Mairie de Septeuil
Centre Communal d’Action Sociale (CCAS)

Mairie de Septeuil — 6 rue Contamine, 78790 Septeuil
CCAS de Septeuil — Téléphone : 01 30 93 45 56 — Courriel : ccas@septeuil.fr
Accueil du CCAS : le jeudi de 8h30 a 12h00 et de 14h00 a 16h30, sur rendez-vous

Formulaire d'inscription au registre communal des personnes vulnérables

Introduction

Le registre communal des personnes vulnérables permet a la commune de Septeuil, par
I'intermédiaire de la mairie et du CCAS, d'identifier les personnes vivant a domicile qui souhaitent
pouvoir étre contactées en cas de déclenchement d’un plan d’'alerte et d’'urgence, notamment lors
d’épisodes climatiques exceptionnels, sanitaires ou autres situations de crise.

L'inscription estvolontaire. Elle peut é&tre demandée parla personne concernée, par son représentant
légal, ou par un tiers, & condition que la personne concernée, ou son représentant légal, ne s'y
oppose pas.

Sont notamment concernées les personnes dgées de 65 ans et plus, les personnes Ggées de plus
de 60 ans reconnues inaptes au travail, ainsi que les adultes en situation de handicap vivant a
domicile.

Consignes de dépot

Le présent formulaire, une fois complété et signé, peut étre :
— déposé en mairie de Septeuil ;

—remis au CCAS de Septeuil sur rendez-vous ;

—transmis au CCAS par courriel a 'adresse ccas@septeuil fr.

Pour tout renseignement, le CCAS de Septeuil vous accueille le jeudi de 8h30 & 12h00 et de
14h00 & 16h30, sur rendez-vous au 01 30 93 45 56.

1. Identité de la personne a inscrire
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2. Adresse et modalités d’acces au domicile
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3. Coordonnées de la personne inscrite
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L] Téléphone fixe [] Téléphone portable [JSMS [ Courriel

4. Situation personnelle et de vulnérabilité

Je sollicite mon inscription sur le registre communal des personnes vulnérables en qualité de :
[ Personne Ggée de 65 ans et plus

[ 1 Personne Ggée de plus de 60 ans reconnue inapte au travail

L] Adulte en situation de handicap

L] Personne isolée ou fragilisée a domicile

[] Autre situation justifiant un suivi €n Cas d’AIEME : ... ees

Situation de vie :
LI Vit seul(e) LI Vit en couple LIVit en famille LI AULIE @ ...ttt

Aides ou accompagnements déja en place :

[]Aide a domicile []1Soins infirmiers [ Téléassistance []Portage de repas []Famille / proches
L] Aucun
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Observations utiles pour 'accompagnement en cas d’alerte :

5. Personne a prévenir en cas d’urgence
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6. Personne ou service ayant effectué la demande
[]La personne concernée

[ILe représentant [égal

[1Un tiers avec I'accord de la personne concernée
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7. Accord de contact

Je demande mon inscription sur le registre communal des personnes vulnérables de la commune
de Septeuil afin de pouvoir étre contacté(e) par la mairie ou le CCAS en cas de déclenchement
d’un plan d’alerte et d’urgence.

J'accepte d’étre contacté(e) par les services de la commune ou du CCAS aux coordonnées
indiquées dans le présent formulaire : [1Oui [1Non

J'accepte que la personne a prévenir mentionnée ci-dessus puisse étre contactée si ma situation
le nécessite :[ ] Oui [1Non

Je m'engage a signaler a la mairie ou au CCAS toute modification de ma situation, de mon
adresse ou de mes coordonnées.

8. Confidentialité et protection des données

Les informations recueillies dans ce formulaire sont destinées exclusivement a la tenue du
registre communal des personnes vulnérables et a I'organisation d’'une intervention ciblée des
services sanitaires et sociaux en cas de déclenchement du plan d’'alerte et d’urgence.



