
 

* Cocher la case correspondante 

 
 

28, rue Zuber - B.P.7 
 68171 RIXHEIM CEDEX 

Tél. : 03 89 64 59 59 
 Fax : 03 89 44 47 07 

www.rixheim.fr 
 
 

DIRECTION DES SERVICES AUX HABITANTS 
SERVICE SOCIAL – ENSEIGNEMENT – SÉNIORS 

ses@rixheim.fr  
 

 

 
Nom - prénom : ___________________________ Nom de jeune fille : _____________________ 

Adresse : ________________________________________________________ 68170 RIXHEIM 

Étage : ________________________   * Avec ascenseur    * Sans ascenseur 

Téléphone : ____________________ Email : _________________________________________ 
 
Date de naissance : ___ / ____ / ______ Lieu : ________________________________________ 

 
 
 
 
Personne à prévenir en cas de problème :             * Membre de la famille 
                                                                                * Voisin 
                                                                                * Autre ______________________________ 
 
Nom - prénom : _________________________________________________________________ 
 
Adresse : ______________________________________________________________________ 
 
Code postal : ________________ Ville : _____________________________________________ 
 
Téléphone : ____________________  Email : _________________________________________ 
 
 
 
Bénéficiez-vous d’un service intervenant à domicile ? 
 

* oui   * non                 
 
Si oui, notez les coordonnées de ce service :  

______________________________________________________________________________ 

 

 Date : _____________     Signature : 

 
 

PLAN D’ALERTE ET D’URGENCE 
 

 
FORMULAIRE D’INSCRIPTION 
SUR LE REGISTRE MUNICIPAL 

Questionnaire confidentiel 

* 1ère DEMANDE         * RENOUVELLEMENT        * MODIFICATION  


