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Lorsqu’un assureé est incapable de travailler et qu'il revendigue une indemnité journaliere, il doit, a chaque visite, présenter cette carte au
medecin traitant afin que celui-ci puisse y inscrire la consultation et confirmer le degré de I'incapacité de travail.

La carte reste en possession de I'assure et doit étre remise a 'employeur au moment de la reprise du travail, ou mensuellement si
I'incapacité de travail est de longue durée, apres avoir été diment complétée par le médecin traitant.

Le droit aux prestations est déterminé au moyen de la carte dment remplie. Elle doit étre remise mensuellement ou a la reprise du
: travail au preneur d’assurance qui la transmettra sans tarder a la compagnie d’assurance.

L'incapacité de travail est inscrite par le médecin (selon I'activité professionnelle communiquée). Lorsqu’elle n’est que partielle, il faut
observer I'horaire de travail complet, sauf si le médecin en prescrit un autre pour des raisons médicales.
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