
Déclaration de sinistre

Individuelle Accident Scout

Paris, le 16.07.2024

Assuré (Victime)

Nom: HÉNIQUE Prenom: Solène Date de naissance: 07.08.2009

Téléphone: 0686825591 Email: sabine.henique@gmail.com

Adresse: 32 route de Condette Code Postal: 62360 Ville: Saint Etienne au mont

Numéro contrat: AT880039

Parents (ou personne responsable)

Nom: HÉNIQUE Prenom: Sabine

Email: sabine.henique@gmail.com Téléphone: 0686825591

Adresse: 32 route de Condette Code Postal: 62360 Ville: Saint Etienne au mont

Accident

Date: 13.07.2024 Heure: 13:00
Lieu: 3 chemin de la terrière, 27120

Hardencourt Cocherel

Nature de l'activité: Grand jeu Mode transport du blessé: Voiture

Intervention chirurgicale Non Point de suture 0

Hospitalisation (jours) 0 Suite Retour au camp

Circonstance: Solène s'est pris un coup dans les côtes le vendredi soir en montant la tente surélevée. Samedi matin elle s'est pris d'autres

coups en jouant lors du grand jeu.

Dommages / Nature des lésions: Côtes lésées

Signature du déclarant

Fait à: / Fait le: 16.07.2024 Organisation: AGSE

Prénom: Faustine Nom: HÉNIQUE Groupe: GPE 2e ETAPLES

Fonction: CHEF_UNIT
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