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	Document non diffusé, utilisé uniquement dans le cadre des interventions au LSBB (à adresser à plateforme@lsbb.eu)
Non public document, only used within intervention at LSBB, (to be sent to plateforme@lsbb.eu)


	§1 – A transmettre a  la  Plateforme / To be tranmitted to the Plateform


Titre du projet / Project title
	Acronyme / Acronym
	: xx

	Titre complet / Full title
	: xx


Responsable du Projet / Contact person in charge of the project
	· NOM, prénom / LAST NAME, first name

	: xx

	· Votre contact au LSBB


Your contact at LSBB


	: xx

	· Organisme de rattachement


University, Institute, Company


	: xx

	· Tél / Phone
	: xx

	
Mobile
	: xx

	
Courriel / Email
	: xx


DESCRIPTION L’INTERVENTION  au LSBB /  DESCRIPTION OF THE INTERVENTION within LSBB
 ETAT DE L’EXPERIENCE / STATUS OF THE EXPERIMENT
	xx
 


Calendrier envisagé, durée souhaitée / Prospective schedule, desired duration
	xx



RISQUES DE NUISANCES, BesoinS TECHNIQUES / ENVIRONMENTAL PERTURBATIONS, REQUIREMENT FOR Assistance
Préciser les risques de nuisances possibles de l’intervention. 

Specify the possible perturbations that may induce the intervention. 
Préciser la technicité requise et la durée estimée – Besoins d’assistance …
Specify the technical requirements and the estimated duration – Needs for assistance …
	xx



LISTE DES PARTICIPANTS / list of persons taking part of the experiment
Chaque participant signera le règlement intérieur du LSBB auquel il se conformera
Each participant must sign the rules of procedure of LSBB to which he will comply.
	1
	NOM, Prénom
LAST NAME, first name
	Laboratoire

Laboratory
	Téléphone

Phone
	Courriel
Email

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Contact en cas d’accident

Contact in case of accident
	Lien de travail ou parenté

Relationship or kinship
	Téléphone

Phone
	Commentaires

Comments

	
	
	
	


risques differents de la fiche de proposition / hazard differents 
	Nature
	Description

	
	:               .

	
	


moyens de sécurité propres à l’expérience/describe the security procedures related to the experiment
	xxx



SIGNATURE

	En signant ce document, le responsable de l’expérience,               , atteste que l’ensemble des activités, personnes et matériels sont assurés et en situations conformes à la législation des établissements d’appartenances respectifs.

En signant ce document, le Directeur du LSBB, GAFFET Stéphane, atteste que l’installation peut être effectuée dans les conditions décrites par ce document, sous réserve de la signature d’un accord avec le LSBB.

	By signing this document, the head of the experiment,                 , certifies that all the activities, people and their equipment are provided and are in situations in conformity with the laws of their respective institutions and owners.

By signing this document, the Director of LSBB, Stéphane GAFFET, certifies that the installation can be performed under the conditions described in this document, under the compliance of signing an agreement with the LSBB.

	Responsable du projet / Contact person in charge of theproject

NOM, prénom / LAST NAME, firstname

Date & signature


	Directeur du LSBB / Director of LSBB

GAFFET Stéphane
Date & signature




�	Ce document est établi en un exemplaire	L’original sera conservé dans les archives du LSBB à Rustrel


 		Une copie est adressée par courriel au Directeur du LSBB (� HYPERLINK "mailto:direction@lsbb.eu" �direction@lsbb.eu�)


 		Une copie est adressée au responsable de l’expérience


	This document is prepared in one copie	The original will be stored in the archives of LSBB in Rustrel


 		A copy shall be sent by mail to the Director of LSBB (� HYPERLINK "mailto:direction@lsbb.eu" �direction@lsbb.eu�)


 		A copy is sent to the contact person in charge of the experiment





Fiche d’intervention / Interventionl submission form (vers. 09/2014)

Paraphes
1

