
OPÉRATION TRANQUILLITÉ VACANCES – VILLE DE
BOUCHAIN

Ce formulaire permet aux habitants de signaler leur absence afin de bénéficier d’une surveillance de leur domicile par la Police
Municipale durant leurs vacances.

Le document complété peut être déposé en mairie, au bureau de la Police Municipale, ou envoyé par mail à :
police.municipale@mairie-bouchain.fr

IDENTITÉ DU DEMANDEUR

Prénom : .....................................................................................

Nom : .....................................................................................

Adresse : .....................................................................................

Téléphone : .....................................................................................

Email : .....................................................................................

PÉRIODE D’ABSENCE

Date de départ : .............................. Date de retour : ..............................

RÉSIDENCE À SURVEILLER

■ Maison ■ Appartement

Adresse complète : .....................................................................................

Bâtiment / Étage / Porte : ............................................................

Digicode : ........................................

Présence d’une alarme : ■ Oui ■ Non Si oui : .........................

PERSONNE À CONTACTER EN CAS D’ANOMALIE

Prénom / Nom : .......................................................

Adresse : ....................................................................

Téléphone : .......................................................

Possède les clés : ■ Oui ■ Non

RENSEIGNEMENTS COMPLÉMENTAIRES

Joignable pendant l’absence : ■ Oui ■ Non

Lieu de vacances : .......................................................

Téléphone sur place : .............................................

Email : .................................................................

Je certifie l’exactitude des renseignements fournis ci-dessus et autorise la Police Municipale de Bouchain à effectuer des passages de
surveillance aux abords de mon domicile pendant la période indiquée.

Fait à Bouchain, le : ...............................................

Signature du demandeur :

................................................................................................


