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GUIDE AGENT

. S'AFFILIER EN LIGNE
A LA SURCOMPLEMENTAIRE



PRESENTATION DU PARCOURS

1. Sivous souhaitez souscrire a la @
surcomplémentaire, connectez vous a I'espace Découvrez Ia surcomplémentaire
Aﬁ:lllatlon dU portall Agent Vla Ie Ilen présent danS Ie La surcomplémentaire vous permet d'étre mieux rembourse sur les postes de

. . dépenses qui comptent vraiment pour vous.
mail, ou directement sur : e
http://poleemploi.malakoffmederic.com/ o

Vous étes agent Pdle Emploi ?
N

2. Vous ne souhaitez pas souscrire a la
surcomplémentaire? Dans ce cas, ne vous
connectez pas a I'espace Affiliation du portail

€C O w
pole emploi

Agent. S

. . . L, Vos garanties santé
Nota : Si votre situation a changé (adresse, évoluent en 2017
naissance d'un enfant...). S

Mettez a jour vos données sur votre espace client
TouTM via le lien présent sur la page dédiée :
http://poleemploi.malakoffmederic.com/

«)) malakoff médéric



JE SOUHAITE SOUSCRIRE A LA SURCOMPLEMENTAIRE : VOICI LE DETAIL
DU PARCOURS CLIENT

(( » malakoff médeéric

Connectez vous a I'espace affiliation portail agent

Validez les conditions générales du site pour accéder au formulaire

Sélectionnez votre région de rattachement

Complétez / mettez a jour vos informations personnelles

Sélectionnez votre option

Etape Bénéficiaires : pas d’action requise

Validez votre adhésion



u CONNEXION ESPACE AFFILIATION PORTAIL AGENT

Vous avez recu un mail de Malakoff Médéric sur votre adresse professionnelle.
Il contient vos identifiants de connexion.

Saisissez votre matricule paie
] . . , .
@ (indiqué dans le mail)

Rl / Espace affiliation santé

| b

(( )) malakoff médéric

Acceés a 'Espace Affiliation

\ Identifiant ()

N° de Sécurité sociale (@) SaISIS.SeZ
les 15 chiffres de
votre n®© SS

Wous n'amivez pss & vous connecter 7 J

Premiére visite ?

E! S'INSCRIRE

L'Espace affiliation vous permet
d'adhérer a la mutuelle santé
souscrite par votre employeur.

((» malakoff médeéric



VALIDER LES CONDITIONS GENERALES DU SITE POUR ACCEDER AU

FORMULAIRE
& C
u ( )) (:} Espace affiliation santé
' () Déconnexion
malakoff médéric pole emploi

Bienvenue sur I'Espace affiliation sante |

Cet outil vous permet de vous affilier au contrat surcomplémentaire santé :

(3) Mettez a jour vos données personnelles, si besoin,
(3) Renseignez les données manquantes,

(2) Choisissez votre option

OJe certifie avoir pris connamssance
des conditions générales at les acceple Accédez au formulaire

Mentions légales Condtions générales dutidisation (CGU) Contacter-Nous

( )) malakoff medéric



SELECTIONNEZ VOTRE REGION DE RATTACHEMENT

u malakoff médéric pble emploi

Etape 1: Etape 2 : Etape 3 :
Type d'affiliation Agent principal Données d'affiliation
Type d'affiliation
Agent actif
Votre sociéte | Fole Emploi |
Région | - | C——
Votre contrat |SANTE |

((D malakoff médeéric

Espace affiliation santé

Etape 4 ;
\ios bénéficiaires

)

Liste des régions

Si ces informations ne sont pas exactes, veuillez contacter votre interlocuteur Malakoff Mederic

(x) Déconnexion

Etape 5
Récapitulatif

| ENREGISTRER POUR REPRENDRE PLUS TARD | RN 1ES



COMPLETEZ / METTEZ A JOUR VOS INFORMATIONS PERSONNELLES

(()) @ Espace affiliation santé

g 4
fprer B iRy

Asaurs principal

Chllit [rr— -

Haun o lwemiis AT Merers PR
(L

Fion. i fgesuin i pivns.
W e Sibcurite soclule e e [haist iln fismdases AR
Sitnatlish A Sawille

Coardonnées
Liteid Bn Feribin’e e ia o 1 Fisits
= la pompe

umon de weda. ds = Trie da wols RLE
P . woly d= iz pomos

Loanplbmem o sdisss

5t o
Contact

(Facuitatif)

(facultatif)

Courel 1 Passez a I'étape
suivante pour
choisir votre

Compte bancaire

Possibilité d’enregistrer et

R les données ci-d conii | t & votre Relevé didentité Bancaire (RIB ): elles seront utilisées pour le versement
des prestations.

7 .
d’interrompre le b e | option
processus d’inscription o © e G

pour le poursuivre plus Bic 2

ta rld — ENREGISTRER POUR REPRENDRE PLUS TARD REVENIR A L'ETAPE PRECEDENTE ETAPE SUIVANTE

p A

«j) malakoff médéric



Choisissez votre
option et
sélectionnez la
périodicité du
prélevement

~

~

((j) malakoff médéric

SELECTIONNEZ VOTRE OPTION
((j) malakoff medéric

Espace affiliation santé

@
() Déconnexion

pdle emploi

Etape 1: Efape 2 : Etape 3: Etape 4: Etape 5:
Type d'affiliation

Données d'affiliation

Agent principal Vos bénéficiaires Récapitulatif

Données Sécurité sociale

Etes.vous rattaché au régime local Alsace-Moselle ? (2

D ou @ Non

Organisme de rattachement (2.
Regime [ 01 - Regime Genéral ~|e Suite au ChOiX de votre
S caisse, si le centre n’'est pas
Centre & —— o ; . p

Vous souhaitez bénéficier de la télétransmission Noémie 3 g rlse 1 merCI de |e

®0u O icn sélectionner

Vous souhaitez bénéficier du tiers payant (2.

@ oui © Non

Votre affiliation au contrat collectif obligatoire

Date d'effet de Paffiliation | 01/01/2017 Pour rappel ' sélectionnez le

Type d'affiliation = Agent avec famille dont conjoint non a charge avec Mutuelle  « type d ’aﬁ:l |IatIOI’] de VOtre

contrat de base

Options supplémentaires facultatives prévues par votre contrat

Attention, ces options donneront lieu & des prélévements de cofisations supplémentaires selon les dennées bancaires saisies préce-
demment. Vous pourrez télécharger le mandat SEPA autonsant ce prélévement lors de 'étape de validation.

P

Souhaitez-vous bé d'une sur

®oui O Non

Hospitalisation

ire (2.

p

Périodicité souhaitée pour les appels de cotisations :
© Trimestrielle  © Semestrielle  © Annuelle

(ENREGISTRER POUR REPRENDRE PLUS TARD | ( REVENIR A L'ETAPE PRECEDENTE )




ETAPE BENEFICIAIRES : PAS D’ACTION REQUISE

(()) malakoff médéric @ Espace affiliation santé

_ () Déconnexion
pole emploi

Etape 1: Etape 2 : Etape 3: Etape 4 : Elape 5:
Type d'affiliation Agent principal Données d'affiliation Vos bénéficiaires Récapitulatif

Bénéficiaires

Pour gue vos béneficiaires puissent disposer des avantages de volre contral, vous devez les gjouter en eliquant sur le bouton
"Ajouter un bénegficiaire” et remplir tous les champs demandes. Répétez celfte operation pour chacun de vos benédficiaires.

u ( AJOUTER UN BENEFICIAIRE |

[ EMREGISTRER POUR REPRENDRE PLUS TARD | ( REVENIR A L'ETAPE PRECEDENTE | (@3- T\ j3

IMPORTANT : Vos bénéficiaires a charge sont déja connus de Ma  lakoff Médéric,
il N'est pas nécessaire de les ajouter ici.
Vous pouvez passer a I'étape suivante.

((» malakoff médéric



VALIDEZ VOTRE ADHESION %

@ malakoff mederic Espace affiliation santé
(© Déconnexion

Etape 1 Etape 2 Etape 3 Etape 4 Etape 5 :
Type daffiliation Agent principal Donné Vos béné Récapitulatif

Le processus daffiiation en ligne est maintenant presque terming. Veuillez vérifier les informations saisies puis valider votre de-
mande.

Récapitulatif de votre demande

Votre situation en tant qu'assuré principal :
Type d'affiliation :

Votre situation Salarié actif

Votre societe POLE EMPLOI

Date d'effet de I'affiliation  01/01/2017

Assuré principal -
Assuré:
Identite Wadame VWV 1)
N° de Sécurité sociale 2540887665544 65
Date de naissance 19/09/1954
Situation de famille Marié(e)
Coordonnées :
Adresse 6 RUE JJJJJ
77000 WELUN FRANCE
Contact :
Téléphone domicile
Téléphone mobile

Courriel VWV 111 @orgdft com
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Vous recevrez le récapitulatif de votre adhésion pa  r mail apres validation sur

_ l'adresse mail saisie a I'étape 2
@ malakoff médéric



ECRAN DE CONFIRMATION

( )) malakoff méderic @ Espace affiliation santé

pdle emploi

() Déconnexion

Votre adhésion a bien &t€ enregistrée.

Vous recevrez trés prochainement votre nouvelle carte de tiers payant et vos identifiants pour
acceder a votre Espace client et profiter de ses nombreuses fonctionnalités.

= 72

(>) Remboursements santé (>) Le réseau Kalivia (>) Devis Conseil
Consultez I'histangue de vos Profitez de prestations de gualite a tarfs Demandez a nos specialistes danalyser

rembaoursements santé directemant en negociés chez nos professionnels de santé  |es tarifs proposés par votre dentiste ou

ligne, ou sur vos mobiles at tablettes partenaires votre opticien

Découvrez Malakoff Médéric

(( )) malakoff médeéric



