
Formulaire d’information et de
transfert
CECB / CECB Plus

Propriétaire du bâtiment :

Titre : Monsieur Madame Autre

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

Entreprise : ………………………………………………………………………………………………………..

Adresse : ………………………………………………………………………………………………………..

NPA / Ville : ………. ………………………………………………………………………………………………

Canton : …………………………………………. Téléphone : …………………………………………..

E-mail : ………………………………………………………………………………………………………..

Représenté par (facultatif) :

Titre : Monsieur Madame Autre

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

Entreprise : ………………………………………………………………………………………………………..

Adresse : ………………………………………………………………………………………………………..

NPA / Ville : ………. ………………………………………………………………………………………………

Canton : …………………………………………. Téléphone : …………………………………………..

E-mail : ………………………………………………………………………………………………………..
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Biens immobiliers

Rue, numéro, NPA, localité Numéro CECB/ EGID
(si connu)

Transfert à un·e autre expert·e CECB

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

Entreprise : ………………………………………………………………………………………………………..

Je confirme que l’association CECB peut avoir accès à tous les projets CECB énumérés ici et qu’elle
transmettra les données existantes à l’expert·e CECB mentioné·e.

Motif : ………………………………………………………………………………………………………..

       Demande de renseignement

Je vous prie de m'informer s'il existe un CECB ou un CECB Plus pour le·les bien·s immobilier·s 
susmentionné·s, de me le·les faire parvenir ou de me communiquer les coordonnées de l’expert·e 
CECB qui l’a publié. La confirmation du statut de propriétaire est jointe à la demande.

Lieu, date : …………………………………………..

Signature du·de la propriétaire :

____________________________________________

Annexe : Confirmation du statut de propriétaire : par ex. contrat d’achat du bâtiment ou extrait du registre
foncier.

Le formulaire doit être transmis, dûment complété et en PDF, à l’association CECB : cecb@cecb.ch
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