GUIDA PER LA COMPILAZIONE

MODULO DI RICHIESTA DI LIQUIDAZIONE PER RISCATTO (PARZIALE O TOTALE) E
ADEGUATA VERIFICA — CONTRAENTE PERSONA FISICA

OPZIONI DI PERSONALIZZAZIONE RICHIESTA

Per ripristinare il modulo originale, eliminando le eventuali sezioni aggiunte, Clic sulle caselle per
chiudere il presente file senza salvare le modifiche aggiungere la sezione

A -1l Contraente & diverso dal Titolare Effettivo
Aggiungi la sezione Dati Titolare Effettivo D

B - Il Contraente & diverso dall’Assicurato

Aggiungi la sezione Dati Assicurato D

C - ll Contraente & rappresentato da un Soggetto terzo che esegue
la richiesta per suo conto

Aggiungi la sezione Dati Esecutore D

D - Il Contraente & diverso dal Percipiente dell'importo da liquidare
D1 - ed € una Persona Fisica

Aggiungi la sezione Dati dell'lntestatario del D
conto corrente (Percipiente Persona Fisica)

D2 - ed & una Persona Giuridica

Aggiungi la sezione Dati dell’Intestatario del D
conto corrente (Percipiente Persona Giuridica)

NOTA: La presente guida riporta le note a supporto della compilazione dei dati relativi ai soggetti coinvolti
nella richiesta, considerando il seguente ordine:

Dati Contraente

Dati Titolare Effettivo

Dati Assicurato

Dati dell'Intestatario del conto corrente (Percipiente persona fisica) se diverso dal Contraente

Dati dell'Intestatario del conto corrente (Percipiente persona giuridica) se diverso dall’avente diritto
Tale ordine potrebbe non essere rispettato all’'interno del modulo da compilare, la cui composizione e
variabile in funzione della combinazione dei soggetti coinvolti

ENENENENEN

Gentile Cliente,

la vigente normativa antiriciclaggio (D. Lgs. n. 231/07 — come modificato
dal D. Lgs. n. 90/2017) prevede I'obbligo, per le Compagnie di
assicurazione, di effettuare I'adeguata verifica dei propri Clienti.

Per dare corso alla sua richiesta, la invitiamo alla compilazione della
modaulistica offrendole le seguenti possibilita:

Compilazione guidata a video

a. selezionare le eventuali necessarie Opzioni di Personalizzazione
della propria Richiesta

b. compilare il modulo a video: i campi con contorno rosso sono
obbligatori, in caso di mancata compilazione non potremo dare corso
alla sua richiesta

c. Stampare, firmare e inviare a Cardif Vita via email la scansione del
modulo compilato e firmato oppure il cartaceo all'indirizzo di posta
Compilazione cartacea

a. selezionare le eventuali necessarie Opzioni di Personalizzazione
della propria richiesta

b. stampare e compilare il modulo consultando puntualmente le
tabelle di cui all'allegato "Tabelle e Glossario FATCA" scaricabile
congiuntamente al presente modulo di richiesta: i campi con
contorno rosso (visibili a video) sono obbligatori, in caso di mancata
compilazione non potremo dare corso alla sua richiesta

c. firmare e spedire il cartaceo del modulo compilato e firmato al
riferimento postale di Cardif Vita

Per invio email
servizioclienti@cardif.com

Per invio cartaceo

CARDIF VITA S.p.A. Ufficio Back Office Saving
Piazza Lina Bo Bardi, 3 - 20124 MILANO MI
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BNFP PARIBAS

¥ CARDIF SAV_FF_022047_RPRT

Richiesta di riscatto (parziale o totale) e adeguata verifica

Conftraente Persona Fisica

In omdine agli adempiment] antiiciclapgio e antiterrorisme (ant. 15 e ss. DLgs. n.231/07)

GUIDA PER LA COMPILAZIONE

MODULO DI RICHIESTA DI LIQUIDAZIONE PER RISCATTO (PARZIALE O TOTALE) E

ADEGUATA VERIFICA — CONTRAENTE PERSONA FISICA

Mumero polizza: |

1 |

| Codice prodotto: I:l

RISCATTOTOTALE [

RISCATTO PARZIALE |:|

guota % oppure IMPORTO in Euro €

E’ necessario compilare tutti gli spazi evidenziati in rosso :

DATI RELATIVI ALLA RICHIESTA DI LIQUIDAZIONE

@ Diati relativi alla Richiesta di Liquidazione

Motive della richiesta di liquidazione
Acquistonstrutturazions casa D Acquisto autovetiura D
Reimpiego capitale presso medesimo intermediario finanziario D

Reimpiego capitale presso medesimo intermediario I:l

Esigenza di liquidita [_]
Awvio di urattivit3 imprenditoriatle [

Perdita di impiega [_]

Ao [ (Specificare) |

Codice destinazionefondi ||

O Vet menior L Eparil3 eigenzs personai- . Tamianis 7 )
Nazione destinazione fondi
ITALIA ALTRO
I:l I:| (Specificara) |
MNome fondo da Disinvestimento in Disinvestimento in % Disinvestimento in
disinvestire quote Importo
Luogo e Data FArma ContraenteEsecuione

Codice destinazione fondi — indicare il codice destinazione fondi scegliendo una
delle opzioni indicate di seguito:

|01: Investimento” 02: Risparmio || 03: Esigenze Personali || 04: Esigenze Familiari |

| 05: Gestione Aziendale | | 06: Estinzione Finanziamento | | 07: Altro |
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BNP PARIBAS
L¥ CARDIF

Richiesta di riscatto (parziale o tDt&'E] e adeguata verifica
Confraente Persona Fisica

(art.15 e ss. D Lgs. n.231/07)

| cotios prodoto: [ ]

In ordine agli imenti antiick

MNumero polizza: | |‘f

O Dati Contraente (1/3)

SAV_PF_022017_RFRT

@)

Cognome MNome Sesso F M
[ I [ | O O
Mato/ail Citta di Nascita Mazionalita
C I ] | ]
‘Codice Fiscale
[ |
| Paese di cittadi Indcar | 1 ]
2 -
3
o I Paese di residenza fiscale : 1
2
3
Indirizzo di residenza Via/Fiazza Citta Prov. CAP
| 1 1]
Stato  ITALIA ALTRO ived tabefia 3 "Tabelie £ Clomsanio FATCAY
o O |
o | indirizzo postale* ViaPiazza } - PP
Stato [TALIA ALTRO (ved tabefia 3 Tabelie & Glossaio FATCAT)
o ad =1
("compiiare sedverso daindirizzo-d residenza)
9 | Indirizzo di domicilio abituale* ViaPiazza | e Prov—=©EAe

O Dati Contraente (2/3)

)

Tipo didocumento Carta dldentits  Patente di Guida Pascaporto Poriodarmi TesseraPostale Ao
O O O O O O

Datadirbscio [ | [ |[ | pstascsden=a [ [ ][ ]

Luoge e Autorit di Rilascio | ]

Numeroditelefone | | Indirizzoemail | |

OO ®OO

@

o PEP* 51 [] NO[] Descrizione PEP|| |
P o

Descrizione Importanti cariche pubbliche

o Importanti cariche pubbliche 51 NO

|

GUIDA PER LA COMPILAZIONE

DATI CONTRAENTE [1/3]

E’ necessario compilare tutti gli spazi evidenziati in rosso

1

Paese di cittadinanza — indicare solo se diverso da Italia

Paese di residenza fiscale — per paese di residenza fiscale si intende lo Stato in cui il
Contraente paga le imposte

Indirizzo postale —si intende I'indirizzo di corrispondenza a cui il Contraente desidera
ricevere comunicazioni via posta (da indicare solo se diverso dall’indirizzo di residenza)

Indirizzo di domicilio abituale — si intende I'indirizzo presso cui il Cliente ha stabilito la
sede principale dei suoi affari e interessi (da indicare solo se diverso dall’'indirizzo di
residenza)

DATI CONTRAENTE [2/3]
PEP= PERSONE POLITICAMENTE ESPOSTE - Art. 1, co. 2, lett. o D. Igs. 231/2007 e s.m.i.

Le persone fisiche residenti in altri Stati comunitari o in Stati extracomunitari che occupano o hanno occupato
importanti

cariche pubbliche nonché i loro familiari diretti o coloro con i quali tali persone intrattengono notoriamente stretti
legami, individuate sulla base dei criteri di cui all’allegato tecnico al presente decreto (D. Igs. 231/2007 e s.m.i.).
Art. 1 Allegato Tecnico al D. Igs. 231/2007 e s.m.i. - (Rif. art. 1, co. 2, lett. o D. Igs. 231/2007 e s.m.i.)

1. Per persone fisiche che occupano o hanno occupato importanti cariche pubbliche s’intendono:

a) i capi di Stato, i capi di governo, i ministri e i vice ministri o sottosegretari;

b) i parlamentari;

c) i membri delle corti supreme, delle corti costituzionali e di altri organi giudiziari di alto livello le cui decisioni non
sono generalmente soggette a ulteriore appello, salvo in circostanze eccezionali;

d) i membri delle Corti dei conti e dei consigli di amministrazione delle banche centrali;

e) gli ambasciatori, gli incaricati d’affari e gli ufficiali di alto livello delle forze armate;

f) i membri degli organi di amministrazione, direzione o vigilanza delle imprese possedute dallo Stato.

In nessuna delle categorie sopra specificate rientrano i funzionari di livello medio o inferiore. Le categorie di cui alle
lettere da a) a e) comprendono, laddove applicabili, le posizioni a livello europeo e internazionale.

2. Per familiari diretti s’intendono:

a) il coniuge;

b) i figli e i loro coniugi;

c) coloro che nell’ultimo quinquennio hanno convissuto con i soggetti di cui alle precedenti lettere;

d) i genitori.

3. Ai fini dell’individuazione dei soggetti con i quali le persone di cui al numero 1 intrattengono notoriamente stretti
legami si fa riferimento a:

a) qualsiasi persona fisica che ha notoriamente la titolarita effettiva congiunta di entita giuridiche o qualsiasi altra
stretta

relazione d’affari con una persona di cui al comma 1;

b) qualsiasi persona fisica che sia unica titolare effettiva di entita giuridiche o soggetti giuridici notoriamente creati
di fatto

4. Senza pregiudizio dell’applicazione, in funzione del rischio, di obblighi rafforzati di adeguata verifica della
clientela, quando una persona ha cessato di occupare importanti cariche pubbliche da un periodo di almeno un
anno i soggetti destinatari del presente decreto non sono tenuti a considerare tale persona come politicamente
esposta.
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Deescrizione Important cariche pubbliiche

| |
Statochile  Conugate || Dhomiso [| Ceibe/Mubie [ | Vedow [ PACS [ o

o Professione I o i _=
vt ok 1 Tt & Ciomsanko FATGA)
—— T
Data assunzione ultima attivita professionale svolta l:l l:l l:l

Y ve— |
Sity pro

Nome della Societa in cui lavora | |

ol Importanti cariche pubbliche S| NO |
[

°| Settore della Societ in cuilavora | |

|
R —

Citta in cui [

Nazionein cui [ |

Se PENSIONATO

swolta (e it 1 Tabeie = Ciomaso FATCAT I
vl

Principale Fonte di reddito:
Stpendio [[] Fensione ] Attvith professionsle [[] Rendita [[] Ao | |

|__Redaito annuo lordo in Euro: | |

ol Situazione finanziarialpatimoniale in Euro:
0-50000 [| 50000-200.000 [] 200.000-500000 [ | S00.000—1.000000 [ | okre 1000000 [ ]

I RIPARTIZIONE DEL PATRIMONIO l—

%imestizinimmotii [ | %invesiia in assicurazioni via [ | seinvestta nel sstiore mosiial

0 @odd &

I

.~ BNP PARIBAS
IF

P CARD SAV_FF_022017_RPRT

Richiesta di riscatto (parziale o totale) e adeguata verifica
Coniraente Persona Fisica

In grdine agli adempimenti antirciclapgio e antitemorismo (ant.15 e ss. D.Lgs. n.231/07)

|Jf| |Ccdieepmd0m:I:|

Numero polizza:

Dati Contraentd (3/3)

O

Operativita finanziaria con l'estero | no [ SILPAESE UE [[] Sl PAESE EXTRA UE

O

|_
]

Stato Estero operativita (Extra UE) | |

e

Presenza di istruzioni permanenti di trasferimento verso Paese estero (diverso da USA = [TALIA)
st | nol |

Luogo e data

Firma del Coniraente

& @—

®

GUIDA PER LA COMPILAZIONE

DATI CONTRAENTE [2/3]
E’ necessario compilare tutti gli spazi evidenziati in rosso

1]

Importanti cariche pubbliche — Incaricato di Pubblico Servizio, ai sensi della legge
italiana, identifica chi, pur non essendo propriamente un pubblico ufficiale con le funzioni
proprie di tale status (certificative, autorizzative, deliberative), svolge comunque un
servizio di pubblica utilita presso organismi pubblici in genere

Professione — indicare il codice professione presente all'interno della Tabella 1
dell’allegato "Tabelle e Glossario FATCA"

Situazione professionale — si intende il ruolo o la tipologia di professione svolta, ad
esempio: impiegato, consulente, ingegnere, ecc.

Settore della Societa in cui lavora — si intende la tipologia di societa dove il soggetto
svolge la propria attivita professionale

SE PENSIONATO precedente attivita svolta — indicare il codice professione presente
all'interno della Tabella 1 dell’allegato "Tabelle e Glossario FATCA"

Reddito Annuo Lordo — riportare il valore della retribuzione annuale lorda (RAL) in Euro

Situazione finanziaria/patrimoniale in Euro — si fa riferimento all’insieme dei beni mobili
e immobili e/o delle rendite e dei redditi, come ad esempio: somma del reddito, del
patrimonio mobiliare (depositi + conti correnti + investimenti) e del patrimonio
immobiliare (valore fabbricati + terreni)

Ripartizione del patrimonio — segnalare in percentuale la suddivisione del patrimonio fra
investimenti in IMMOBILI, investimenti in ASSICURAZIONI VITA e investimenti nel
SETTORE MOBILIARE; tale somma deve essere 100%

DATI CONTRAENTE [3/3]

Operativita finanziaria con I'estero — si intende la possibilita per il Contraente di avere
rapporti ricorrenti con un Paese Estero; in caso affermativo, indicare se si tratta di un
Paese UE o EXTRA UE

Stato Estero operativita (Extra UE) — si intende I'area geografica d’interesse (residenza o
sede, luogo di localizzazione dell’attivita svolta). Tale informazione risulta utile a definire
il profilo di rischio del territorio, ovvero la situazione politico economica e il quadro
giuridico e istituzionale del paese di riferimento, con particolare attenzione nel caso si
tratti di uno Stato “non equivalente”, quindi destinatario di rilievi da parte degli
organismi internazionali competenti in materia di contrasto al riciclaggio e al
finanziamento del terrorismo

Presenza di istruzioni permanenti di trasferimento verso Paese estero —si intende la
possibilita che il Contraente abbia dato disposizioni alla Banca di effettuare un addebito
ricorrente dal proprio conto corrente verso un Paese Estero che non sia in Italia o USA
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i BNP PARIBAS

' CARDIF SAV_FF_022017_RPRT

Richiesta di riscatto (parziale o totale) e adeguata verifica

Coniraente Persona Fisica

In ordine agl adempimenti antiriciciaggio e antitermonsmao (artt 15 e ss. DLgs. n.231007)

MNumerng polizza: | | ! | | Codice prodotto: l:l
( O } Dati Titolare Effettivo (se diverso dal Contraente) - (1/2)
Cognome Nome Sesso F M
[ I | | O o
Natoda il Citta di Nascita Nazionalita
C 1] | 1]
Codice Fiscale
[
| Paesedicittadinanza mocare o0 se averso carea) | EM ]

Paese di residenza fiscale

Indirizzo di residenza \ia/Piazza Citta

Stato  ITALIA ALTRO (vl iabeia 3 "Tabele & Giossanio FATCAT)

O O 3

Indirizo postale* \ViaFiazza [ —— P

@ ®OO

Stato  ITALIA ALTRO

o O =]

("Eompitare 22 dtverss dnifincirizen o residenzy)

(veecl tnbmdn 3 "Tbde = Clipzmario FATCAT)

I Professione Cod.
Wed tabein 1 -Tabeli £ Ghomsio FATOAT

Datainzicattvititavoratva [ | [ |[ ]

ol Sattore della Societd in cui lavora | ] |

Legame con il contrasnte Familiari D¥affari ALTRO

a O a

(Specificars)

I

GUIDA PER LA COMPILAZIONE

DATI TITOLARE EFFETTIVO (SE DIVERSO DAL CONTRAENTE) [1/2]

1

E’ necessario compilare tutti gli spazi evidenziati in rosso

Paese di cittadinanza — indicare solo se diverso da Italia

Paese di residenza fiscale — per paese di residenza fiscale si intende lo Stato in cui il
Titolare Effettivo paga le imposte

Indirizzo postale — si intende I'indirizzo di corrispondenza a cui il Titolare Effettivo
desidera ricevere comunicazioni via posta (da indicare solo se diverso dall’indirizzo di
residenza)

DATI TITOLARE EFFETTIVO (SE DIVERSO DAL CONTRAENTE) [2/2]

Professione — indicare il codice professione presente all’interno della Tabella 1
dell’allegato "Tabelle e Glossario FATCA"

Settore della Societa in cui lavora — si intende la tipologia di societa dove il soggetto
svolge la propria attivita professionale
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= BNP PARIBAS
¥ CARDIF

Richiesta di riscatto (parziale o totale) e adeguata verifica

Contraente Persona Fisica

% Dati Assicurato

Cognome Nome Sesso F M

[ I [ | O o
Natola il Citta di Nascita Nazionalita

101 I || I
Codice Fiscale

I Paese di cittadinanza -jmsmneﬂ\ummluw= — T

a Paese di residenza fiscale I 4+
Indirizzo di residenza Via/Piazza Citta Prov. CAP
| [ 1]

Stato  [TALIA ALTRO vecl tabeiin 3 Tabele = Olezsania FATCAT

SAV_PF_022017_RPAT ‘

@

In erdine agl adempimenti antircicaggio e antteronsme (arft 15 e ss. D.Lgs. n.Z31/07) (;E)
Numere polizza: | | ! | | Codice prodotto: :l I

0O 0 |
| Indirizzo di domicilio abituale* Via/Fiazza | Citta Prov. CAP
Stato ITALIA ALTRO  iveditabein3 Tabele = Glossano FATCAT
=1l
Jom—— P
e Indirizzo postale* Via/Piazza | Cittd Prov. CAP
Stato [TALIA ALTRO (ved abeiia 3 Tabefie & Clomsaric FATCAT)
=l

{"complars se diverso daifindrizn d residens)
Tipo di documents  Cartad’ldentitd  Patente di Guida Passsports  Poriod’ammi | Tessera Postale Abro

| O O ||:| O O O
patacintassio [ | [ ][ | patmscodensa [ [ ][]
Luogo e Autoriti di Rilascio | |

Numeroditeleforo [ ]
o PEP* S| [] MO[]  Descrizione PEP | |

Mpersonapoliramente Esposta)

Legame con il contraente Familiari DO affari ALTRO Specificare)

O O =

GUIDA PER LA COMPILAZIONE

DATI ASSICURATO
E’ necessario compilare tutti gli spazi evidenziati in rosso :

Paese di cittadinanza — indicare solo se diverso da Italia

Paese di residenza fiscale — per paese di residenza fiscale si intende lo Stato in cui
I’Assicurato paga le imposte

Indirizzo di domicilio abituale — si intende I'indirizzo presso cui I’Assicurato ha stabilito la
sede principale dei suoi affari e interessi (da indicare solo se diverso dall’indirizzo di
residenza)

Indirizzo postale —si intende I'indirizzo di corrispondenza a cui I’Assicurato desidera
ricevere comunicazioni via posta (da indicare solo se diverso dall’indirizzo di residenza)




E BNP PARIBAS
CARDIF SAV_FF 0220M7_SC

OIS

Richiesta di riscatto (parziale o totale) e adeguata verifica
Contraente Persona Fisica
In ondine agl adempimenti antincicdaggio e anttemorismo (artt.15 e ss. D.Lgs n.23107)
Proposta polzza: | I Jr | | Codice prodotto: l:l
Cognome MNome Sesso F M
[ ] OO0
Natoda il Citta di Naseita Mazionalita
) N | — 1 I
Codice Fiscale
[ |
S P —
I Paese di cittadinanza : -
2
3
o I Paese di residenza fiscale : ——
2
3
Indirizzo di residenza ViaFiazza Cina Prov_ CAP
[ Il 1] |
=ET FEIA ERO Tubete Gioiaans FATEEA'J =1
| Indirizzo postale* Via/Piazza =2 Prov—ZAf
I |
St [TALR - ALTRO e e =1
“ge dhversD danndnzzn d reskierea

® O®

I mammmamDmmﬂm{muusnenm Sl NO
o PEP* Si [ ]| O [ ] Desorizione PEP | |

“Persona polficaments esposa

13 carica di Pubblico Ufficiale / Incaricato di Pubblico Servizio

[ ? I

LT

GUIDA PER LA COMPILAZIONE

DATI DELL'INTESTATARIO DEL CONTO CORRENTE - PERCIPIENTE PERSONA FISICA (SE

DIVERSO DAL CONTRAENTE) [1/2]

E’ necessario compilare tutti gli spazi evidenziati in rosso :
Rammentiamo che in caso di conto correnti esteri CARDIF Vita si riserva la facolta di
richiedere ulteriori verifiche per autorizzazioni a procedere al pagamento. Non sono
comungue accettate coordinate bancarie americane USA.

Paese di cittadinanza — indicare solo se diverso da Italia

Paese di residenza fiscale — per paese di residenza fiscale si intende lo Stato in cui il
percipiente paga le imposte

Indirizzo postale — si intende I'indirizzo di corrispondenza a cui il percipiente desidera
ricevere comunicazioni via posta (da indicare solo se diverso dall’'indirizzo di residenza)

DATI DELL'INTESTATARIO DEL CONTO CORRENTE - PERCIPIENTE PERSONA FISICA (SE
DIVERSO DAL CONTRAENTE) [2/2]

Presenza di istruzioni permanenti di trasferimento verso Paese estero —si intende la
possibilita che il soggetto abbia dato disposizioni alla Banca di effettuare un addebito
ricorrente dal proprio conto corrente verso un Paese Estero che non sia in Italia o USA

Pubblico Ufficiale — ai sensi della legge italiana, & una persona che eserciti una funzione
pubblica legislativa, giudiziaria o amministrativa

Incaricato di Pubblico Servizio — ai sensi della legge italiana, identifica chi, pur non
essendo propriamente un pubblico ufficiale con le funzioni proprie di tale status
(certificative, autorizzative, deliberative), svolge comunque un servizio di pubblica utilita
presso organismi pubblici in genere




GUIDA PER LA COMPILAZIONE

I BNP PARIBAS DATI DELL'INTESTATARIO DEL CONTO CORRENTE (PERCIPIENTE PERSONA
CARDIF SAV_FF_022017_RPRT GIURIDICA)

Richiesta di riscatto (parziale o totale) e adeguata verifica

Contraente Persona Fisica

In ordine agh adempimenti antiricicdiaggio & antteronsmo (artt 15 e ss. D.Lgs. n.231007)

Numero polizza: | | llf | | Codice prodotto: l:l

E’ necessario compilare tutti gli spazi evidenziati in rosso :

Codice ATECO — Il codice ATECO & una combinazione alfanumerica che identifica una
ATtivita ECOnomica. E’ una tipologia di classificazione che individua il tipo di attivita
svolta dall’azienda, approvata dall’ISTAT (Istituto Nazionale di Statistica). Il Codice ATECO
si puo trovare:

* sul certificato di attribuzione del numero di Partita IVA

* sulla Visura Camerale

* tramite lo strumento di ricerca ATECO sul sito dell’ISTAT

Ragione Sociale | |

Codice Fiscale/Parity va

[ |
a Codice ATECO | [coticesaE | | |0
Forma giuridica m,f:;:’::;m.l Cod. | ;I
Data Costituzione | Finaliti della costiuzione | | :

q Paese di residenza fiscale : 4] }

Codice SAE — con I'acronimo SAE si intende Settori o Sottogruppi di Attivita Economica.
Risulta utilizzato dalle banche come censimento delle attivita economiche delle imprese

Forma giuridica — indicare il codice della Forma giuridica presente all'interno della
Tabella 2 dell’allegato "Tabelle e Glossario FATCA"

Finalita della costituzione — si intende |'oggetto sociale, ovvero I'attivita svolta
dall'impresa presente nella visura camerale

Sede Legale \iaPiazza Citta Prov CAP
| I L]

Stato  [TALIA ALTRO el tnbedin 3 "TabeSie = Giossario FATCAT)

Paese di residenza fiscale — per paese di residenza fiscale si intende lo Stato in cui il

O O =] percipiente paga le imposte
d Indirizzo postale* ViaPiazza | Citta Frov  CAP
Ll | L Indirizzo postale — si intende I'indirizzo di corrispondenza a cui il percipiente desidera
Stato [TALIA ALTRO  (vedeeia3 Tabete = Gz FATCA) ricevere comunicazioni via posta (da indicare solo se diverso dall’indirizzo di residenza)
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Presenza di istruzioni permanenti di trasferimento verso Paese estero —si intende la
possibilita che il soggetto abbia dato disposizioni alla Banca di effettuare un addebito
ricorrente dal proprio conto corrente verso un Paese Estero che non sia in Italia o USA
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Societa quotata in un Paese "White List" — per "White List" si intende la lista di Paesi

Legame con il conjraente Familiari Daffari ALTRO " convenzionati che consentono scambi di informazioni in ambito fiscale. Tale lista &
O O O L ] consultabile sul sito delle Agenzie delle Entrate
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