
DEPARTEMENT DE LA MOSELLE 
BUREAU DE L’AMENAGEMENT FONCIER 

ET DE L’URBANISME 

 

« Les informations recueillies font l’objet d’un traitement informatique destiné à la gestion et au suivi des transactions immobilières au titre des 
articles L 124-1 à L 124-13 du code rural et de la pêche maritime.  Les destinataires des données sont uniquement les services administratifs en 
charge de la gestion courante des acquisitions/ventes de biens immobiliers. Les bulletins sont conservés 5 ans avant d’être détruits en l’absence 
de tout contentieux. Conformément au Règlement Général sur la Protection des Données (RGPD), vous bénéficiez d’un droit d’accès, de 
rectification, ainsi qu’un droit de limitation au traitement des données qui vous concernent.  
Vous pouvez exercer vos droits en vous adressant auprès du Bureau de l’Aménagement Foncier et de l’Urbanisme ou au Délégué à la Protection 
des Données à l’adresse suivante : dpo@moselle.fr.  

 

FICHE DE RENSEIGNEMENTS PERSONNE PHYSIQUE 

 
 
1. ETAT CIVIL DE L'ACHETEUR/VENDEUR ou ECHANGISTE (rayer la mention 

inutile) 

Nom marital : … ....................................................................................................  

Nom de jeune fille pour les femmes :  ..................................................................  

Prénom(s) dans l’ordre de l’état civil :  ................................................................  

Date et lieu de naissance : le …………/…………/………… à ...............................................  

Profession :  .........................................................................................................  

Adresse :  .............................................................................................................  

Code Postal……………………………………Ville ....................................................................  

Téléphone fixe ……/……/……/……/……         Portable ……/……/……/……/…… 

Adresse mail ………………………………………………………………@ ..............................................  

 

Situation Matrimoniale  

 Célibataire ayant conclu/n’ayant pas conclu de Pacte Civil de Solidarité –  

Certificat délivré par le Tribunal d’Instance/mairie de ……………………en date du   ...............  

 Mariée (e) : le………/………/……… à  .........................................................................  

 Sans contrat de mariage sous le régime de la communauté légale de biens ou   

régime de la communauté réduite aux acquêts 

 Sous le régime de la communauté universelle de biens 

 Régime de la communauté de meubles et acquêts 

 Régime de la séparation de biens 

 Régime de la participation aux acquêts 

Date du contrat de mariage le …………/…………/………… 

Nom et adresse du Notaire ayant reçu le contrat de mariage .................................  

 .....................................................................................................................  

 Veuf (ve) de M ou Mme .......................................................................................  

décédé (e) le …………/……………/………… à  ..............................................................  

 Divorcé(e) de M ou Mme .....................................................................................  

Date du jugement de divorce…………/…………/……………par le Tribunal de ......................  



 

 Etat civil du conjoint(e) 

Nom marital : … ....................................................................................................  

Nom de jeune fille pour les femmes :  ..................................................................  

Prénom(s) dans l’ordre de l’état civil :  ................................................................  

Profession :  .........................................................................................................  

Date et lieu de naissance : le …………/…………/………… à  ..............................................  

Adresse (si différente): ........................................................................................  

Code Postal (si différent)……………………Ville (si différente)  .....................................  

 

2. DOMICILIATION FISCALE 

Lieu de dépôt de la déclaration des impôts fonciers : 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

3. DESIGNATION DE(S) L’IMMEUBLE (S)  

 

Commune Section Parcelle Lieu-dit 
Type de 

peuplement 

Surface 

cadastrale 

(en are) 

Servitude 

       

       

       

       

 

En cas d'échange, identité du co-échangiste (cf feuille de renseignement):  

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

Adresse : ..................................... Code Postal .................... Ville..........................  

Soulte :  NON  OUI 

 

4. PRIX DE VENTE ou SOULTE 

La présente transaction est convenue avec …………………………………………… et acceptée pour 
le prix global de …………… € (……………………………………………………………………………………...euros). 
 

5. DECLARATION DE L’ACHETEUR/VENDEUR ou ECHANGISTE (rayer la mention inutile) 

Le(s) soussignés(s) certifie(nt) l’exactitude des renseignements fournis ci-dessus. 
 

Fait à …………………………………, le ………………………… 

Signature(s) : 


