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Erwagungen

E. 1

Conformément al'art. 7 du code de procédure civile suisse du 19 décembre 2008 (CPC - RS
272) et al'art. 134 al. 1 let. c delaloi sur I'organisation judiciaire du 26 septembre 2010
(LOJ- E 2 05), lachambre des assurances sociales de la Cour de justice connait en instance
unique des contestations relatives aux assurances complémentaires al’ assurance-maladie
sociale prévue par laloi fédérale sur I'assurance-maladie du 18 mars 1994 (LAMal - RS
832.10), relevant de laloi fédérale sur le contrat d’ assurance du 2 avril 1908 (loi sur le
contrat d’ assurance, LCA — RS 221.229.1). La chambre de céans est ainsi compétente pour
connaitre de la demande formée par |'assurée a raison de lamatiere.

E.2

[l convient encore déterminer si elle est compétente araison du lieu. a. La procédure
simplifiée sapplique aux litiges portant sur des assurances complémentaires a

I” assurance-maladie sociale au sensde laLAMal (art. 243 al. 2 let. f et 247 a. 2 let. adu
code de procédure civile du 19 décembre 2008 (CPC - RS 272).
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expressement (al. 1). Les parties ne peuvent déroger aun for impératif (a. 2). Selon I’ art.
1.1 des Conditions générales pour |'assurance maladie complémentaire d'Assura, édition
septembre 2010, mises ajour en janvier 2013 (ci-apres CGA), en cas de procédure
judiciaire, Assurareconnait comme for son siége socia ainsi que le domicile suisse du
preneur d'assurance ou de I'ayant droit (art. 20 CGA). Aux termesde l'art. 10 al. 2 CPC, le
domicile est déterminé d'aprés le code civil. L'art. 24 CC n'est pas applicable. A teneur de
I'art. 11 CPC, lorsque le défendeur n'a pas de domicile, le for est celui de sarésidence
habituelle. Une personne a sa résidence habituelle au lieu ou elle vit pendant une certaine
durée, méme si cette durée est d'emblée limitée (a. 2). Si le défendeur n'a pas de résidence
habituelle, le tribunal compétent est celui de son dernier lieu de résidence connu (al. 3). Par
domicile, il faut entendre le lieu ou la personne concernée réside avec l'intention de sy
établir (art. 23 a. 1 CC). Lanotion de domicile englobe deux ééments: objectivement, la
résidence effective dans un lieu donné et, subjectivement, lavolonté de sy établir, soit d'en
faire le centre de son existence, de ses intéréts personnels et professionnels. Selon la
jurisprudence, ce n'est pas la volonté intime de I'intéressé qui est déterminante, mais les
circonstances objectives, reconnaissables pour lestiers, qui permettent de déduire une telle
intention (ATF 120 111 8 consid. 2a). b. En I'espece, il ressort des déclarations de la
recourante que son lieu de résidence principal est en Floride ou €lle possede une maison et
ou elle alavolonté de sétablir, et ce, quand bien méme elle n'est pas au bénéfice d'une
autorisation de s§our |ui permettant de sinstaller complétement aux Etats-Unis. Lorsqu'elle
revient en Suisse, elle réside habituellement chez ses enfants dans le canton de Geneve, ou
elle résidait d§aavant d'avoir officiellement quitté la Suisse. Bien qu'elle ait mentionné a



plusieurs reprises dans sa correspondance une adresse a L oéche-les- Bains, elle n'ajamais
eu l'intention d'y résider principalement ateneur de ses déclarations qui ont été confirmées
sur ce point par celles de safille. 1l en résulte que le for est a Genéve, en application de I'art.
11 CPC et que la chambre de céans compétente ratione loci pour connaitre du recours.

E.3

Leslitigesrelatifs aux assurances complémentaires a l'assurance-maladie ne sont pas
soumis ala procédure de conciliation préalable de I'art. 197 CPC lorsgue les cantons ont
prévu une instance cantonale unique selon I'art. 7 CPC (ATF 138 |11 558 consid. 4.5 €t 4.6;
ATAS/577/2011 du 31 mai 2011), étant précisé que le |égislateur genevois a fait usage de
cette possibilité (art. 134 al. 1 let. c LOJ).

E.4

Lajurisprudence applicable avant I'introduction du CPC, prévoyant I'application de la
maxime inquisitoire sociale aux litiges relevant de |'assurance-mal adie complémentaire,
reste pleinement valable (ATF 127 [11 421 consid. 2). Selon cette maxime, le juge doit
établir d'office lesfaits, mais les parties sont tenues de lui
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principe n'est pas une maxime officielle absolue, mais une maxime inquisitoire sociale. Le
juge ne doit pas instruire d'office le litige lorsgu'une partie renonce a expliquer sa position.
En revanche, il doit interroger les parties et lesinformer de leur devoir de collaboration et
de production des pieces; il est tenu de sassurer que les allégations et offres de preuves
sont compl etes uniquement lorsqu'il a des motifs objectifs d'éprouver des doutes sur ce
point. L'initiative du juge ne va pas au-dela de I'invitation faite aux parties de mentionner
leurs moyens de preuve et de les présenter (ATF 125 111 231 consid. 4a). La maxime
inquisitoire sociale ne modifie pas la répartition du fardeau de la preuve (arrét du Tribunal
fédéral 4C.185/2003 du 14 octobre 2003 consid. 2.1). Pour toutes les prétentions fondées
sur ledroit civil fédéral, I'art. 8 du Code civil suisse, du 10 décembre 1907 (CC; RS 210), en
I'absence de régles contraires, répartit le fardeau de la preuve et détermine, sur cette base,
laquelle des parties doit assumer |es conséquences de |'échec de la preuve (ATF 133 111 323
consid. 4.1 non publié; ATF 130 111 321 consid. 3.1 ; ATF 129111 18 consid. 2.6 ; ATF 127
[11 519 consid. 2a). L'art. 8 CC ne dicte pas comment le juge peut forger sa conviction (ATF
122111 219 consid. 3c; ATF 119111 60 consid. 2c ; ATF 118 11 142 consid. 3a). En tant que
regle sur le fardeau de la preuve, il ne sapplique que s le juge, al'issue de I'appréciation des
preuves, ne parvient pas a se forger une conviction dans un sens positif ou négatif (ATF 132
[11 626 consid. 3.4 et ATF 128 [11 271 consid. 2b/aa). Ainsi, lorsgue |'appréciation des
preuves le convainc de laréalité ou de I'inexistence d'un fait, la question de la répartition du
fardeau de la preuve ne se pose plus (ATF 128 111 271 consid. 2b/ad). En vertu de |'art. 8
CC, chague partie doit, si laloi ne prescrit le contraire, prouver lesfaits qu'elle allégue pour
en déduire son droit. En conségquence, la partie qui fait valoir un droit doit prouver lesfaits
fondant ce dernier, tandis que le fardeau de la preuve relatif aux faits supprimant le droit,
respectivement I’ empéchant, incombe a la partie, qui affirme la perte du droit ou qui
conteste son existence ou son étendue. Cette regle de base peut étre remplacée par des
dispositions |égales de fardeau de la preuve divergentes et doit étre concrétisee dans des cas
particuliers (ATF 128 I11 271 consid. 2a/aa avec références). Ces principes sont également
applicables dans le domaine du contrat d'assurance (ATF 130 111 321 consid. 3.1). Toujours
sous I’angle de I'art. 8 CC, la partie qui n‘a pas lacharge de la preuve ale droit d'apporter



une contre-preuve. Elle chercheraainsi a démontrer des circonstances propres a faire naitre
chez le juge des doutes sérieux sur |'exactitude des allégations formant I'objet de la preuve
principale. Pour que la contre-preuve aboutisse, il suffit que la preuve principale soit
ébranlée, de sorte que les all égations principal es n'apparai ssent plus comme les plus
vraisemblables (ATF 130 I11 321 consid. 3.4). Le juge doit procéder & une appréciation
d'ensemble des éléments qui lui sont apportés et dire Sl retient qu'une vraisemblance
prépondérante a été établie
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du 26 avril 2011 consid. 2.1.1).

E.5

L es principes généraux de l'interprétation des contrats sappliquent au contrat d'assurance.
En effet, I'art. 100 LCA renvoie au droit des obligations, et partant, au code des obligations
(CO; RS 220). Lorsqu'il sagit de déterminer le contenu d'un contrat d'assurance et des
conditions générales qui en font partie intégrante, le juge doit donc, comme pour tout autre
contrat, recourir en premier lieu al'interprétation dite subjective, c'est-a-dire rechercher la «
réelle et commune intention des parties », le cas échéant empiriquement, sur la base
d'indices (art. 18 a. 1 CO) (arrét du Tribunal fédéral 5C.208/2006 du 8 janvier 2007 consid.
2.1). Sil ne parvient pas a établir avec certitude cette volonté effective, ou Sil constate que
I'un des contractants n'a pas compris la volonté réelle exprimée par I'autre, il rechercherale
sens que les parties pouvaient et devaient donner, selon les régles de labonne foi, aleurs
manifestations de volonté réciproques (application du principe de la confiance; ATF 132 11
268 consid. 2.3.2). Cefaisant, le juge doit partir de lalettre du contrat et tenir compte des
circonstances qui ont entouré sa conclusion (arrét du Tribunal fédéral 5C.134/2002 du 17
septembre 2002 consid. 3.1). On sen tiendra a l'usage général et quotidien de lalangue,
Sous réserve des acceptions techniques propres au risque envisagé (ATF 118 11 342 consid.
1a). En outre, il est exclu d'interpréter de maniére isolée les divers é éments du contrat;
chague clause contractuelle doit étre interprétée a partir du contrat dans son ensemble.
Partant, lorsgque les parties, dans e contrat d'assurance ou dans les conditions générales
d'assurance qui en font partie intégrante, ont convenu de la définition a donner a un terme,
c'est cette définition conventionnelle qui fait foi (arrét du Tribunal fédéral non publié
5C.44/2004 du 21 mai 2004 consid. 2.1). Lorsqu'un assureur, au moment de conclure,
présente des conditions générales, il manifeste la volonté de sengager selon lestermes de
ces conditions ; lorsgu'une volonté réelle concordante n'a pas été constatée, il faut se
demander comment e destinataire de cette manifestation de volonté pouvait la comprendre
de bonnefoi (ATF 135 I11 410 consid. 3.2). Lajurisprudence a nuancé le principe selon
lequel il y aurait lieu de recourir a des regles d'interprétation uniquement si les termes de
I'accord passé entre parties laissent planer un doute ou sont peu clairs. On ne peut ériger en
principe gu'en présence d'un « texte clair », on doit exclure d'emblée |e recours a d'autres
moyens d'interprétation. 1l ressort de l'art. 18 al. 1 CO que le sens d'un texte, méme clair,
n'est pas forcément déterminant et que I'interprétation purement littérale est au contraire
prohibée. Méme si lateneur d'une clause contractuelle pardit claire a premiere vue, il peut
résulter d'autres conditions du contrat, du but poursuivi par les parties ou d'autres
circonstances que le texte de ladite clause ne restitue pas exactement le sens de I'accord
conclu (ATF 127 111 444 consid. 1b). Finalement, et de fagon subsidiaire, lorsqu'il subsiste
un doute sur leur sens, les dispositions exclusivement rédigées par |'assureur, ainsi les
conditions générales pré-formulées, sont ainterpréter en défaveur de leur auteur,



conformément ala
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Unklarheitsregel ») (ATF 122 111 118 consid. 2a; arrét du Tribunal fédéral 5C.208/2006 du
8 janvier 2007 consid. 3.1). Selon lajurisprudence et la doctrine, pour que cette régle trouve
asappliquer, il ne suffit pas que les parties soient en litige sur lasignification a donner a
une déclaration ; encore faut-il que celle-ci puisse étre comprise de différentes fagons («
zweideutig ») et qu'il soit impossible de lever autrement le doute crég, faute d'autres moyens
dinterprétation (ATF 118 1l 342 consid. 1a; arrét du Tribunal fédéral des assurances B
56/03 du 2 décembre 2003 consid. 3.6). |l ne sagit pas, au demeurant, de sen tenir d'emblée
alasolution laplus favorable al'assuré (ATF 126 V 499 consid. 3b).

E.6

Selon I’art. 1.1 des CGA, les droits et obligations du preneur d'assurance et de I'assuré,
lesquel s doivent étre domiciliés en Suisse, sont définis dans la police d'assurance et les
conditions d'assurance. Selon I'art. 1.2 CGA, adéfaut de disposition contractuelles expresse,
c'est laloi fédérale sur le contrat d'assurance du 2 avril 1903 (LCA) qui est applicable.
Selon I'art. 5.1 CGA, I'assurance est valable dans le monde entier. A teneur de |'art. 5.2
CGA, I'assuré qui transfére son domicile hors de Suisse, du Liechtenstein ou de la zone
frontaliére perd le bénéficie de |'assurance de plein droit alafin de la période d'assurance en
cours. L'assurance peut, sur demande du preneur d'assurance et aux conditions fixées par
Assura, étre prolongées avec ou sans suspension du droit aux prestations. Selon I'art. 5.3
CGA, hors de Suisse, du Liechtenstein ou de la zone frontaliére, les cas sont indemnisés
jusqu'au terme du traitement médical, au plus cependant durant nonante jours. Selon I'art.
1.1. des conditions spéciales pour |'assurance maladie complémentaire relative ala
catégorie Mondia, assurance complémentaire pour voyages et vacances, lors d'un séour
temporaire al'étranger d'un assuré, dont la durée n'excede pas quarante-cing jours
consecutifs, les frais de traitement scientifiguement reconnus au sens du droit suisse et
survenus en cas d'urgence sont pris en charge au tarif local en vigueur, et ce en sus des
prestations prévues par laLAMal en complément aux assurances conclues aupres sous
réserve del'art. 5 (exclusions pour les maladies ou accidents préexistants). L'assuré qui
prévoit un s§our temporaire al'étranger d'une durée supérieure a quarante-cing jours
consecutifs et qui désire bénéficier des prestations de la présente catégorie au-dela de cette
période initiale, doit déposer une demande préal able auprés d'Assura. Une extension de la
couverture ala durée effective du s§our temporaire al'éranger pourra étre offerte (ch.
1.2).

E.7

En I'espéce, la demanderesse a séourné aux Etats-Unis dés le 13 octobre 2016 et a été
accidentée le ler janvier 2017, soit plus de quarante-cing jours apres son arrivée. Dans la
mesure ou elle n'a pas demandé la prolongation de sa couverture d'assurance, il ne revient
pas ala défenderesse de prendre en charge les frais de
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en application de I'art. 1 des conditions spéciales pour |'assurance maladie de la catégorie

d’ assurance complémentaire Mondia. Cette disposition est claire dans la mesure ou elle
précise que |'assuré qui veut prolonger son sgour apres quarante-cing jours consécutifs n'est
pas couvert sil n'a pas demandé la prolongation de la couverture. Il ne résulte pas d'autres
conditions du contrat, du but poursuivi par les parties ou d'autres circonstances que le texte



de cette clause ne restitue pas exactement le sens de I'accord. L'on ne peut des lors suivre la
demanderesse lorsqu'elle prétend qu'une nouvelle période de quarante-cing jours a débuté
désjanvier 2017. Au vu des considérations qui précédent, la demande doit étre rejetée.

E.8

Selon I'art. 22 al. 3 let. b delaloi d'application du code civil suisse et d’ autres lois fédérales
en matiére civile du 11 octobre 2012 (LaCC - E 1 05), il n’est pas prélevé de frais
judiciaires, ni alloué de dépens ala charge de |’ assuré dans les causes portant sur les
assurances complémentaires a |’ assurance-maladie obligatoire.
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