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Imposition d’aprés la dépense

s [ Réinitialiser
Département des finances
et des ressources humaines

Administration fiscale cantonale
Taxation des personnes physiques

| La demande concerne un renouvellement de convention

| La demande concerne une nouvelle convention. Dans ce cas, veuillez indiquer si les contribuables ont
déja été domiciliés en Suisse avant la présente demande:

Contribuable A
["TNon [ ] Oui

Sioui [_] Imposition ordinaire
[ ] Imposition d’aprés la dépense

Période de séjour du

au

@ Coordonnées

Contribuable A
M[

Mme ||

Nom

Prénom

Date naissance
N° contribuable
Etat civil

Si nouvelle demande, adresse avant votre arrivée

Contribuable B
M[ ]

Mme ||

Nom

Prénom

Date naissance
N° contribuable
Etat civil

Si nouvelle demande, adresse avant votre arrivée

Contribuable B

[TNon [ | Oui

Sioui [ ] Imposition ordinaire
[ ] Imposition d’aprés la dépense

Période de séjour du

au

Adresse
NP / Localité

Profession

Nationalité

Adresse
NP / Localité

Profession

Nationalité

Le groupe familial et les autres personnes financiérement a la charge des contribuables "

Nom

Date de naissance

Nationalité @

Prénom

Etat civil Situation ©®

"notamment les enfants (mineurs et majeurs ), compagne ou compagnon (partenaire de vie) et membres de la famille en Suisse et a I'étranger

2 si la personne a plusieurs nationalités, merci de les indiquer
3 sans activité, étudiant-e, écolier-ére, etc...
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@ Lactivité lucrative

Les contribuables exercent-ils une activité lucrative a I’étranger ?

Contribuable A [Toul ([ ]Salariée ou[ ]Indépendante) [TINON
Contribuable B [Toul ([]Salariée ou[ |Indépendante) [TTNON

Si oui, précisez les coordonnées de I'(des) entreprise(s) concernée(s):

Domaine d’activité :

Les contribuables exercent-ils une activité lucrative en Suisse ?

Contribuable A [ 1oul ([]Salariée ou[ ]Indépendante) [ INON
Contribuable B [ 1ouUl ([]Salariée ou[ ]Indépendante) [TTNON

Si oui, précisez les coordonnées de I'(des) entreprise(s) concernée(s):

Domaine d’activité:

Les contribuables exercent-ils un mandat d’administrateur en Suisse? | |Oui [ | Non

Si oui, coordonnées de la(les) société(s) concernée(s):

Les contribuables sont-ils rémunérés pour ce mandat d’administrateur ? [ Oui [] Non

Détiennent-ils des droits de participation dans la(les) société(s) concernée(s)? [ 1Oui [ Non

© Logement(s)

Les contribuables occupent-ils un bien dont ils sont propriétaires, ou [ Oui [ Non [ oui [ Non
détenteurs de parts de société immobiliére ?

Si oui, indiquer le montant de(s) valeur(s) locative(s)

Une acquisition est-elle prochainement envisagée ? Dans I’affirmative,

veuillez compléter le formulaire ad-hoc L Ou L Non

Les contribuables occupent-ils un bien immobilier qu’ils louent ? [ oui [ Non [ oui [ ]Non
Si oui, nous remettre copie(s) du bail(baux) a loyer, ou dés que possible

apres signature.

Les contribuables vivent-ils a I’hotel ? [ oui [ Non

Si oui, indiquer le prix de la pension mensuelle.

Nous remettre une facture de I'hétel attestant du prix de pension, soit le
logement, la nourriture et les autres dépenses.
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O Le train de vie

o [ e | osperse

Logement
En Suisse loyer(s) brut(s) annuel(s) avec les charges (y compris celui d’éven-
tuelles résidences secondaires)
frais d’entretien de chaque bien a disposition
intéréts passifs
A I’étranger loyer(s) brut(s) annuel(s) avec les charges (y compris celui d'éven-
tuelles résidences secondaires)
frais d’entretien de chaque bien a disposition
intéréts passifs
Personnel de maison assistant personnel, femme de ménage, cuisinier, nurse, chauffeur,
En Suisse et a I'étranger jardinier, etc.
Entretien

Nourriture ainsi que les frais de restaurants

Frais d’habillement

Frais médicaux, soins a domicile, frais de cure, thalasso, soins esthétiques, spa, etc.
Primes d’assurances (maladie, accident, RC, juridique, assurance-vie, etc.).
Contributions d’entretien et pensions alimentaires

Loisirs et frais culturels

Vacances

Activités sportives (cotisations annuelles, coach, etc.)
Divertissements et hobbies

Déplacements

Frais de véhicules (assurances, entretien, impots, leasing, etc.)
Autres frais de transports

Frais divers

Location et/ou entretien d’'un bateau/yacht, d’'un avion privé, etc.
Cotisations sociales
Frais d’écolage

Autres dépenses récurrentes (conseils juridiques et fiscaux, animaux domestiques et chevaux, etc.)

Impbts

Dépense annuelle globale 0

NB: Toutes les charges payées par le biais de sociétés (family office, sociétés immobiliéres, etc.),

a titre privé, doivent étre reportées ci-dessus
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© Estimation des ressources des contribuables (suisses et étrangéres)

Estimation des revenus CHF
Composition du revenu

Salaires, commissions, honoraires, etc.

Rendements de la fortune

Autres revenus

Total 0
Estimation de la fortune
Composition de la fortune
Actifs immobiliers
Actifs mobiliers
Autres
Total 0

@ Signature(s)

Le-s soussigné-s certifie-nt que les indications qui précédent sont sincéres, compléetes et conformes a la vérité. IlI-s s’engage-nt
a signaler sans retard a I’Administration fiscale du canton de Genéve toute modification significative dans sa-leur situation.

Lieu et date Signature-s

Par votre signature :

* vous autorisez notre administration a communiquer toutes
informations utiles concernant votre demande d’autorisa-
tion de séjour aupres de I'Office cantonal de la population

« vous attestez sur I’honneur que vous n’exercez aucune
activité lucrative en Suisse ou depuis la Suisse

@ Coordonnées du mandataire

Nom
Téléphone Aretourner a
E-mail Administration fiscale cantonale
Direction de la taxation des personnes physiques,
des titres et de I'immobilier
A Si votre mandat s’étend au-dela de la négociation Case postal‘e 8957
d’une imposition d’aprés la dépense, n’oubliez pas 1211 GENEVE 3

de déposer une élection de domicile, cela facilitera le
suivi du dossier.
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