
 
 
 

Conformément à la loi, le Maire est tenu de tenir un registre nominaƟf des 
personnes vulnérables. Selon l’arƟcle R.121-3 du CASF, ce registre nominaƟf 
recense de façon volontaire les personnes isolées, les personnes âgées de 65 ans 
et plus, les personnes âgées de plus de 60 reconnues inaptes au travail, les adultes 
en situaƟon de handicap résidant à leur domicile. 

 

Le registre sert à organiser, en cas de déclenchement du plan d’alerte et d’urgence, 
un contact périodique avec les personnes inscrites pour leur apporter les conseils 
et l’assistance dont elles ont besoin.  

Pour s’inscrire, les personnes concernées doivent retourner le formulaire 
d’inscripƟon, téléphoner au CCAS, envoyer un mail ou se rendre au CCAS de Bois-
Le-Roi. 
L’inscripƟon est basée sur un système déclaraƟf, il n’y a donc besoin d’aucun 
jusƟficaƟf.  
L’inscripƟon peut également se faire par un Ɵers. Est considéré comme Ɵers 
parents, voisin, mandataire, médecin traitant ou encore CCAS, service de soin et 
d’aide à domicile... CeƩe demande est alors obligatoirement écrite.  

Pour modifier les informaƟons transmises ou se reƟrer du registre, les personnes 
concernées peuvent à tout moment contacter le CCAS.  

La mise à jour du registre ainsi que sa consultaƟon est réservée aux personnes 
habilitées (agents du CCAS et élus désignés par Monsieur le Maire). Ces personnes 
sont garantes de la confidenƟalité des informaƟons. Le registre peut être transmis, 
par courrier ou par transfert électronique sécurisé, à Monsieur Le Préfet, dès 
récepƟon de sa demande. 
 

 
 
 

 
 
 

A faire parvenir au CCAS de Bois-Le-Roi 
4 avenue Paul Doumer, 77590 Bois-Le-Roi -  ccas@ville-boisleroi.fr –  01.60.59.18.19 

 
Je désire être inscrit(e) sur le registre communal des personnes isolées afin de bénéficier 
des intervenƟons des services du CCAS en cas de risques excepƟonnels, notamment 
pendant les périodes de canicule ou de grand froid. 
 

 

Nom : …………………………………………….... 

 

Prénom : …………………………………………… 
 

Date de naissance : …………………………… 
 

Adresse : ………………………………………………………..………………………77590 Bois-Le-Roi 

Tel : …………………………………………………… Tél : …………………………………………………… 

Courriel : …………………………………………………………………………………………………………… 

 
   Je suis âgé(e) de 65 ans et plus, isolé(e) 

   Je suis âgé(e) de 60 ans et plus, isolé(e), reconnu(e) inapte au travail 
   Je suis adulte handicapé(e) bénéficiaire de l’A.A.H, de la P.C.H ou d’une carte d’invalidité 
 

Personne à prévenir en cas d’urgence  Tel : …………………………………………………… 
Il s’agit  de la famille     d’un voisin  autre  

 
 
La fiche est remplie par  

 
 

 l’intéressé  un Ɵers (nom, qualité) ………………………………….…………………………… 

Date                                                                   Signature 
 

Vous disposez, conformément aux disposiƟons de la loi n° 2004-801 du 6 août 2004, d’un droit d’accès, de 
modificaƟon, de recƟficaƟon et de suppression des données vous concernant. Ces données nominaƟves ne 
peuvent être consultées que par les agents chargés de la mise en œuvre de ce recueil et de celle du plan 
d’alerte et d’urgence visé à l’arƟcle L.116-3 du code de l’AcƟon Sociale et des Familles. 
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