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Demande d’assurance-voyage / maladie / accident par l’entremise de Invessa 
Dans le cadre du Programme Croix Bleue exclusif aux membres en règles de la Fédération québecoise des sports cyclistes
Ce programme d’assurance vous couvre pendant la pratique du sport cycliste amateur, même pendant vos compétitions à l’extérieur du Québec, risque normalement exclu par les contrats d’assurance voyage. Primes & taux sujets à changements en tout temps, sans préavis.
Voici les trois (3) conditions à respecter : 

- être membre en règle de la FQSC et détenir la licence ACC-UCI pendant la durée complète de votre voyage

- être âgé de moins de soixante-cinq (65) ans au moment de l’adhésion et au cours de toute la période de couverture

- être bénéficiaire au sens de la Loi sur l’assurance  maladie et de la Loi sur l’assurance hospitalisation

Voici comment procéder : 

Faites parvenir toutes les informations demandées ci-dessous à l’attention de Claire Pilon, idéalement par courriel à admin@fqsc.net ou encore à Claire Pilon, par télécopie, au 514.252.3165, au moins deux jours avant le départ prévu.
	Nom :

     
	Prénom : 
     

	Date de naissance :

     
	Numéro de membre ACC-UCI (5 chiffres) :
     

	Signature du requérant :
     
	Date de la demande :

     


Choisir l’une des deux options qui s’offrent à vous :
 FORMCHECKBOX 
 Police à la carte  pour la durée du séjour selon un nombre de jours déterminé, incluant la journée de départ et la journée de  retour. Le taux est de  3.85 $ /par jour / par personne (vous devez inclure la date de départ et la date d’arrivée).  

	Date de départ :
     
	Point de départ :
     
	Destination :
     
	Date de retour :
     
	Nombre de jours :
     


* En tout temps, des frais d’émission de 20.00 $ s’ajoutent au montant total de la prime payable et des frais  

   d’administration de 10.00 $ s’ajouteront à toute demande de modification suivant l’émission originale du contrat.  
 FORMCHECKBOX 
 Police annuelle, tarification selon taux ci-dessous
Date d’effet :        ***
***ATTENTION : La date d’effet demandée DOIT concorder avec la date d’échéance de votre contrat annuel actuel.

	Durée du séjour
	34 ans & moins
	35  à 60 ans

	 15  jours    FORMCHECKBOX 

	84 $
	85 $

	30  jours    FORMCHECKBOX 

	106 $
	106 $

	60  jours    FORMCHECKBOX 

	253 $
	253 $

	90  jours    FORMCHECKBOX 

	465 $
	518 $

	120  jours    FORMCHECKBOX 

	524 $
	662 $

	150  jours    FORMCHECKBOX 

	603 $
	734 $

	180  jours    FORMCHECKBOX 

	670 $
	841 $


* En tout temps, des frais d'émission de 20.00 $ s’ajoutent au montant total de la prime payable. 

Attention : Toute demande (comportant un délai inférieur à une journée ouvrable) ne pourra être garantie. 

La FQSC vous confirmera la mise en vigueur du contrat en vous transmettant le numéro de police attribué.
Le paiement complet est requis  sur émission du contrat et devra être envoyé directement à la FQSC.
225, Promenade du Centropolis, suite 220, Laval (Québec) H7T 0B3


Tél. : (450) 781-6561, # 247  /  Sans frais  : (800) 561-6560


Télécopie : (450) 781-4851 /  Courriel : federation.voyage@invessa.com








