
FORMULAIRE POUR L’OBTENTION DE LA METHODE ETENDUE ENVOI 
DES DECLARATIONS DE MODIFICATION VIA FILE TRANSFER

Avant de commencer vos tests pour l’envoi des déclarations de modification, vous avez opté 
pour la méthode étendue, en travaillant via DmfaPID.

Afin de bénéficier de cette méthode, vous êtes dans l’obligation de compléter le présent 
formulaire et de le renvoyer à Smals.

 Par e-mail: 			   dmfa-pid-dmno@smals.be
 Par courrier ordinaire: 		�  Smals 

Service DmfA Local SC 2/737 - C 
Avenue Fonsny 20 
1060 Bruxelles

 Par fax: 				    02 511 12 42 (à l’attention du Service DmfA SC 2/737 - C)

Numéro d’expéditeur: .............................................................................................................
Numéro d’ONSS: ...................................................................................................................
Fichier PIDS à partir de (trimestre): ..........................................................................................
Dénomination: ........................................................................................................................
Coordonnées: .........................................................................................................................
...............................................................................................................................................
Personne de contact: .............................................................................................................
Fonction: ................................................................................................................................
E-mail: ....................................................................................................................................
Numéro de téléphone: ............................................................................................................
Fax: ........................................................................................................................................

Je désire bénéficier de la méthode dite «étendue» lors de l’envoi des déclarations de modification. 
Dès lors, je m’engage à n’utiliser que cette méthode. 

Date et signature :


