CHARENTE-MARITINE DES PERSONNES VULNERABLES
(Articles L.121-6-1 et R.121-2 a 12 du Code de l'action sociale et des familles)

ﬁ@htma‘/i\/i@ﬂ DEMANDE D'INSCRIPTION SUR LE REGISTRE COMMUNAL

BENEFICIAIRE :

OM. OMme NOM: PRENOM :
Adresse :
Date de naissance : Téléphone :

Demande a étre inscrit(e) sur le registre des personnes a contacter en cas de déclenchement du plan de
gestion sanitaire des vagues de chaleur :

[1 en qualité de personne agée de 65 ans et plus
[ en qualité de personne agée de 60 ans, reconnue inapte au travail
[0 en qualité de personne en situation de handicap
0 Demande formulée par le bénéficiaire [J Demande formulée par un tiers :

Nom du tiers : Lien avec le bénéficiaire :
(parenté, médecin traitant...)

PERSONNE A PREVENIR EN CAS DE NECESSITE :

NOM : PRENOM :
Qualité : Téléphone :

Il est rappelé aux familles ou aux proches qu’une telle procédure ne dispense pas de prendre
fréquemment des nouvelles des personnes qui sont inscrites lorsque le plan canicule est déclenché.

En cas d’absence prolongée du bénéficiaire de son domicile entre le 1°" juin et 30 septembre, merci d’en
avertir la mairie au 05 46 56 13 90.

COORDONNEES DES INTERVENANTS A DOMICILE :

Nom Prénom ; Téléphone :
Nom Prénom : ; Téléphone :

Je suis informé(e) que cette inscription est facultative, que toute modification concernant ces
informations peut étre signalée et que la radiation peut étre effectuée a tout moment sur simple
demande écrite.

Les informations personnelles recueillies a I'occasion de cette procédure A Saint-Vivien, le

sont destinées & l'usage exclusif de la mairie et du CCAS de Saint-Vivien. Signature du demandeur :
Elles ne peuvent étre consultées que par les personnes habilitées a y

accéder et ne sont pas vendues a des tiers. Les données a caractére

personnel sont stockées dans les locaux de la mairie de Saint-Vivien, sous

la responsabilité du Maire.

Les bénéficiaires disposent d’un droit d’accés, de rectification ou
d’effacement des données qui les concerne en adressant une demande a
la mairie de Saint-Vivien par courrier postal, accompagnée d’une copie
d’un titre d’identité officiel en cours de validité, avec la mention en objet.
Les bénéficiaires disposent du droit d’introduire une réclamation auprés
de la CNIL — 3, Place de Fontenoy - TSA 80715 - 75334 PARIS CEDEX 07 -
Tél: 0153732222



