
ADMINISTRATION DU CADASTRE ET DE LA TOPOGRAPHIE 
L-1017 Luxembourg                         B.P. 1761                                Tel : 44 901-1 

 
 

DEMANDE D'EXTRAITS CADASTRAUX 
(à adresser à la Direction du Cadastre et de la Topographie) 

 
Madame 
Monsieur _______________________________________________  Tel : 
______________________ 
 
Code postal __________ Localité _______________________Rue ______________________No___ 
 
demande les documents indiqués ci après: 
     o ____ Bulletin(s) de propriété 
     o ____Provenance(s) (recherches titres) 
     o ____Copie(s) du plan cadastral avec tenants et 
aboutissants 
     o ____Copie(s) du plan cadastral  
     o ____Copie(s) du mesurage  
date__________auteur__________ 
     o ____ 
______________________________________________ 
     o ____ 
______________________________________________ 
de(s) parcelle(s) sise(s) : 
 
COMMUNE de __________________________SECTION____dite 
de__________________  
inscite au cadastre sous le(s) 
numéro(s)____________________________________________ 
et au nom de 
:________________________________________________________________ 
 
Les documents : 
   o sont à adresser au demandeur 
   o seront pris 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Réservé à l'administration 
 
No_____/______Transmis aux fins voulues  

  
___________________, le______________ 

   



au Service Renseignements   
 
à M. _______________________________ 

  

 
Luxembourg, le ______________________  
   le directeur 
 
   

 Signature du demandeur qui s'engage par la 
présente à payer tous les frais  

 


