilé telie qu'il ne peut se livrer & aucune
activite rémunéralrice el pergoit l'allocation prévue par la législation cn vigueur on
faveur des adultes handicapés. L'handicapé, qui remplit les conditions d'altribution de
Pallocation précitée, mais auquel celle-¢i n'est pas varsée en raison de son niveat do
ressourees,. peut étre garanti. :

Article 5

l.e présent régime a pour objet le remboursement total ou partiel des dépenses de santé
engagées par le participant, en complétant, acte par acte, les prostations verséos par-te
Régime Social de Base, dans la limite des frais réels. : -

Le régime de protection sociale complémontaire santé s'inscrit dans le cadre du disposilif legistatif
relatif aux contrats dits «responsablesy, institu¢ par Particle 57 de la loi n°2004-810 du 13 acll
2004 et 4 ses différents décrets ol arrétés d'application.

Ainsi, le présend régime ne rembotrse ni les pénalités mises 4 la charge de l'assuré notamment
en cas de non respect du parcours de soins ni la participation forfaitaire et la franchise
respactivement prévues aux I et 1 de Particle £322-2 du code de la séctrité sociale.

En tout etat de cause, les garanties du présent régime seront- automatiquement adaptées en
fonction des évolutions légistatives et réglementdires ragissant les garanties des conlrats dits
« responsables ». ‘ : : .

La nalure et fe montant des prestations du régime conventionne! sont présentés dans le
tableau suivant . '
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‘Tabieau de remboursemoents

I

PRESTATIONG GOUVERTES PAR LE CONTRAT p—

"“Henoraires do géndralislus ot spécialistes - |
: . |

Honoraires de médecine douce
4 praliques médicales : acupuncluse, homéepathie,
chiropraclie, ostéopalhie . . __

Analyses biolagigues, Avxiiiaires médicaus;

T ESSENTIE. €

Rembowsements part MEA
.. dnetuse (1)

300% BR

SANTE CONIOIT LANDES

Suivices

| Information par[t:lephonc ST les AGMGSSES prU(hG
du dasmct!n M|se en reiatmn pmw édmnger par

" 23€constllation dans la limito

tle 4tanifamille

QIS COUEranGs

Informalion sur les laboratoires proches du domicile.

Radiologie, Actes techniques {2} §00% BR - Mise en relalion pour eéctranger par (éléphono avec
T L i _— __unmédecis. . -
e Pharmacio de 15 4 65% 100% BR o4 potiage‘: de madicaments & domlcile on cas
o N R dlimmobilisation de plus de 5 jouts.
E‘h.armac;e sur prmcfu)!ion non pnse en charge pm 40Cran/amille i
la. Réaime de Base . : e ) N e
. Macclns non prs on charge patfo | R(xmmo de, Ehse [ - d0€fanifamille_ ! Information sur e calendrior des Vci_( Ging,
Pwtheses et apparaillage {doni orthepadio) : 465% BR informations par téléphone pour ltouver ke ‘maléral
& _ Pait obligatoire ; 66% BR I T o B organisalion e 1a fivraison,
| Pait obligatoire : (00% BR L 500% BR : : _
b I rolhésas audilives | AGGY% BR ! Organisation of prise en charge de Tacheminemant
5: i : + orflil de 350 Clanforeille (3) i d'une prothose de remplacement en cas de pante,
?I-‘orfaiypgmyqu + janlil TTTTTTTTRR BR v b Gan - | ’
Forlait varres unifacaux | 65% BR + l(l? EMpaire - Qrganisalion of prise en chargo de Facheminement
o b lupité & | pairedan d'une paire de luselles de rermplagament
@ Forfait verres progressifs el multifocauz (5% BR + 350 ¢/palre an cas tda pore.
oo ) : . lirité & 1 pairefan___ Senvice d'anslyse el de consall
B Crédit opligue ? + 50 € la 3* année sur les dovis optique,
[ . 8i pas de consommation -
les 2 anndes précédentas

. Traitement ch»rurgmal cdes corrections oculaires 250€
Scins denlaires i 100% BR
Prelheses demawes : _410% BR + 85€/ an

— e - !
@ Infays caro o i 170%BR - Service d'analyse et de conseil
i Forfait Parcctqnlologle ‘ - 1006 an sur les devis dentaire,
t&; Foifait implantologie 2006/ an |
Orfhodontic acceptée par le Régine da Base 350% BR- |
- — - —_ . [ U— — . —_

R Orhodontie refusée pac le RégimodaBase < 20 ?OAQQ L. -~ . -
{Ttansport pris en charge sur prescription : R © T Commiutication d'adresses dambilanciers el
fsauf ransgort curgs thenmalos) : ! “organisation do la course

B Forfait acles lourds « 18 euros » HJC R o ] .
g .l orfail de confort en cas d'hospitalisalion & domlcxla v 52€hKour limite a 50 jourslan ¢ Commusication ¢'adrosses de prestalaires &
W% acceplée par le régimo de base (HAD} .+ Forfait presh!tons do semvices {lomcile. Organisation ¢l prise en chargoe de 20 jours]|,
[ ' ; limité & 400€an/Tamille { do prostations do service dang [a lintite do
6 T ) L e e, . __2phiap/contiat
. C‘ures lherrmles Frais balndalies ﬁccemés o :(10% BR - 1 IﬁOC!an o _ o o - oo
o Frais bainéaires refusés e e
Mécdical of chirurgleal © I
_Frais Je séiour . ‘ 100% BR
Henoraires ' Pe 480 & 500% DR suivant PEC
S . I RB — I — .
. _Fo fail ioumalL., e o ﬁ_{iﬁ_ TR i L S . o I
3 '_ Clmmbre papiculi¢re S .’Bifour - _ Renmbowrsement compldmentaire d'un dventuet
';, Frais de lil d accompagnant 52€hour Iumlé 430 ;ourslan {4) reliquat sur les frais de lil 'accompagnant
I Forfait confost : prise en charge des frais de 26€fan el de tatdvision.
@ 16lavision et da tétophone ; Remboursemenwes frals de transfert dit 18éphona
g . du domicile sur lo téléphons de 1a chambra
53: Materniléd : . Information part &léphone sur Ia sanlé, vie
o Hongraires o o _A00% B8R quatidionne, digtdlique, hygiéne, vaceins.
b Ghambre parliculidre - L 52€Nour Oriontation vors organismes speéciglisgs
Psychialrio : .
Frais de séjour N . ] ____E_(_J{!% BR N
Honorahes o . 300% BR S —_—

Farlail journalier

_FR fimité & 36 jours/an

{n

Uniguement en secteur conventionné | et 2, praticions elou élablissemants,

(2} Y compris acles de préavantion « responsables » prévus par I'arrélé du 8 juin 2006.

{3y Un.eéquipemant tous fes 3 ans et un réglage par an.
{4} Y compris frais de lil d'accempagrant sn maison de parants ou structure hotelidre agréée pas Pétablissement hospitalier,
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" Las survices d'assistance

Garantles dassistance :nld}]n’)ob ' ] ‘i;’\N ll ( ()NE ORT LARIHID ]
AIGE A LA VIE GUOTIDINME N TR o T
Paermanence madicole inclus i
'L"Miﬁﬂ)'mmlié':'{s' pratiques par leléphone T ) T " incius !
S - — —_ - — o
Informations et org’:msahcn de l@léassislance Inctus I
EN CAS DTMAMOBDILISATION DU BENEFICIAIRE AU DOMICILE {2y meing 5 jours) ’
- Garde des gafanls minours de mains de 16 ans , 30h
 Asslstancematemolle - Lo
Garde des ascendants ! 30h :
. Rechorche el prise ap charga d'une personne gualifige B o
‘Aide managbre 30h :
I
Garde d'animaux domeslities 1606, T
T Orgamisalion de fa venue 'l proche inclus ' ‘I
F GAS D'HOSPITALISATION IMPREVLIE PUN BENEFICIAIRE N T (dau moins 2 jows) *
Réservation d'un it en miliear hospitalier Inchis
" Pise o chargo d'un it accompagnant T T T ’
T Garde des enfants minetrs o noins de 1(: ans [ v o
i Assistance malernelio ) ) R o I
Garde des ascendants - Lo 3Ch i
Recherche et prise en chargo d'une porsonne qualifide - ; L :
i Aldo ménagire ‘ ! 30h ’
Gaide d'animaux demestiques ) T T 150 !
Tra—rﬁw?sionﬁde fessages urgenls ’ T ‘ inclus
“Soutien psychologique o E 6 entretiens
ASSISTANCE EN CAS DE MALADE D'UN ENFANT i { {cFap mofns 3 jours)
i Garde d'enfant rmalade ; Plafond 10hijour
H . o | Maximurn 2 foisfanfgpfant !
E Répélileur scolaire - . Pld{und 10hfsemaine si ndcessaire jusqua E)
. - : {in do l'anndo scolaie :
:AS& STANCE EN CAS DE DUCES YUN BLNLH(‘IMRL i
' Aide 3 domicile en cas de décts pour effectuer les formalités adminislralives : 41
Rapatdement de corps s déces A plus de 50 km du domicile 6000 €
. Gaide des enfants minours de moins de 16ans ' 30h o
__Assistance maternelle ) 7 e - ~ o
Garde dos ascendants h 308
i __Recharche o prise en charge d'vne : personse qualiliée o L
Alde ménagére pour le conjoint survivant ! I0h
" Garde ¢'animaux domestiques - T : 1506 - e
“Soutien peychologique o . "B entrations - T
ASSISTANCE EN CAS DE LONGUE MALADIE D'UN PARENT, DECLS D'UN . T :
PAIRENT, MISE EN (CUVRE DE LA GARANTIE REPETITEUR SCOLAIRE POUR . . Bilan orientalion scolalie de I'0nfarll'
PLUS DE 3 MOIS, DIVORCE.DIS PARENTS ENTRAINANT LL REDQUBLEMENT
DE L'ENFANY . :
RGSISTANCE BN GAS DE DEPLAGEMENT PROFESSIONNEL — "7 Rapatdemant médical (ilimitg)
Rapatdemont de corps
Venue d'un colfaborateur de .
remplacemaant o L @O"

NB : les prestalions des services d'assistance sont exprirnéas « 4 concurence de »
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Nilicle 6

Dispenses d'affiliation

Des dispenses daffiliation a la garantie complémentaire Irais do Santé sont possibles dang les

sittiations suivanies ;

o Au jour de l'entrée en vigueur du présent accord, los salariés héndfician d'une assurance
frais de santé en qualité d'ayant droit de leur conjoint, coricubin ou patienaire d'un PACS
tel que défini par la loi, en application d'un accord collectif obligatoire pour i, peuvent

- demander a étre dispensés d'affiliation de l'assurance complémentaire frais de santé
prévue au présent accord, dos lors quils apporlent un document allestant chaque année
de celle couverlure obligatoire pour un niveau de prestations supérieures. Cette dispenst.
prend fin en cas de madification de la qualite d'ayant droil, en cas do noit renouvellement
annuel de 'attestation, de diminution des prestations & un piveau nférieur & celles fixGes
dans le présent accord, de cossation du régime obligatoire ou a la domande du salarié, En
cas de dispense; les cotisations correspondantes ne sont pas dues, ni par le salarié i par
Pemployeur, ‘ :

e les bénéficiaires de la CMU complémentaire ainsi gue coux béndéficiant de Paide
Pacquisition d'une Complémentaire Santé visée a Particle 1.863-1 du Codo de la Sdaunité
Sociale. Toutefois, celte dispense ne vaul que jusqu'a déehéance du contrat individuel,

o Les salariés bénéficiant d'une couvertare complémentaire santé obligatolre du fait d'une
aulre aclivité exercée simultanément pauvent demander & &lre dispensds daffiliation a la
présente assurance complémentaire sante.

o Les salariés ayant une faible rémunération : les salariés a temps trés partiel n'ayant gu’un
seul employeur ou les apprentis, pour lesquels le montant de lewr cotisation est agal ou
supérieure a 10% de leur rémunération, : ‘

En cas d'augmentation de la rémunération du salarié & temps partiel, notamment du fait de
I'augmentation de sa durée de travail, si la cotisation roprésente moins de 10% de celle-ci
de fagon pérenne le salarié devra alors obligatoirement cotiser a la garantic
complémentaire santé. ' '

¢ Les salaries membres d'un couple travaillant dans la méme entreprise, fun des deux
pouvant élre assuré en qualité dlayant drot. : :

e Las salariés en contrat a durée déterminée el los saisonniers,

Pouwr les salaries & employeurs niultiples refevant du champ d'application du présent accord, le
salarié et un seul de ses employeurs cotisent auprés de lorganisme désigné. I s'agit de
lemployeur chez lequel le salarié acquiert en premier la condition d'ancienneté requise pow
bénéficier du régime, sauf accord écrit entre les employeurs el le salarié.

La mise en couvre d'un de cas cas de dispense ne peut avoir lieu que sur demande expresse de

D

la part du salarié concerné, qui devra produire chaque année auprés de son employeur les .@6:

justificatifs permettant de vérifier les conditions de la dispanse.

Au jour de Fentrée en vigueur du présent accord, les salariés concernes doivent faire leur
demancde de dispense par écril adressée a Pemployeur avant la fin du 1% mois d'application de
laccord, avec les justificatifs de teur situation. '

©r
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Aprés Fentrée en-vigueur du prasent accord, la demande de dispense doit étre nolifice par éorit &
Femployeur au plus tard dans le delai d'un mois suivant Poblention de la condition de 6 moais
d'ancienneté. :

Si e salarié ne remplit plus tes conditions de dispense d'aflfiliation, it doit en informer Femployeur
ot il devra alors obligatoirement cotiser & Massurance compidimentaire sanl® & compler du 1% jowr
dit maois clvil stivant. :

Fn cas de dispense daffiliation, les cotisations correspondantes na sont dues ni par le salarié nj
par 'employedr. ' :

Adticle 7

Cessation et maintien des garantiey

lLos garanties cessenl aprds la rupture du contrat de travail ou en cas de décts du salarié.
Lors d'une démission ou d’un dépail en retraite, ta cossalion intetvient dés fo 1% jour du mois suivent

‘i rupture du contrat de travail. La cotisation du mois de départ est due,

Copendant, les garaios sont maintenyes dans les cas suivants

A - Béndficient gratuitement cu maim‘ien de la garantio santé .

- ie s ayants droit d'un \,alcmé décédé, jusqu'a la fin-des 3 mois civils stivant la date du décés ;

- les salariés licenciés, jusqu'a la fin des 3 mois civils suivant fa dale de rupture du contrat de
travail, 'ils en font la demande auprés de Forganisme mentionné & farticle 9 durant la période
de préa\ri ot avant la fin du mois cwtf suivant ladite date de rupture.

13 - Bénéficiont du maintien de la ¢ Jarantm santé dans le cadre d'un conlrat individuel, sans condition
de période probatoire, d'examen ou de questionnaire médical :

[y

- les anciens. salariés béndficiaires d'une rente d'in ,cipchIte ou dinvalidite, d'une pension de
relraile ou, s'its sont prives d'emploig, d'un revenu de remplacement, et ce sur leur demande
dans ltes 6 mois suivaint la rupture du contrat de travail et sans condition de durée. Pour les
salariés ficenciés ayant bénéficia de la gratuité prévue au A et romplissant les conditions ci-
dessus, ce droit est ouvert & compler du jour suivant fa fin de la période de gratuité ;

- les ayants droit d'un salarie décédé pendant les 12 mois suivant la période de gratuité provue
au A, a condition ¢qu'ils en fassent la demande dans les 6 mois suivant le décés.

Pour ces personnes, le tarif applicablo pewl étre supéricur au montant fixé a Farticle § dans la limite
de 150 %, :

Asticle 8
Colisations . : ‘
_._1:._. ,i MARLY e \ ‘\
Garanties obtiqatoires ' : ' | 6)
DO
Lo présent reglme couvre A litre obhgalo:re le salarié seul.
l.e taux global de {a cotisation mehsuelle du prosent régime « compiémentaire flclio de santc »,
couviant le seul salarié a titre obligatoire, est exprimée en pourcentage du piafond mensuel de la
séourité sociale (PMSS) et st égal 4 1,014 % du PMSS. . .
S Ao
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L cotisation obligataire ainst provue est répartic a raison de :

- 16 % & la charge de Pemployeur, dans la fimite do 6 € par mois
- e reslant étant & la charge du salaric,

‘Néammoins Pemployewr peut décider dans son entreprise d'une meilleure piise an charge sur la part
isolée du salarié. : ‘ o

Extension famille facultative (conjoint of enfants 4 charge)

. Les salariés ayant l'ancieninoté requise ont la possibilité d'étendre la cowverture prévue dans le
adre du présent régime obligatoire & leur famille (ayants-droit © conjoint ot enfants & charge), a
litre individuel et facultalif.

1.a colisation résullant de celte garantic facultative, a la seule charge du salarie, est exprimee ¢h
poweentage du plafond mensuel de la sécwilé sociale. Elle st égale a 2,004 % du IPMSS (hors
cotisation du salarié). . ' -

Prar Lerogation
e enfreprises enfrant dans te champ (!'applioa[ibn du présent accord peuvent également cholsir

d'églendre a litre obligatoire ot collectif, par accord collectif, la couverture des salarids & lowrs ayaits
droit. Dans ce cas, 'une des deux structures Larifaires suivantes pourra élre choisio,

- Lo tailf Uniforme : La cotisalion couvre le salario et Penseinble de ses ayants droit. |

Cotisation mensuelle]  Part patronale Part salariale

S . | ' ) : . T {Solde restant & Ia
g g 0, ) : i 0
lasif Uniforme 2,13% .du P.M.S.8. 15 % chargo du salarié

- Le taiif Isalé/Famille (obligatoire)

- la cotisation isolée couvre obligatoirement le salarié sans-ayants droit au sens du présent
accord ; ’ : .

- la cotisalion famille couvre obligatoirement le salarié et 'ensemble de sa familfe dés lors
qu'il & au moins vn ayant droit au sens du présent accord.

Colisation mensuelle Part patronale {1 - Part salariale

15 %, dans la limite .
5 %, dans I: Solde restant 2 ta

_— . . A0 i bR v 5 € :
Iarif tsolé 1.014% du P.MS.S. de b€ chargo du salarié
b o e e : e : v.ﬁ M {\ .
16 % du tarif isoléd X :
I . L ' 1 Solde restant 4 la -
- - - 1] »] hy o NG o
Tarif Famille 3.018% du P.M.S.G. idans Ia limite de 5 ¢ charge du salarie .‘DC’
Néanmoins Pemployeur peut décider dans son entreprise d'une ineilleure prise en charge sur la part
isolée du salarié. y
Fava
.,«*'."’T'f% £ .
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.

Les tarifs sont garantis pendant trois ans & party d(‘ la date d'applicaiion du présent accord, soit du
1% janvier 2010 au 31 décembre 2012,

Collecte des colisations

La collecte des colisations du régime obligatoire est confide par Torganisme désigné & la caisse
do MSA compétente sur le tenitoire des Landes selon les termes d'une convention de gestion

conclue entre eux.

" Sushension du contrat de travail

Lo bénéfice des garantios mises en place dang le cadre du pré sant régime obligatoire est
maintoru au profit des satariés dont le contrat de travail est suspendu au-deld d'un mois, pour la
période au titre de laquelle ils bénéficient :
- Soit'd'un maintien total ou partiel de salaife,
Soit ‘dlindemnités jounaliéres  complémoentaires financées au moins pour partie par
remployeur, qu'elies soient versées directement par Femployour ou pour son compte par
' Pintermeédiaire d'un tiers.
Las conltributions de Femployeur et du salanié ras t(*nt dues pendant totte fa période de suspension

du conlrd de travail indemnisde.

6y cas de suspension du contrat do imvcnt ne doennant pag lieu & complément de salaire par
fomployeur et intervenant aprés ta date daffiliation au régime, notamment powr congo parental,
d'éducalion, congé sans solde, congé sabbaticque ou congé pour création dentreprise, les
garanties prévues par le présent accord. pcuvont continuer & élre accordées, sous rdésorve que
lintéressé en fasse la demande et quil régle la totalitt ‘de la cotisation correspondante,
directemeont adprés de Forganisme assureur.

[:n cas de susponsion du contrat de travail pou' maladie ou accident (loutes origines) non
indemnisée d'une durde su;‘)f"rimue A un mois civil complet, la couverture pourra étre maintenue
aux mémaes conditions ¢u'au ;)alaJra5)!1e précédent (demande de Imtémsqo et réglement de la

totalité de la cotisation directement auprés de 'organisme).

Muiu.'llb.citl_oﬂ

Le régima des assurés a titre obligatoire-est mulualisé dans un comple distinet des aulres régimes.

Article 9

Organisme gestionnaire st entreprises concernées par faceord

Qrganisine gestionnaire

La gestion du réegime de prévoyance complémentaire frais de santé est assurée par AGRI-
PREVOYANGE, Institution da Prévoyance, sise 21, Rue de la Bienfalsance, 75008 PARIS. :

La désignation de l'organisme assureur sera réexaminée tous les doux ans par les parties. En tout M t>
état de cause ce réoxamen sera effeclué au plus tard § ans aprés la date d'effet du présent ac(,oad
_conformément 4 Farticle 1. 912-2 du Code de la Sécurité Sociale.

Les modalités et conditions de gestion sont définies dans la convention conclue entre l'organisme
assureur ef les partondzreq sociaux signataires.

Entreprises concernées par 'accord

Toutos les entreprises relevant du champ d'application du présent accord collectif sont tonues
d'adhdérer 4 AGRI-PREVOYANCE pour lew personnel non cadre. Toulefais, les entreprises
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disposant déja d'un régime frais de santé obligatoire avant Fentride en viguewr du présent accord
pourront ne pas remettre en cause leur régime et ne pas rejoindre Forganisime ci-dessuy désigné
sous résetve que leur couverfure frais de santé soit d’un niveay supéricur, avec une pari dos
cotisations prise en charge par Femployeur au moins égale & 15 % de la cofisation tolale.

Potr dtre congidéré comme offrant des garanties supérieures, lo régime en queslion dewra prévoir

o lamdlioration des condilions d'accds et le resle au maoins équivalent au contentu du
présent accord : ‘ '

o elfou amélioration de la clé de répartition el le reste au moins équivalent au contenu du
présentaccord

o elfou amélioration d’'une des prestations ot le resle au moins équivalent au contenu du
présent accord '

Les entréprises ayant mis on place, préalablement a la signature du présent accord, un régime
drassyrance santé obligatoire de niveau infériewr aux garanties définies a Faticlo 5, devront lo résilier
de maniére A rejoindre fs régime conventionne! départemental a compler de la date de son entréo en
vigue, : .

Ailicle 10

Accord de gestion spéaifique ol suivi du régime

Les modalites de mises en muvre pratiques des garanties prévues par le présent accord font
I'objet d'une convention de gestion distincte qui definit entre 'organisme assureur désigné et les
parlenaires sociaux, notamment les modalités de suivi du régime.

Les organisations professionnelles signataires se réuhiront par ailleurs ‘au moins unc fois par an,
et en cas de hesoin avec les représentants de Forganisme désigné, afin notamment !
o De faire lo point des entreprises et salariés relevant du prasent accord.
o De dresser un bilan de Papplication do 'accord, des évalutions el résultats globatx du
‘regime de frais de santé mis en place par Paceord. '
o D'examiner les avis relatifs & 'évolulion du régime,
o Do vérifior que les objectifs professionnels et de mutualisation sont réalisés dans les
meilleuras conditions. : : '
o De corisolider les différentes données stalistiques sur les entraprises et tes salariés.

o Article 11

Réexamen du régime -

Conformament aux arlicles L.912-1 et 2 du code de la sécurité sociale, le régime d'assurance
complémentaire santé mis en ceuvre par le présent accord fera Fobjet d'un réexamen, lans un
délai qui ne powrta excéder 5-ans 4 compter de la date de son enlrée on vigugur, pour permettre
aux partenaires sociaux signataires d'en rovoir, au vu des résultats techniques ol financiers
enregistrés pendant la période écoulée, les conditions tant en matiere de garanties que de
financement et de choix de Forganisme assureun.

Si besoin, afin de rééquilibrer le régime, la commission mixte décidera soit de la diminution des
garantias, soit de 'augmentation ou de la baisse des colisations.
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Article 12

Darée, révision, dénongiation

Le présent accord est conclu pour une durée indéterminée,
I pourra étro modifie selon le dispositif prévu aux articles L. 2261-7 el L. 2261-8 du Code du travail,

I pourra également dtre dénoncé, par F'une ou Fautre des parties en respectant un préavis de trois
mois selon les dispositions de Particle L.2261-9 du Code du Travail et, sauf conclusion d'un nouvel
accord, il cessera de produire ses effets apras le délal d'un an & compter de lexpudtton du délai de

préavis,
Article 13
. Dendt el extension
e présent accord sera élabli on nombie suffisant pour étre doposé selon les forinalilés prévies A
arlicle L 2231-6 du Code du Travail, ‘ ' ‘ :
Les parties signataires demandent Pextension du présent accord, dépogé par la- partie la plus

diligente, en deux exemplaires, dont une version sur support électronique, a la direction
départementale du travail, de Femploi et d(, la formation profoscnonnollc des Landes.

Fait a Mont de Marsan, le 15 Octobre 2009
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