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Selbstauskunft flr nattrliche Personen
zur Feststellung der steuerlichen Ansassigkeit

Antrag vom Antragsteller/Versicherungsnehmer Versicherung Nr. / Vertragsur-
kunden-ID (falls bekannt)

Zweck des Formulars ist die Einholung einer Selbstauskunft nach der liechtensteinischen Gesetzgebung zum internati-
onalen automatischen Informationsaustausch in Steuersachen (AlA) sowie zur Umsetzung des FATCA-Abkommens (Fo-
reign Account Tax Compliance Act) mit den Vereinigten Staaten von Amerika. Diese Gesetzgebung verpflichtet uns als
Versicherungsunternehmen, die steuerlichen Ansassigkeiten unserer Kunden zu erheben. Zudem sind wir verpflichtet, die
mit diesem Formular erhobenen Daten von Kunden, die nicht ausschlieflich in Liechtenstein steuerlich ansassig sind, an
die Steuerverwaltung des Firstentums Liechtenstein zu melden. Diese Ubermittelt die Daten dann an die Partnerstaaten,
in denen eine Steueransassigkeit besteht. Die Verpflichtung, eine Selbstauskunft zu erteilen, besteht insbesondere fiir
Versicherungsnehmer, Leistungsempfanger, Abtretungsglaubiger sowie Personen, denen ein unwiderrufliches Bezugs-
recht zusteht. Weitere Informationen zur AIA- und FATCA-Gesetzgebung finden Sie im Antragsformular sowie unter

www.gesetze.li.

1. Angaben zur natlrlichen Person

WICHTIG: Bitte geben Sie alle Namen vollstandig an und tragen diese genauso ein, wie sie in lhrem Ausweis oder
Pass eingetragen sind.

Anrede Titel Geburtsdatum
Name

Vorname(n)

Geburtsort Geburtsland

Staatsangehorigkeit(en)*

Wohnsitzadresse: Strasse, Hausnummer

Postleitzahl Ort Wohnsitzstaat

Postadresse, wenn abweichend von Wohnsitzadresse: Strasse, Hausnummer, ggf. Adresszusatz

Postleitzahl Ort Staat

! Falls sie mehrere Staatsangehdrigkeiten besitzen, bitte alle angeben.
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Hinweise zum Herausfinden der steuerlichen Anséassigkeit: Durch die Abfrage der steuerlichen Ansassigkeit wollen
die Steuerbehorden herausfinden, welchem Staat bzw. Land das Besteuerungsrecht zusteht, wenn Sie in mehreren Lan-
dern Einnahmen/Einkommen erzielen. Im Allgemeinen ist der Wohnsitz oder der standige Aufenthalt in dem jeweiligen
Staat ausschlaggebend. Bei mehreren Wohnsitzen kénnen Sie auch gleichzeitig in mehreren Staaten als steuerlich an-
sassig gelten. Beispiel: Miet- oder Pachteinnahmen oder Einklinfte aus Kapitalvermégen aus dem Ausland unterliegen in
der Regel einer Besteuerung in dem jeweiligen (Auslands-)Staat. Sie fuhren jedoch nicht automatisch zu einer steuerlichen
Ansassigkeit im Ausland.

2. Steuerliche Ansassigkeit

Ausnahme vom ,Wohnsitzprinzip“: Die USA. In den USA ist in erster Linie nicht der Wohnsitz, sondern die Staatsangeh6-
rigkeit flr die steuerliche Ansassigkeit entscheidend. Um nicht in den USA als steuerlich ansassig zu gelten, miissen Sie
dies nachweisen. Wenn Sie zum Beispiel folgende Fragen mit JA beantworten wirden, liegt womdoglich eine steuerliche
Ansassigkeit in den USA vor: 1. Sind Sie in den USA geboren? 2. Besitzen Sie die US-amerikanische Staatsangehdorigkeit
(auch im Fall einer doppelten Staatsangehdrigkeit)? 3. Werden Sie gemeinsam mit einem US-Ehepartner in den USA
steuerlich veranlagt? 4. Besitzen Sie eine permanente US-Aufenthaltserlaubnis (aktive ,US Green Card“)? 5. Haben Sie
einen Wohnsitz in den USA (wenn ja, bitte angeben)?

Bei weiteren Fragen oder fur eine umfassende Beratung, insbesondere zur steuerlichen Ansassigkeit, wenden Sie sich
bitte an einen Steuerberater oder eine alternative Beratungsstelle.

Bitte geben Sie uns nachfolgend alle Lander an, in denen Sie steuerlich ansassig sind und teilen Sie uns lhre
jeweilige Steueridentifikationsnummer (TIN) mit.

Land Steueridentifikationsnummer (TIN) Keine TIN, weil (Begrindung)
Land Steueridentifikationsnummer (TIN) Keine TIN, weil (Begriindung)
Land Steueridentifikationsnummer (TIN) Keine TIN, weil (Begrundung)

Liegt eine steuerliche Anséassigkeit in den USA vor? Bitte kreuzen Sie das Zutreffende an.

[0 NEIN, es liegt keine steuerliche Anséassigkeit in den USA vor.
= Fahren Sie bitte mit Punkt 3 fort.

[] JA, esliegt eine steuerliche Ansassigkeit in den USA vor.

= Indiesem Fall reichen Sie uns bitte ein ausgefiilltes W-9-Formular der US-amerikanischen Steuerbehérde IRS
ein. Sie finden dieses auf der Homepage des IRS (https://www.irs.gov/forms-pubs/about-form-w-9).

3. Erklarung

Mit meiner Unterschrift gebe ich die folgenden Erklarungen rechtsguiltig ab:

= Ich versichere, dass ich alle Angaben in diesem Formular geprift habe und diese nach bestem Wissen korrekt
und vollsténdig sind.

= Etwaige Anderungen der in diesem Formular enthaltenen Angaben werde ich der Advigon unverziiglich, spétes-
tens innerhalb von 30 Tagen, bekanntgeben.

= Uber eine Meldung von Daten an die liechtensteinische Steuerverwaltung sowie eine Weiterleitung der Informa-
tionen an die jeweiligen Steuerbehdrden der Lander durch die liechtensteinische Steuerverwaltung wurde ich
informiert.

=  Mir ist bewusst, dass die Abgabe von falschen oder unvollstandigen Informationen auf diesem Formular einen
Straftatbestand nach US-Recht darstellen kann und gebe diese Erklarung ,under penalties of perjury” ab.

= Ich bin berechtigt, diese Erklarung fiir die unter 1. genannte Person abzugeben.

Ort, Datum Name des Unterzeichnenden Unterschrift
in Druckschrift
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