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ACA DE’M | E Direction des services départementaux

de I'Education nationale

DE NICE des Alpes-Maritimes

Lsberté
Egalité
Lraternité

Enregistrement DSDEN — DEAE le :

DECLARATION D’ACCIDENT SCOLAIRE
PREMIER OU SECOND DEGRE

Transmettre 1 exemplaire papier a la DSDEN des Alpes Maritimes (Division des éleves et de I'action éducative - DEAE 2)
Référence : circulaire n°2009-154 du 27 octobre 2009 relative a I'information des parents lors des accidents scolaires (BOEN n°43 du 19/11/2009)

O EPS OO0 HORS EPS

IDENTIFICATION DE L’ECOLE JEPLE ... ..o e e e e e e e e e e

AN S S L o
oMU . e e e e e e e e
Nom et prénom du directeur /Chef d’établiSSEmMeENt: & ... .. i e

Pour les écoles, précisez la circonscription :

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LA VICTIME :

NOM et prénom de PEIEVE 1 ... ... e e e Gargon O Filledd
NE() 18 ittt et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e rrraaaaaaas Classe @ .coovvvveeeeieeiiiiieeee,
L’éleve est-il couvert par une assurance individuelle accident : ould NONO

Nom et adresse de la comMPagNIe d’ASSUMANCE :......ccuiiiiiieiieeeiie et e et e st e e et e e eaeee e eeeeseeeeaaseeeaneeesnneeennneeanneeans

N de Pattestation A asSUIraNCe. ... ...

Personnes exercant 'autorité parentale :
M. O Mme DO NOM : ... it nPRENOM e

AN S S .

Code postal :................... 1070] 20109101 o 1= 3OS PRSI
Tél: o Courriel e, @i
(o] 1= ET] (o] o H T O ST PPOU SR OURRPPRN
Affiliation & un régime d’assurance sociale : ould NON O

REGIME d'aSSUrANCE SOCIAIE 1 ..ottt ettt e e et e e ettt e e e e e e e e e e ns bt e e e annteeeeanneeeeeannes

NUMEID A’ aSSUIE SOCIAl i oo e e e e e e

Imprimé a utiliser pour les accidents survenus
»  Au cours des activités scolaires ou des activités physiques et sportives prévues dans les programmes officiels.
»  En dehors de la scolarité, au cours d’activités relevant du ministére de I'éducation nationale, a des enfants confiés a un membre de

I'enseignement public et sous la surveillance de ce demier.
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DOMMAGE(S) CORPOREL(S) :
Localisation et nature de la blessure (fracture, ENtOrSE...) i .o

Le dommage corporel a-t-il été précisé par un médecin ? OUIO0 NON O

Dans l'affirmative indiquez le nom et 'adresse du médecin qui a procédé a 'examen de I'éléve @ ...........ccceeeeeee

Fournir un certificat médical indiquant avec précision le(s) dommage(s) corporel(s) constaté(s)

Coller ici le certificat médical
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RAPPORT DE L’AGENT RESPONSABLE DE LA SURVEILLANCE

NOM, prénom et QUAIIEE de FagENt i ...t ettt e e e et e e e e et e e e ennbeeeeannees
L’agent est-il assuré en responsabilité civile 7 OUIO NON O

Nom, numéro et adresse de la compagnie d’ASSUIANCE 7 ......cicuuiiiiiiiiiiee it e et e e ee e et e e e aee e e e anaeeeeennees

DATE de laccident ©............oooiii e, HEURE de I'accident : ...
LIEU précis de 'accident (salle de classe, CoUr, @SCalIEr...) I ...

MOMENT (entrée — sortie — classe —recréation — trajet...) ..o

Place de 'agent au moment de IaCCideNT & .. ..o it e e e
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L’accident est-il imputable a un élément matériel défectueux (terrain, local, installation, matériel) ? Le cas échéant, en

0T ESYOA oY= g L= 0T 0] o] =1 =1 =

L’accident a-t-il été causé par un autre éléeve ? ould NON O

Dans l'affirmative

NOM, PrENOM & .ottt e e b e e e Né(e)le: ............. Classe @ ....cccocveenunn
Nom et prénom du responsable [égal de Cet €leVe ... ... ...
e =TT T O PRSP PPPPPTPPPI

Est-il couvert par une assurance responsabilité civile ? OUI 0 NON [

Nom, numéro et adresse de [a compagni€ d'@SSUIANCE & ......ccccuuiiiiiiiiiie et

L’accident a-t-il été causé paruntiers? OUIO NON O

Dans l'affirmative

(0T =TST] o] o AT

Est-il couvert par une assurance responsabilité civie ? OUICO NON O

Nom, numéro et adresse de [a compagni€ d'@SSUIANCE & .......ciuuiiiiiiiiiieiiee e

Un procés-verbal de gendarmerie ou de police a-t-il été établi? OUI O NON [

T W T Te o [U L= g U= oo (=Y o 1 ISP PSRPPRRRPR
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MESURES PRISES APRES L’ACCIDENT :

La victime a-t-elle été soignée immédiatement ? Par QUI 72 ......oooiiiiiiiiiiie e

La famille a-t-elle été prévenue ? OUI D NON O

[ T o (U RS SPRPIRR

COMPTE RENDU précisant les causes et les circonstances de I'accident :

CROQUIS indiquant :
- la disposition générale des lieux (préciser I'échelle),
- le lieu de l'accident,
- laplace de 'agent chargé de la surveillance (avec une fleche indiquant la direction de son regard), de la
victime et éventuellement des témoins et de l'auteur de I'accident.

Faita........................ Le Signature de I'agent auteur du rapport :
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TEMOIGNAGES :

Peut étre témoin quiconque a vu l'accident se produire a I'exception de I'agent chargé de la surveillance. Les témoignages doivent étre rédigés,
écrits et signés par les témoins eux-mémes. Les dépositions doivent comporter au moins les précisions suivantes :

- Jour, heure et lieu de I'accident

- Que faisaient au moment de I'accident I'agent, la victime, les témoins ?

- Ou était 'agent responsable de la surveillance ?

- Qu’a-t-il fait apres l'accident ?
Témoin n°1:
NOM, Prénom ©............ooiiiii i e JAgE (Uniquement pour un éléve).....o

QUAIEE o

F e [T TSI TR

Témoin n°2 :
NOM, Prénom ©............ooiiii i i e JAgE (Uniquement pour un éléve)....
QUAIIEE .. e

F e [T TSI TR
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CONCLUSIONS DU DIRECTEUR D’ECOLE/ CHEF D’ETABLISSEMENT

Ces conclusions doivent préciser si la surveillance était assurée normalement et quelle conduite a été tenue a la suite
de l'accident, ainsi que toute information jugée utile sur le blessé, le contexte et permettant d’apprécier les
responsabilités (état des locaux et du matériel, autorisation de sortie...) :

Faita ........................

Le Signature et cachet du directeur d’école/Chef d’établissement

CONCLUSIONS DE L’IEN POUR LES ACCIDENTS RELEVANT DU PREMIER DEGRE

Faire apparaitre nettement en conclusion si la responsabilité de 'agent en charge de la surveillance semble engagée

Oou non.

Faita......................

Le Signature et cachet de I'lEN

Durée de conservation des documents :
Aux termes de l'article 226 du code civil, « I'action en responsabilité née a raison d'un événement
ayant entrainé un dommage corporel, engagée par la victime directe ou indirecte des préjudices qui en
résultent, se prescrit par dix ans a compter de la date de la consolidation du dommage initial ou
aggraveé ». Toutefois, cette prescription est suspendue jusqu'a la majorité de 1'éleéve victime de
l'accident, lorsque la demande est formulée au nom de cet ¢léve. Il appartient aux directeurs d'école et
aux chefs d'établissement de mettre en ceuvre un mode de conservation des documents relatifs aux
accidents scolaires qui respecte ces délais.
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