SPW

Service public
de Wallonie

d’accident corporel

Grand bassin de natation : Formulaire de déclaration

Annexe 2 de I’Arrété du Gouvernement wallon du 13 juin 2013 déterminant les
conditions sectorielles relatives aux bassins de natation couverts et ouverts utilisés a
un titre autre que purement privatif dans le cadre du cercle familial, lorsque la surface
est supérieure a 100 m2 et la profondeur supérieure a 40 cm (M.B. 12.07.2013)

| FORMULAIRE A

Nomdelapiseine : . ... ...

Rue: ..o, T — T — T

Code Postal - ...

Localiteé : ...

Téléphone :

Fax: ...

Email : .......

Nom du Directenr: ...

Type d'institution : Ecole - Piscine seule - Complexe sportif avec piscine

FICHE D'ACCIDENT EN PISCINE

- Accident corporel -

DRtE: il Heure: ... LA ommscrconsemumesmnen
Personne accidentée

WOHLS sensmmaensimims Prefiom © vt

ATESSE e Tél. : /

KX R—— Sexe: OM OF

Individuel : .................... GYOUDE wminsvmntins

Responsable de ['encadrement NG s TR mromsssummsimssnes

Forme d'accident

Type d'infrastructure impliquée

[ Dans l'eau

Noyade (issue [avorable ou non)
Contact avec infrastructure

Contact avec autre usager
Malaise

Hydrocution

AUITES | o

| Escalier sous eau
[ Carrelage

L Grille

[ Structure flottante

_ Toboggan

" Plongeoir

[ Plot de départ / bord

[l Echelle/main courante
[ Ligne de nage ou corde

O -AUHEES comsamaanmnsa
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Forme d'accident Type d'infrastructure impliquée
1 Hors del'ean (mais dans le hall du bassin)
[ Glissade/chute sur sol sec [ Structure sous toboggan
[ Glissade/chute sur sol mouillé [l Escalier
" Contact avec infrastructure 1 Carrelage/magonnerie
[ Contact avec autre usager 1 Colonne
[ Malaise [l Banc
[ AULTES & oo [ Echelle/main courante
[l Portes
[l Toboggan
[ Plongeoir
Ll Plot de départ / bord
[0 Pédiluve
O AUtreS © oo,
(1 Autreendroit  |[] Douche 7 Toilettes 1 Hall d'entrée
[l Cafétéria I Vestiaire [l Tribune
Ll AAITES | .ooecaieie et b b
L Glissade/chute sur sol sec | Escalier
T Glissade/chute sur sol mouillé 71 Porte
[ Contact avec infrastructure | Armoire
[0 Contact avec autre usager 71 Cabine vestiaire
[l Malaise | Carrelage/magonnerie
0 Appareil électrique T AULTES © e,
Types de [ Déces par noyade 1 Debut de noyade _ Brulure
lésions (1 Déces par autre cause |[I Fracture . Contusion
(1 Lésion aux yeux [l Piqare T AUTeS T
[ Intoxication [l Lésions cutanées
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Interventions interne [1 Réanimation pulmonaire

(] Réanimation cardio-pulmonaire

d’un service extérieur |7 112
[l Meédecin de garde
[l Autre service médical
cloture [l Départ victime par Service 112
Ll Départ victime par propres moyens
0 Autre
NOMG sursasssimasinii BOnction Tt Date : ...... ey fT Signature ......ccceeeeeee

Partie a remplir par le Directeur

Mesures de prévention adoptées ou a adopter

[l Modification d'infrastructure Rappel des consignes

[l Modification d'organisation du travail [l Renforcement surveillance
0
[l Aucune Bl O weonmnemsmms s R s

Notes/remarques complémentaires (voir annexe) notamment relatives aux mesures prises ou a
prendre en matiére d’organisation, de prévention, ..

Nom : . Date : ...... A - SEOIATIIE Y cmssmmmwoscss sasmpnssssnsosmsrss
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