
FORMULAIRE INTERNE 
ACCUEIL DE LA PAROLEINSÉRER 

LOGO 
ET/OU 

CACHET
DU CLUB

IDENTIFICATION ADMINISTRATIVE DU CLUB, ASSOCIATION, SOCIÉTÉ, EAPS 
Le nom de l'établissement .............................................................................................................
Téléphone(s) .......................................................................................................................................
Email .......................................................................................................................................................
Adresse du siège social ...................................................................................................................
Le n° SIRET et/ou code RNA ............................................................................................................
Fédération et n° d’affiliation ..........................................................................................................

CONTEXTE D’ACCUEIL DE LA PAROLE
Date, lieu et heure de l’échange ..................................................................................................
Personne(s) présente(s) .................................................................................................................

IDENTITÉ DE LA PERSONNE AYANT REÇU LA PAROLE
Nom / Prénom ..............................................................................................................................
Fonction dans le club .................................................................................................................
Contact (mail et téléphone) ...................................................................................................

PERSONNE QUI A PARLÉ
Prénom (ou initiales si nécessaire) .......................................................................................
Âge approximatif ........................................................................................................................
Statut ☐ mineur ☐ majeur ☐ parent ☐ tiers ☐ autre ......................................................
Coordonnées de contact (mail et/ou téléphone) ..........................................................

LIEU(X) / MOMENT(S) 
Où cela se serait produit ................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
Quand (récemment / à répétition / date si donnée)  ..........................................................
...................................................................................................................................................................
Caractère répété évoqué           ☐ oui            ☐ non           ☐ incertain

CE QUI A ÉTÉ DIT / CONSTATÉ 
.........................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................

PERSONNE(S) MISE(S) EN CAUSE
Prénom (ou initiales si nécessaire) .......................................................................................
Âge approximatif ........................................................................................................................
Rôle dans le club ☐ mineur ☐ majeur ☐ parent ☐ tiers ☐ autre .................................
Coordonnées de contact (mail et/ou téléphone) ..........................................................
Lien d’autorité             ☐ oui           ☐ non           ☐ incertain
Autres éléments utiles connus (sans interprétation) ...................................................
...........................................................................................................................................................

Ce formulaire n’est pas une enquête, mais une base pour signaler : 
les champs avec un       sont indispensables

Si cette personne vous parle, c’est qu’elle vous fait confiance : 
prenez quelques secondes pour respirer
mettez vos préjugés et vos émotions de côté : calme et neutralité requis
notez les faits et les paroles exactes, sans interpréter, sans juger

VOTRE RÔLE EST D’ACCUEILLIR, SÉCURISER ET RELAYER, PAS DE DÉCIDER SEUL.

1 FICHE PAR TÉMOIGNAGE

Ce document est une proposition de trame reprenant les recommandations actuelles en matière de signalement, pas un modèle officiel.
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FORMULAIRE INTERNE 
ACCUEIL DE LA PAROLEINSÉRER 

LOGO 
ET/OU 

CACHET
DU CLUB

SIGNATURE(S)
Nom, prénom, date & signature de la / des 
personne(s) ayant recueilli le témoignage 

AIDER LA VICTIME
ENFANCE EN DANGER 119 Écoute, conseil, orientation, appel gratuit et anonyme 24h/24
E-ENFANCE 3018 Numéro national pour les victimes de violences numériques
FRANCE VICTIME 38 04 76 46 27 37 Réseau d’associations d’accompagnement des victimes
DR ISABELLE GOTHIÉ 07 88 14 50 53 Médecin pédiatre référente protection de l’enfance pour l’Isère

POMPIERS 18
POLICE  SECOURS 17

SAMU 15
URGENCES HOSPITALIERES DE GRENOBLE
Avenue des maquis du grésivaudan 38700 La Tronche 

Accompagnement de crise et orientation pour clubs & victimes
Aide aux dirigeants pour la gestion de la crise et conseil juridique

CDOS 38 04 38 24 03 60  Accompagnement à la structuration associative
CHARLÈNE AUZANNE 06 29 20 32 78
SANDRINE BARBARIN 06 84 83 70 10

UAPED GRENOBLE - unité d’accueil pédiatrique des Enfants en danger 
04 56 58 98 35

URGENCES

ACCOMPAGNER LE CLUB (CONSEILS, ORIENTATION, ÉCOUTE, ACCOMPAGNEMENTS, ...)

SIGNALER LA SITUATION
CRIP 38 04 76 00 32 63 crip38@isere.fr     
SDJES 38 04 57 38 65 38 sdjes38-acm-incident@ac-grenoble.fr et à ce.sdjes38@ac-grenoble.fr 
DSDEN 38 04 76 74 79 79 ce.dsden38@ac-grenoble.fr en copie

se reporter à la liste des cellules fédérales connues en janvier 2026FÉDÉRATION
Brigade de Protection des familles pour Grenoble et agglomération04 76 60 40 40POLICE

Maison de Protection des familles pour zone rurale et hors agglomération04 76 20 37 00 GENDARMERIE
 plateforme de signalement écrit des violences sexuelles et sexistesarretonslesviolences.gouv.fr

SIGNAL SPORT signal-sports@sports.gouv.fr

NATURE DES FAITS ÉVOQUÉS (SI IDENTIFIABLE, SANS QUALIFIER JURIDIQUEMENT) :
☐ violence psychologique et/ou morale
☐ violence sexiste et/ou sexuelle                           
☐ défaut de surveillance      
☐ négligence grave          
☐ cyberviolence / violence numérique
☐ autre ..................................................................................................................................................................

☐ violence physique
☐ maltraitance et délaissement
☐ harcèlement(s)
☐ violence à caractère discriminatoire 

PREMIÈRE MESURES PRISES                                                                     
☐ Relais interne & fédéral (dirigeant, référent)
☐ Situation préoccupante non urgente = envoi information préoccupante
☐ Situation urgente / danger immédiat = envoi signalement aux autorités
☐ Mise à l’abri / protection
☐ Information d’un responsable du club
☐ Appel aux autorités (119, 17, etc)
☐ Orientation vers aide / soin
☐ Autre ...............................................................

INFORMATIONS COMPLÉMENTAIRES
à remplir de façon collégiale, avec d’autres membres du club.

Ces informations ne sont pas obligatoires. 
Leur absence n’empêche pas le relais.

Ce document est une proposition de trame reprenant les recommandations actuelles en matière de signalement, pas un modèle officiel.
ctma studio | charlène auzanne | charlene@ctmastudio.fr | 2026-tous droits réservés

1 FICHE PAR TÉMOIGNAGE

CONTACTS UTILES : ACCOMPAGNEMENT ET SIGNALEMENT

tel:04%2056%2058%2098%2035
mailto:crip38@isere.fr
https://www.arretonslesviolences.gouv.fr/

