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Déclaration de sinistre

Individuelle Accident Scout

Paris, le 16.07.2025

Assuré (Victime)

Nom HARDY Prenom Ambroise Dat e de nai ssance: 08.02.2010
Tél éphone: None Email : /
Adr esse: 11 rue de la sénatorerie Code Post al : 49400 Vi | | e: Saint-Hilaire-Saint-Florent

Numéro contrat: AT880039

Parents (ou personne responsable)

Nom HARDY Prenom Florence
Emai | : flohardyl0@yahoo.fr Tél éphone: 0660916008
Adr esse: 11 rue de la Sénatorerie Code Post al : 49400 Vi | | e: Saint-Hilaire-Saint-Florent

Accident

Li eu: 37270 Athée-sur-Cher, la Goubinerie, le

Dat e: 11.07.2025 Heur e: 15:30 . i .
bois de la Vallée noire

Nature de |'activité: Installation/Froissartage Mbde transport du bl essé: Voiture

I ntervention chirurgical e Non Point de sutureO

Hospitalisation (jours) O Sui t e Retour au camp

Ci rconst ance: En sciant un tronc d'arbre, la scie a bloqué. Un autre scout a voulu sortir la scie avec un marteau en ta. Puis la scie a dérapé sur
le mollet droit
Dommages / Nature des | ésions: plaie coté droit du mollet droit, face extérieure droite

Signature du déclarant

Fait a: / Fait |e: 16.07.2025 Organi sati on: AGSE
Prénom Mathieu Nom LEROUX Groupe: GPE lre SAUMUR
Foncti on: CHEF_GROUPE
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