
Déclaration de sinistre

Individuelle Accident Scout

Paris, le 21.07.2025

Assuré (Victime)

Nom: DE CABISSOLE Prenom: Alaïs Date de naissance: 22.06.2012

Téléphone: 0666143816 Email: omblinedecabissole@gmail.com

Adresse: 4, rue Jean Bart Code Postal: 29000 Ville: Quimper

Numéro contrat: AT880039

Parents (ou personne responsable)

Nom: DE CABISSOLE Prenom: Ombeline

Email: omblinedecabissole@gmail.com Téléphone: 0666143816

Adresse: 4,rue Jean Bart Code Postal: 29000 Ville: Quimper

Accident

Date: 19.07.2025 Heure: 18:45 Lieu: Château de Bienassis / Erquy

Nature de l'activité: Vie de camp (Intendance, tentes...) Mode transport du blessé: Voiture

Intervention chirurgicale Non Point de suture 1

Hospitalisation (jours) 0 Suite Récupération par les parents

Circonstance: Alaïs s’est fait mordre par le chien du propriétaire au moment du service d’eau. Le chien était en liberté alors qu’il était censé

être enfermé à cette heure où les guides étaient autorisées à se rendre aux abords du château. Précision : Alaïs fait partie de la patrouille libre du

Narval de Quimper, jumelée à la compagnie 2eme st Maurice pour le camp.

Dommages / Nature des lésions: Morsure profonde au mollet. Un point de suture.

Signature du déclarant

Fait à: / Fait le: 21.07.2025 Organisation: AGSE

Prénom: Caroline Nom: CHANCERELLE Groupe: GPE 2e ST MAURICE

Fonction: CHEF_GROUPE


	Déclaration de sinistre
	Déclaration de sinistre
	Individuelle Accident Scout



