Annexe B de la Section B
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	Formulaire 2.1.1
Importations ou exportations de produits chimiques du tableau 2, par pays
	Code  du pays : BEL

Date: 



	Veuillez remplir un formulaire pour chaque produit chimique du tableau 2.
  

	  IDENTITE DU DECLARANT

	Dénomination de l’entreprise* :		
N° d’entreprise* :		
Personne de contact :		
Adresse du siège social* :		
		
Tél.* :		
E-mail* :		
Website :		
* : Mentions obligatoires



	
	
	
	
	

	
	Nom chimique UICPA :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Numéro CAS :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Unité de poids :
	
	Tonne           Kg   
	

	
	
	
	
	

	
	Prière de répéter les informations ci-après autant de fois que nécessaire pour déclarer, pour chaque pays, toutes les quantités de produits chimiques importées et exportées pendant l'année civile écoulée.

	
	
	
	
	

	
	Pays:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité importée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité exportée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Pays:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité importée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité exportée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Pays :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité importée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité exportée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Pays:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité importée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité exportée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	[bookmark: _Hlk187075293]
	

	
	
	

	[bookmark: _Hlk187075255]
	Pays:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité importée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité exportée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Pays:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité importée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	Quantité exportée (par l'État partie déclarant) :
	
	
	

	
	
	
	
	

	


[bookmark: _Hlk187072305]
Je soussigné : 	Nom : 		
	Prénom :		
	Fonction :		

autorisé(e) légalement à engager l’entreprise, déclare sur l’honneur que les renseignements mentionnés dans le présent formulaire et ses éventuelles annexes sont exacts et complets. 



Date : 		Signature :


























	
Veuillez nous renvoyer les documents remplis à l’adresse suivante :   
SPW Economie, Emploi, Recherche – Direction Licences Armes
Boulevard Cauchy 43-45 – 5000 NAMUR
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