Neuilly-Plaisance

OPERATION TRANQUILLITE VACANCES

Pour bénéficier de la surveillance de votre résidence en votre absence, merci de remplir ce formulaire,
de I'imprimer et de vous rendre, muni de celui-ci, a la Police Municipale de Neuilly Plaisance

e L’opération tranquillité vacances doit étre demandée en avance (48 h avant votre départ au minimum).
e En cas de vacances interrompues, prévenez la police Municipale

* mention obligatoire

VOuUsS Numeéro de téléphone mobile : .........cccceeeeiiiiiiiieeccn,
N O™ et e e e e et e e e e e e e e e e e e e et b e e e e e e ebbeeaeeeanes PrénOm™ & i
Né(e)le*: i, Ville de NaISSANCE & ...ovvvieeeiiiiiee e Pays de naissance : .......................
E-Mail @ e

VOTRE PERIODE D’ABSENCE*
DU oo, (QIMM/AAAAY AU ..., (JIMM/AAAA)

VOTRE ADRESSE (RESIDENCE A SURVEILLER)
NUMEro et type de Voie (AllEE, FUE, BVENUE, BLC.)¥ | ..o it ettt e e st rr et e e s b e e et e e s e e eeeabe e e e are e e nreeesaneeeas

INFORMATIONS SUR VOTRE RESIDENCE
Type de résidence* :

Maison ou Appartement. Dans ce cas, merci de remplir les deux lignes suivantes :
Digicode d’accés a I'immeuble : ...........cccceeeinnen. Batiment : ..o Etage © .oooeveeverennen,
NUMEr0 de porte OU AULIe PrECISION ULIE I .....iiii ittt ettt et e e st e ek e e sttt e s ah e e aee e b e e e asbe e e saneeeantreeee

Existence d’un dispositif d’alarme*
[0 Non [JOui. Dans ce €as, PréCiSEZ IQUEL : ........c.coii i

PERSONNE A PREVENIR EN CAS D’ANOMALIE

NOIMI® & ettt n e PrénOM™ @ .o
A B S S ™ . ittt e e et
Code postal* : ..o Y11 LIPSO PPRPP
Numéro de téléphone portable* : ..........ccccoooeiiiiiiiieeiieee TEIEPNONE TIXE® 1 e

(Un numéro a préciser au minimum)

Cette personne posséde-t-elle les clés du domicile ? * [ Oui [ Non

RENSEIGNEMENTS UTILES
Votre lieu de vacances : code postal : ..........ccceevrnenne VIl & e e
Etes-vous joignable pendant votre absence :

[Non [JOui, & ce(s) NUMETO(S) de tEIEPNONE & .........cveveeeeeeeeeeeeeee e e

Ou & cette adreSSe EIECIIONIQUE  ...ooiviiiiiiee ittt ettt e e b e e et snreesannee s

Autre renseignement :
(a préciser si besoin)

Je déclare ces renseignements exacts et m’engage a signaler tout retour anticipé.

J'autorise la conservation de ces données pendant deux ans aux fins d’'une éventuelle réinscription a I'opération tranquillité vacances.
En I'absence de réinscription, ces données seront effacées. Conformément a la loi informatique et libertés du 6 janvier 1978, je
bénéficie d’un droit d’accés et de rectification a ces données, auprés du service de police ou de gendarmerie qui a traité ma demande.

Date: ..o Signature :



