FICHE A REMPLIR ET A REMETTRE AU SECRETARIAT DE LA MAIRIE

Fiche de recueil de numéros d’appel pour le service d’alerte par téléphone
et d’informations complémentaires en cas de déclenchement d’un plan d’urgence

Je soussigné (e) (nom en majuscule)
DEMEUIANT (AAFESSE @) .eeueuiererierieeteieestetasteeste st estesesseseetestesessasaesssatestesessassasars et stesessessasers sas et sessesses esbesaas sre et seesesses st erssasetessssnssesaneas
Certifie I'exactitude des renseignements ci-apres :

Mon numéro de téléphone fixe @ GENIAC ST 1@ : ..........c.ooiiiiiei et et st e s et e s b s ben e

= cenuméro paraitdans 'annuaire:oui O non O
= ce numéro n'apparait pas dans 'annuaire (liste rouge) 4

Autres numéros d’alerte : de fagon complémentaire, je souhaite que I'alerte me soit transmise aux numéro(s) suivant(s) (vous
pouvez indiquer 1 ou 2 numéros de téléphone fixe ou mobile de votre choix) :

Premier numéro complémentaire : .......cccocvvrrnneeneinecenans

Second numéro complémentaire : .......cccccceverreriersecceneeens

Nombre de personnes présentes au foyer : ..........

nom Prénom profession Date de naissance

Y a-t-il dans votre foyer des personnes handicapées ou malades nécessitant une prise en charge particuliére. Si oui veuillez

Signature

Comme prévu par la loi n° 78.17 du 6 janvier 1978, relative a I'informatique, aux fichiers et aux libertés, le signataire dispose du droit d’accés, de rectification
ou de suppression des informations le concernant, droit qu’ il peut exercer a tout moment aupres de la mairie par courrier
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Mairie de Genilac
45-85 rue René Mahinc
49800 GENILAC
Tel.: 04 77 75 08 58

Fox: 04 77 75 74 52
Mail : mairie.genilac@orange.fr
Site web: wwuw.genilac.fr
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