VE RMlSST? Weitere Informationen

zu diesem Thema:

Immer wieder erhalt die Polizei Meldungen tber
vermisste Personen.

Viele altere oder pflegebediirftige Personen finden
nicht wieder nach Hause, weil sie Probleme mit der
Orientierung haben oder gewohnte Orte nicht mehr
erkennen.

UNTERSTUTZEN SIE UNS!

MOGLICHE VORBEREITUNGSMASSNAHMEN

Sie konnen die Polizei schon im Vorfeld aktiv
unterstutzen, indem sie wichtige Daten bereithalten.

» Erfassen Sie schon bevor die Personen vermisst

werden oder bei Aufnahme der Personen in HABEN SIE NOCH FRAGEN?

Ihrer Einrichtung wichtige Informationen. Ihre Polizei steht Ihnen fiir weitere Fragen zur Verfligung.
Ein ausfihrliches Datenblatt zur Vorbereitung auf einen

Vermisstenfall sowie eine Datenschutzerklarung fur An-
Einsatzfall als Hilfestellung aushandigen. gehorige finden Sie auf unserer Internetseite.

Diese Unterlagen kénnen Sie der Polizei im
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IM VERMISSTENFALL

Suchen Sie nach der Person

Beziehen Sie bei der Suche in |hrer Einrichtung

und der Umgebung auch ungewdhnliche Orte

mit ein:

TIPP: Kleben
Sie Haftnotizen
an bereits

durchsuchte
Raume

in Schranken, in fremden
Zimmern, Nebenrdumen,
Kellern und Dachbdéden,
kleinen Nischen, etc...

Bleiben Sie vor Ort erreichbar und stellen Sie
die Unterstutzung der Rettungs- und Einsatzkrafte
sicher

WAHLEN SIE 110!

Zdgern Sie nicht zu lange, um Gefahren fir

die Betroffenen zu vermeiden.

Legen Sie ein aktuelles Foto bereit

Ihr Anliegen wird vom Notruf aus direkt an lhre
zustandige Dienststelle vor Ort Gbermittelt!!

Die Einsatzkrafte kommen zu lhnen!

Die Polizei kann dank ihrer Angaben bereits

bei Anfahrt nach der Person Ausschau halten.
Die Polizei sucht Ihre Einrichtung ab und braucht
einen Ansprechperson vor Ort.

ANGABEN ZUR VERMISSTEN PERSON

Vor- und Nachname:

Geburtsdatum und -Name:

Mannlich Weiblich Divers
Handynummer:
Beschreibung: Grole:

Statur: hager schlank kraftig

korpulent athletisch
Brille: Horhilfe:
Frisur: Haarfarbe:

Besondere Merkmale / Auffalligkeiten:

Krankheiten / Bendtigte Medikamente /

Gefahrdung:

Einschrankungen:
Orientierungslosigkeit
Gehen Sehen Hoéren Sprechen

Sonstiges:

Beliebte Orte / ehemalige Wohnung:

Vorlieben / Gewohnheiten:

Kontaktperson 1

Name und Vorname:

Adresse:

Telefon- / Handynummer:

Kontaktperson 2

Name und Vorname:

Adresse:

Telefon- / Handynummer:

Aktuelle Kleidung:

Aktuell mitgefiihrte Gegenstiande / auch Gehhilfen:



