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v Demande d’'autorisation de construire

{
SE—— sur le territoire de la commune de Beckerich

(S

&

Je soussigné(e),

Nom : Prénom :
Adresse :

C.P.: Localité:
Adresse mail : Téléphone :

vous fais part des travaux d’entretien suivants :

La construction d’une maison unifamiliale La construction d’un abri de jardin

La construction d’unimmeuble La construction d’une piscine > 20m?

résidentiel

La démolition d’une construction L’agrandissement d’une construction

existante existante

La construction d’un garage La transformation d’une construction
existante

La construction d’un car-port Un changement d’affectation d’une

surface >20m?
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La construction d’un jardin d’hiver Autres :
(véranda)

al’adresse :

C.P.: Localité :

Numeéro cadastral : Section :

Le montant approximatif de la dépense s’éleve a

Date d’exécution : Date de lademande :

Les informations vous concernant, recueillies sur ce formulaire font l'objet d'un traitement par l'administration concernée afin de
mener a bien votre demande. Vous disposez d'un droit d'acces, d'opposition, de rectification de vos données personnelles ainsi que
de la faculté de retirer votre consentement conformément au Réglement Général sur la Protection des Données du 25 mai 2018.

Vos données personnelles seront conservées pendant dix années

Signature :

La demande est a introduire par voie postale ainsi que par courrier électronique aux adresses

suivante :

Administration communale de Beckerich
6, Dikrecherstrooss
L-8523 Beckerich

service.technique@beckerich.lu


mailto:service.technique@beckerich.lu
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