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Présence des services de secours lors de ’évacuation :

Liste établie par : O Non O Sapeurs-pompiers O Gendarmerie
Nom et prénom N° ouétre | Eyacue | Prisen | Prisen
joint dans les | par ses charge charge o
(et responsable si Adresse heures & propres | parla | par les Destination
mineur) venir moyens mairie secours
O O O
] O O
O O O
] O O
O O O
] O O
O O O
] O O
O O O
] O O

Page n°

En cas de refus d’évacuation, indiquer « refus d’évacuation » dans la case destination !
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Commentaires :
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prescriptions médicales,
allergies, autres infos...
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Appel :

(mettre une croix)

Type d’interlocuteur :

(mettre une croix)

Nom de

Entrant

Sortant

Autorités

Services
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I'interlocuteur

Objet de I'appel

Gestion et suites (appels entrants)

(personne informée, appel transmis d ...)
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Date :

Media

Nom et prénom du/des
journaliste(s)

Coordonnées

Heure
d’arrivée

Heure de
départ

Observations
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