A l’attention de la Direction
du Complexe Sportif de Blocry

-~ RAPPORT D’ACCIDENT

APPELDU 100 : oul 1 NoN [
ASSURANCE CSB : oUI 1 NON [

COCHEZ S.V.P.

CENTRE SPORTIF PISCINES ESPACE PLEINE FORME

COMPLETEZ S.V.P.

INSTITUTION, CLUB :...........ouuureenrrennrennnnrnnnceenninennssmessssssessssessnssssssssssssssssssssnsssssssssssssssnns

LOCALISATION PRECISE : .......ouueuueeeieeirureneetirenrenraneeeireisessesceecssssossssssssssssssssssssssssssssssssssses

Le rapport vise < informer la direction d’un accident qui s’est produit dans les installations.
Il he préjuge en rien de lu responsubilité de lu personne qui le rédige ni de lu direction.

DESCRIPTION DE L’ACCIDENT ET DE SES CONSEQUENCES

-

Cause de I’accident selon vous :

- /

COORDONNEES DU (OU DES) BLESSE(S) EVENTUEL(S) COORDONNEES DU (OU DES) TEMOIN(S) EVENTUEL(S)
NOM :  .eeeeiiiiiiiiinnccctcncccsconccsssonsssssnncsssonnes NOM :  .cceeiiiiiiiiinicittnrccsencrcssoncscssoncscssoncnes
ADRESSE : ..ccovoeeeneronncconeconnccsnccsnccsnsssncsonnsone ADRESSE : ..coovvvevnrirrcoseccsnccssescsnccsonscsncconnscnns
CODEPOSIAL : ......... LOCAUTE: ....coooeeeeececncccncccnnces CODEPOSIAL : ......... LOCAUTE: ....cccoeeeeececnccccnccnnnes
TEL 2 covencercovscnccncnvconsssossonsoonssssssocnssossnssnososas TEL 2 ceveecocencosasosnoscscsssnosoonsoenssrossocnsssssnssncnoss
E-MAIL ¢ cceeeeneernnceinccrneccsnccsncssnccsnccsonscnccsnnces E-MAIL : .cccuuueereroennccncconancssecoscncosecsscsossncsocsons
COORDONNEES DU SIGNATAIRE Slgnature

NOM :  .eeeeiiinrceiinncccrrnecccconecccssncccssoncccssoncs

ADRESSE : ..ccooeveenecnnncccnccrnecccnccceccsncconccccnccnns

CODEPOSIAL : ......... LOCAUTE: ....cooveeeeecerncccncennces

1

E-MAIL ¢ .cccovvvivioiicsccnsssosossosccsccsssosassssscsccasssos REIMIUS Q vvvevennrnnsnesssssossssossessons du C. S. Blocry

Réservé a I’administration : déclaration Ethias (2.2.3.7.) :out 1 NonN [
D1/P « Jaune lettre appel au 100 (3.3.1.4.) :oul [1 NoN [ Mai 2008



