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Demande d’enregistrement dans le ‘Système de Gestion des Utilisateurs et 
de Signature Numérique’ 

(UUM&DS)  

1. Identification de l’opérateur économique (cette information est à renseigner obligatoirement)

Nom : 

Numéro matricule : 

Numéro d’identification TVA : 

Numéro EORI : 

Matricule représentant en douane1 : 

N° : Rue : 

Code pays : Code postal : Localité : 

Tél : E-mail : 

2. Délégation pour un représentant en douane (cette information est à renseigner uniquement si l'OE veut se faire représenter)

Nom : 

Numéro matricule : 

Numéro d’identification TVA : 

Numéro EORI : 

Matricule représentant en douane1 : 

N° : Rue : 

Code pays : Code postal : Localité : 

Tél : E-mail : 

1  A compléter uniquement par les représentants en douane 

L'OE opte pour : un accès unique au portail, basé sur le numéro EORI de la société

un accès délégué à un représentant en douane

un accès individuel au portail pour chacun de ses employés, basé sur leur certificat LUXTRUST
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Personne responsable des questions douanières ('eIDAS/Luxtrust' est à renseigner uniquement si la personne concernée doit être enregistrée dans UUM&DS) 

   Nom : 

Prénom : 

Tél : 

E-mail : 

eIDAS/Luxtrust : 

4. Mandat pour employé(e)s (cette information est à renseigner uniquement si l'OE souhaite allouer des droits d'accès individuels à ses employé(e)s) 

Nom Prénom Adresse e-mail eIDAS/Luxtrust 
1 
2 
3 
4 
5 

Le/la soussigné(e) demande l’enregistrement dans le système de gestion des utilisateurs et de 
signature numérique (UUM & DS) afin d’accéder au portail des opérateurs économiques de l’UE. 

La demande ne sera prise en considération que si elle est dûment signée par la/les personne(s) agissant pour la personne morale 
et ayant le droit à engager la société tel que défini au Registre de Commerce et des Sociétés (RCS). 

Fait à  , le  

 ____________________________________________________________________________  

(Nom(s) & Signature(s)

3. Personne(s) de contact
Personne responsable de la société du demandeur ou exerçant le contrôle sur sa gestion 
('eIDAS/Luxtrust' est à renseigner uniquement si la personne concernée doit être enregistrée dans UUM&DS) 

Nom : 

Prénom : 

Qualité : 

Tél : 

E-mail : 

eIDAS/Luxtrust : 
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