Pensez a vous inscrire ou a inscrire
vos proches sur le registre des
personnes fragiles et isolées !

Le registre des personnes fragiles et iso-
lées est constitué et géré tout au long de
I'année par le centre Communal d'Action
Sociale (CCAS). Il permet de contacter
rapidement les personnes inscrites en
cas d'événement exceptionnel (en pé-
riode de confinement par exemple...),
de risque lié a la canicule ou au grand
froid, etc. L'objectif est de s'assurer de
leur bonne santé, mais aussi de les
questionner sur leur moral, leurs be-
soins éventuels et de déclencher, si né-
cessaire, l'aide la plus appropriée.

Peuvent étre recensées sur ce registre
les personnes agées de 65 ans et plus,
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les personnes de plus de 60 ans recon-
nues inaptes au travail et les personnes
reconnues handicapées.

L'inscription est facultative et basée sur
le volontariat. Elle peut étre faite par la
personne elle-méme, par son représen-
tant légal ou par un tiers (proche, méde-
cin, services sociaux).

Précisons enfin que le registre est sou-
mis aux régles de confidentialité, de droit
d'accés et de rectification par les intéres-
sés des informations qui les concement.
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VOous inscrire ou inscrire

vos proches. Ce cou-
pon est a retourner au
CCAS (Mairie Annexe
15, Boulevard

de la République
83260 La Crau).

DEMANDE D’INSCRIPTION SUR LE REGISTRE

: DES PERSONNES FRAGILES ET ISOLEES 2025

PRENOM :
TELEPHONE :

NOM :
DATE DE NAISSANCE :
ADRESSE : LA CRAU (VAR)

PRECISION : (cocher la case qui vous concerne)
O Personne de plus de 65 ans

O Personne de plus de 60 ans et inapte au travail
O Personne adulte handicapée

PERSONNE A CONTACTER EN CAS D’URGENCE

NOM : PRENOM :
QUALITE : TELEPHONE :
ADRESSE :

DE QUELS SOINS BENEFICIEZ-VOUS ACTUELLEMENT ?

Nom de la personne Nom de l'organisme Téléphone

Infirmier

Portage des repas

Téléalarme

Tierce personne

AUTRE ELEMENT IMPORTANT, VOIRE VITAL, A NOUS COMMUNIQUER,
NOTAMMENT LIE A VOTRE SANTE

LA CRAU, LE
Signature, nom et qualité du rédacteur de ce
document sil est différent du demandeur

Signature du demandeur qui reconnait avoir éte informe
des conditions de son inscription sur le registre

La Ville de La Crau ufilise des moyens informatiques pour gérer le registre des personnes fragiles et isolées dans le cadre
du Plan Canicule. Les informations enregistrées sont réservées a lusage du service et ne éfre iQuUe
tive & Finformatique, aux fichiers et aux libertés, ainsi quau Réglement Ses (RGPD),
vous disposez dun droit d'acceés, de rectification, de suppression ef diopposition aux données

Général sur la
it personnelles vous concer-
nant Vous pouvez exercer ces droits en vous adressant a la Maine de La Crau ou par mail & maine@vwilledelacrau fr.

% a des tiers sans votre consentermnent. Conformement aux articles 39 et suivants de fa loi n® 78-17 du 6 1978 rela-



