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 Individuele Fiscale Verblijfplaats 
Zelfcertificering / Aanvullend Formulier

Inschrijver 1
Naam Naam

Ik verklaar hierbij dat alle informatie die hierboven wordt verstrekt juist en volledig is. In het geval van eventuele wijzigingen in de 
verstrekte informatie op dit formulier zal ik SEB Life International op de hoogte brengen van genoemde wijzigingen zonder vertraging. 
Ik begrijp dat de verstrekte informatie op dit formulier zal worden gebruikt door SEB Life International in overeenstemming met alle 
relevante wetgevingen, inclusief fiscale rapportagedoeleinden. 

Inschrijver 2

x
Datum dd/mm/yy

Handtekening Inschrijver 1 

x
Handtekening Inschrijver 2 

Naam in drukletters Datum dd/mm/yyNaam in drukletters
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Land van fiscale verblijfplaats voor fiscale doeleinden en gerelateerde Fiscale Identificatienummer (FIN) of equivalent nummer. Indien u 
geen FIN beschikbaar heeft, gelieve dit nader te verklaren in de aangegeven ruimte. Indien u een nieuw land van fiscale verblijfplaats voorziet, gelieve de 
ingansdatum van fiscale verblijfplaats te voorzien.

Adres Adres

Land (1) FIN (1) 

Land (2) FIN (2) 

Land (3) FIN (3) 

Indien u geen FIN beschikbaar heeft, gelieve de gepaste reden aan te geven Indien u geen FIN beschikbaar heeft, gelieve de gepaste reden aan te geven

Correspondentieadres (indien anders dan het huisadres) Correspondentieadres (indien anders dan het huisadres)

Ingangsdatum Land (1) FIN (1) 

Land (2) FIN (2) 

Land (3) FIN (3) 

Ingangsdatum

Ingangsdatum

Ingangsdatum

Ingangsdatum

Ingangsdatum

Bent u een Amerikaanse staatsburger?       

Bent u een Amerikaanse ingezetene voor 
fiscale doeleinden?             

  Ja          Nee

Indien Ja, gelieve ons uw Amerikaans Fiscaal Indentificatienum-
mer (FIN) te verstrekken in het veld hieronder, aanvullend op 
eventuele gegevens van een ander land van fiscale verblijfplaats

Indien Ja, gelieve ons uw Amerikaans Fiscaal Indentificatienum-
mer (FIN) te verstrekken in het veld hieronder, aanvullend op 
eventuele gegevens van een ander land van fiscale verblijfplaats

  Ja          Nee

Bent u een Amerikaanse staatsburger?       

Bent u een Amerikaanse ingezetene voor 
fiscale doeleinden?             

  Ja          Nee

  Ja          Nee

Ref8199

Polisnummer (indien beschikbaar):

Postadres : SEB Life International, Bloodstone Building, Riverside IV, Sir John Rogerson’s Quay, Dublin 2, Ierland.
Schakelbord : +353 1 487 07 00, Fax : +353 1 487 07 04, E-mail ons:  sales@seb.ie     
SEB Life International Assurance Company Designated Activity Company handelend als SEB Life International, staat onder 
toezicht van de Centrale Bank Ierland. Geregistreerd in de Ierse Republiek. Maatschappelijke zetel: SEB Life International, 
Bloodstone Building, Riverside IV, Sir John Rogerson’s Quay, Dublin 2, Ierland. Registratienummer: 218391. In het verleden 
behaalde prestaties vormen geen betrouwbare richtlijn voor de toekomst. De waarde van uw belegging kan zowel stijgen 
als dalen. Alle informatie is juist per februari 2017 maar is onderhevig aan verandering.  seb.ie
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