TRANQUILLITE VACANCES

Vous devez enregistrer ce formulaire sur votre ordinateur et 'ouvrir dans Acrobat Reader pour pouvoir le remplir
et nous le renvoyer en cliquant sur le bouton en bas de page.

VOTRE DOMICILE

Nom et prénom :

Adresse du domicile

(soyez le plus précis

possible) :

Téléphone fixe : Tél. mobile :

Date et lieu de naissance :

E-mail :
VOTRE ABSENCE
Période d’absence: du au

Lieu de vacances :

Tél. en vacances :

Nom, prénom et coordonnées d’un membre de la famille, d’un voisin ou d’un ami a contacter en cas de
probléme (si possible ayant acces a I’habitation) :

Conseils utiles :

e faites relever le courrier de fagon réguliére e demandez a vos voisins de signaler rapidement toute
¢ simulez une présence (lumieére, radio...) anomalie, toute personne ou tout véhicule suspect a
e donnez les clés a une personne de confiance proximité de votre habitation, en donnant le plus de

e transférez votre ligne téléphonique détails possible

En cochant cette case, j'atteste sur I'honneur que les renseignements
portés sur cette fiche sont exacts. Ceci vaut pour signature. Si vous
remplissez ce formulaire sur papier, veuillez signer ci-contre.

A LE DE

”III Espace de la Libération ® 13210 Saint-Rémy-de-Provence ¢ Tél. 04 90 92 58 11 e policemunicipale@ville-srdp.fr

SaintoRémy www.mairie-saintremydeprovence.fr [J Ville Saint-Rémy-de-Provence sur Apple et Android

DE PROVENCE
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