
  Opération Tranquillité Vacances

Madame, Monsieur,

Vous souhaitez bénéficier de l’Opération Tranquillité Vacances.

Durant votre absence, l’agent de police municipale effectuera des passages aux abords de votre 

habitation / de votre commerce, décrits ci-après.

(1) TYPE : ☐ Maison ☐ Appartement ☐ Commerce

(2) QUALITÉ : ☐ Particulier ☐ Commerçant

IDENTIFICATION DU REQUERANT :

Nom, prénom : __________________________________________________________________________

Date, lieu de naissance : __________________________________________________________________

Adresse complète : _______________________________________________________________________

Téléphone fixe : _____________________ Téléphone portable : __________________________________

Adresse mail : ___________________________________________________________________________

PERSONNE AUTORISÉE À ENTRER

☐ NON ☐ OUI

Nom, prénom : _________________________________________________________________________

Adresse complète : ______________________________________________________________________

Téléphone fixe : _____________________ Téléphone portable : _______________________________

Cette personne a-t-elle les clés ? ☐ NON ☐ OUI

Autre personne ayant les clés :

Nom, prénom : __________________________________________________________________________

Adresse : _____________________________________ Téléphone : _____________________________

PERSONNE A PREVENIR EN CAS D’INCIDENT :

Nom, Prénom : __________________________________________________________________________

Adresse complète : ______________________________________________________________________

Téléphone fixe : _____________________ Téléphone portable : _________________________________

PÉRIODE D’ABSENCE ET LIEU DE CONTACT

Période d’absence :

Du ____________________ Au ____________________

Nom, prénom (ou société) : ________________________________________________________________

Adresse complète : _______________________________________________________________________

Téléphone fixe : ____________________ Téléphone portable : _________________________________



OBSERVATION : 

Précisions (digicode, nom du voisin obligatoire en cas d’interphone, horaires de passage de la personne relevant 

le courrier, arrosage, etc.) : 

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Y a-t-il une alarme ? ☐ NON ☐ OUI 

Nom et adresse de la société : 

__________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________ 

Y a-t-il des animaux ? ☐ NON ☐ OUI 

Lesquels : _________________________________________________________________________________ 

Y a-t-il des vulnérabilités particulières ? NON / OUI (chemins d’accès masqués…) 

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________ 

Autorisez-vous la Police municipale à pénétrer dans votre jardin ? ☐ NON ☐ OUI 

Observations complémentaires : 

_________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________ 

Je soussigné(e) ____________________________________________________ reconnais que la présente 

demande n’engage en aucune manière la responsabilité de la commune d’ORCET ni celle de la Police 

municipale en cas de cambriolage, d’intrusion ou d’incidents divers. 

Cette opération est effectuée gratuitement par la Police municipale. 

Protection des données personnelles : 

La commune d’Orcet, représentée par son maire, traite les informations recueillies sur ce formulaire afin d’assurer la 
surveillance de votre domicile pendant votre absence dans le cadre de l’opération Tranquillité Vacances, et de prévenir 
les personnes désignées en cas d’incident. Ce traitement relève de l’exercice des missions de police du maire (article 
6.1.e du RGPD). Sans ces informations, votre demande ne peut pas être prise en compte. 
Les données sont accessibles uniquement aux agents chargés de l’opération (police municipale) et, en cas d’incident, 
à la gendarmerie et aux services de secours. 
Le formulaire est détruit au plus tard un mois après votre date de retour. En cas d’incident survenu pendant votre 
absence, il est conservé jusqu’à la clôture des suites données. 
Ces dispositions s’appliquent également aux personnes autorisées à accéder au domicile et à la personne à prévenir 
mentionnées ci-dessus. En signant ce formulaire, le demandeur atteste les avoir informées de la présente mention et 
avoir recueilli leur accord pour figurer sur ce document. 
Chaque personne concernée dispose d’un droit d’accès, de rectification, d’effacement et de limitation, ainsi que d’un 
droit d’opposition pour des motifs tenant à sa situation particulière. Ces droits s’exercent auprès du délégué à la 
protection des données : mairie@orcet.com – Mairie d’Orcet, Place Henri-Romeuf, 63670 Orcet. Elle peut également 
introduire une réclamation auprès de la CNIL (www.cnil.fr). 
On peut faire une réinscription simplifiée, alors il faudra ajouter une case facultative limitée aux seules données du 
demandeur : 

o J’accepte que mes coordonnées soient conservées un an afin de faciliter une nouvelle demande. Elles seront 
détruites à l’issue de ce délai.  

Fait à _______________________, le ___________________________________. 

                                            Signature du requérant (précédée de la mention « lu et approuvé ») 

Formulaire à remettre en main propre, accompagné d’un justificatif de domicile de moins de trois 
mois et d’une pièce d’identité. 


