
  OPÉRATION TRANQUILLITÉ-VACANCES 

 

 

● L’opération tranquillité-vacances doit être demandée au moins 24h en avance et ne peut excéder une période 

d’un mois. 

● En cas de vacances interrompues, prévenez la Police Municipale au 06 45 97 86 25 ou au 05 62 22 93 50. 

VOUS :  

Numéro de téléphone mobile :  ....................................... 

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

e-mail :  ......................................................................  

VOTRE PÉRIODE D’ABSENCE 

Du :  ...................................   au :  .................................. compris 

VOTRE ADRESSE (RÉSIDENCE A SURVEILLER) : 

Numéro et type de voie (allée, rue, avenue, etc.) :  .................................................................................................................... 

Code postal :  31150        Ville :  Gagnac-sur-Garonne 

INFORMATIONS SUR VOTRE RÉSIDENCE : 
  Type de résidence : 

       [  ]  Maison      [  ]  Appartement.   Dans ce cas, merci de renseigner la ligne ci-dessous : 

  Digicode d’accès à l’immeuble : ...................... Bâtiment :  .............Étage :  ............. Appt. n° : …… 

  Existence d’un dispositif d’alarme : 

      [  ] Oui      [  ] Non  

PERSONNE AUTRE QUE VOUS À PRÉVENIR EN CAS D’ANOMALIE (FACULTATIF) : 

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

Code postal :  .................... Ville :  ............................................................................................................................................. 

Numéro de téléphone : …………………………………. 

 
Cette personne possède-t-elle les clés du domicile ?   [  ] Oui      [  ] Non 

 

 

Je déclare ces renseignements exacts et m’engage à signaler tout retour anticipé. 

J’autorise la Police Municipale de Gagnac-sur-Garonne et la Gendarmerie à rentrer dans mon jardin ou ma cour si 

le portail est laissé ou trouvé ouvert afin de procéder à la vérification des accès. 

 

Je souhaite recevoir un SMS de notification journalier relatif au contrôle de mon domicile : 

[  ] Oui   [  ] Non 

 

 

Date : ………………………   Signature : 
 

 
N.B. : aucune donnée personnelle n’est conservée par le service après la période d’inscription. 


