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商業帳戶開戶表格 附件 I  Corporate Account Opening Form - Appendix I 

 最終實益擁有人資料 Shareholders, Beneficial Owners, Directors and Authorized Signatories 
 
公司的主要股東 (如股東為上市公司，請必須填寫) 
Direct Principal Shareholder (Must be completed if the Direct Principal Shareholder is a list company) 
公司名稱 Company Name_____________________________ 
所持股份 Ownership (%)         _________________________      
註冊國家 Country of Incorporation _____________________ 
上市地區 Listed Country_____________________ 
股票編號 Stock Code________________________ 

 
國家或政府擁有實體 (如公司直接或間接由國家或政府擁有 50%以上股權，請必須填寫) 
State or Government Owned Entity (Must be completed if Company is owned directly or indirectly by State or Government over 50%) 
國家或政府名稱 
Name of State or Government _____________________________________________________________________________________________ 
所持股份 Ownership (%)    _______________________________                

 
作為實益擁有人之信托資料 
Trust as Beneficial Owner- Trust Information 
信託名稱 
Full Name of the Trust_____________________________________________________________________________________________________ 
成立國家 
Country of Trust _________________________________________________________________________________________________________ 
注冊地址 
Registered address________________________________________________________________________________________________________ 
信託性質 
Nature of the Trust_______________________________________________________________________________________________________ 

 
最終實益擁有人資料 Beneficial Owners Information. 注意 Please note: 
 
1. 就法團而言指符合以下任何一項說明的個人: 

- 直接或間接地擁有或控制 (包括透過信託或持票人股份持有) 該法團己發行股本的不少於 10%; 或 
- 直接或間接地有權行使在該法團的成員大會上的投票權的不少於 10%; 或支配該比重的投票權的行使; 或 
- 行使對該法團的管理最終的控制權; 或 
- (如該法團是代表另一人行事)指該另一人。 

1. In relation to a corporation (if fulfils any of the following criteria): means an individual who, 
- owns or controls, directly or indirectly, including through a trust or bearer share holding, not less than 10% of the issued share capital of the 

corporation; or 
- is directly or indirectly, entitled to exercise or control the exercise of not less than 10% of the voting rights at general meetings of the 

corporation; or 
- exercise ultimate control over the management of the corporation; or 
- if the corporation is acting on behalf of another person, means the other person. 

2. 就合夥而言指符合以下任何一項說明的個人: 
- 直接或間接地擁有或控制該合夥的資本或利潤的不少於 10%; 或 
- 直接或間接地有權行使在該合夥的投票權的不少於 10%; 或支配該比重的投票權的行使; 或 
- 行使對該合夥的管理最終的控制權; 或 
- (如該合夥是代表另一人行事)指該另一人。 

2. In relation to a partnership (if fulfils any of the following criteria): means an individual who, 
- is entitled to or controls, directly or indirectly, not less than 10% share of the capital or profits of the partnership; or 
- is directly or indirectly, entitled to exercise or control the exercise of not less than 10% of the voting rights in the partnership; or 
- exercises ultimate control over the management of partnership; or 
- if the partnership is acting on behalf of another person, means the other person. 

3. 就信託而言指符合以下任何一項說明的個人: 
- 有權享有信託財產的資本的既得權益的不少於 10%的任何人，而不論該人是享有該權益的管有權、剩餘權或復歸權，亦不論該權
益是否可予廢除; 或 

- 該信託的財產授予人; 或 
- 該信託的保護人或執行人; 或 
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- 對該信託擁有最終的控制權的個人。 
3. In relation to a trust (if fulfils any of the following criteria): means an individual who, 

- is entitled to a vested interest in not less than 10% of the capital of the trust property, whether the interest is in possession or in the 
remainder or reversion and whether it is defeasible or not; or 

- the settlor of the trust; or 
- a protector or enforcer of the trust; or 
- an individual who has ultimate control over the trust.  

4. 就不屬 (1)至(3) 段所指的人而言指符合以下任何一項說明的個人: 
- 最終擁有或控制該人的任何人; 或 
- (如該人是代表另一人行事)指該另一人。 

4. In relation to a person other than (1) to (3) (if fulfils any of the following criteria): means an individual who, 
- ultimately owns or controls the persons; or 
- if the person is acting on behalf of another person, mean the other person. 
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主要股東 / 最終實益擁有人資料 / 董事 / 授權簽署人 (必須墳寫) 

Principal Shareholders / Beneficial Owner Information / Director / Authorized Signatory (Must be Completed) 
 
資料 (1) Information (1)         (銀行專用 For Bank Use: CIN No:                                     ) 
 
英文姓名 
Full name in English 

 先生 Mr           太太  Mrs           女士 Ms           小姐 Miss           其他 Other _____________ 

姓氏 Surname:                                                                   
名 Given Name:                                   
其他姓名 Other Name: 

中文姓名 Name in 
Chinese 

 性別 Gender  男性 Male                     女性 Female 

 

 主要股東 Principal Shareholder           實益擁有人 Beneficial Owner           董事 Director           授權簽署人 Authorized Signatory 
所持股份 Ownership (%)    _______________________________ 

身份證明文件資料 
Identification 
Documents Details 

身份證明文件類別 Identification Type: 
 澳門居民身份證 Macau Identity Card 
 護照 Passport (國家 Country:____________________) 
 其他 Other ____________________ 

身份證明文件號碼 Identification Number 
_________________________________ 
簽發日期 Issue Date  
____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year)
有效日期 Expiry Date  
 ____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 

出生日期 
Date of Birth 

____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 出生地點 
Place of Birth 

 

擁有多國國籍 
Multiple Nationalities 

 否 No   
        國籍 Nationality  __________________________________________ 
 是 Yes 
        國籍 1 Nationality 1 ________________________________________ 
        國籍 2 Nationality 2 ________________________________________ 

居留狀況 
Resident Status 

1.  澳門居民 Macau Resident           
2. 其他 Other _______________ 

婚姻狀況 
Marital Status 

 未婚 Single           已婚  Married           鰥寡Widowed           離婚 Divorced            其他 Other _____________    

教育程度 
Education Level 

 小學 Primary           中學  Secondary           預科 / 文憑 Post-Secondary / Diploma           
 大學或以上 University or above            其他 Other _____________     

FATCA 自我証明 
FATCA Self-Certification 

1. 美國公民 US Citizenship                              
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________          否 No 

2. 美國永久居民證 (綠卡) US Permanent Residence Card (Green Card)     
 是 Yes   身份證號碼 ID No:  ________________        否 No  

3. 美國居民 US Resident*                                 
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________          否 No 

* 你必須實際待在美國至少下列期間:  
* You must be physically present in the United States on at least: 
            a. 本年度 31天，並且 
            a. 31 days during the current year, and 
            b. 3年間(包括本年度和本年之前那兩年)183天，要符合 183天的條件，計算方法如下： 
            b. 183 days during the 3-year period that includes the current year and the 2 years immediately before that, counting: 
                    - 本年度在美國的全部天數，以及 
                   - All the days you were present in the current year, and 
                    - 本年度之前一年在美國天數的 1/3，以及 
                   - 1/3 of the days you were present in the first year before the current year, and 
                    - 本年度之前二年在美國天數的 1/6。 
                    - 1/6 of the days you were present in the second year before the current year. 

稅務資料 
Tax Details 

1. 澳門稅務編號 Macau Tax Payer Identification Number (如適用 if any) __________________________________ 

2. 閣下要在澳門以外地方納稅 Are you liable to pay taxes outside Macau:      是 Yes           否 No 

如答“是”請提供國家名及外國稅務編號, if “yes”, please provide country names and Foreign Tax Number: 

國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 

 國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 
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職業資料 Employment Information  
 

僱主/公司名稱、地
址、電郵及電話號碼 
Employer / Company 
Name & Address, Email 
and Telephone Number 

 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

業務性質 
Nature of Business 

 工作職位 
Job Title 

 

工作類別 
Occupation 

 專業人士 / 高級管理人員                                    (例如醫生、律師、總裁、總經理等) 
     Professional / Senior Management                      (e.g. Doctor, Lawyer, CEO, General Manager, etc.) 

 

 行政人員                                                                (例如經理、主管、主任等) 
     Administrative / Executive                                  (e.g. Manager, Supervisor, Officer, etc.) 

 

 技術人員                       文員                      學生                      主婦                      退休                   
     Skilled Staff                      Clerical                     Student                     Housewife                 Retired                    

 

 自僱                                                            其他 ______________                             非在職                                                         
     Self Employed                                              Other                                                              Not Currently Employed 
 

 
聯絡資料 Contact Information 
 
常住地址 
Habitual Residential 
Address 

 

(請提供有關證明 / 
Please Submit Address 
Proof) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
 
常住地址生效日期                                                 (月Month / 年 Year) 
Effective Date for Habitual Residential Address:                  /  

聯絡號碼 
Contact Number 

住宅 Residential: 

(            ) 

手提電話 Mobile: 

(            ) 

辦公室 Office (如適用 if any) 

(            ) 

電郵地址 
Email Address 

 

通訊地址 
Correspondence 
Address 

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   

永久地址  
Permanent Address  

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
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資料 (2) Information (2)         (銀行專用 For Bank Use: CIN No:                                     ) 
 
英文姓名 
Full name in English 

 先生 Mr           太太  Mrs           女士 Ms           小姐 Miss           其他 Other _____________ 

姓氏 Surname:                                                                   
名 Given Name:                                   
其他姓名 Other Name: 

中文姓名 Name in 
Chinese 

 性別 Gender  男性 Male                     女性 Female 

 

 主要股東 Principal Shareholder           實益擁有人 Beneficial Owner           董事 Director           授權簽署人 Authorized Signatory 
所持股份 Ownership (%)    _______________________________ 

身份證明文件資料 
Identification 
Documents Details 

身份證明文件類別 Identification Type: 
 澳門居民身份證 Macau Identity Card 
 護照 Passport (國家 Country:____________________) 
 其他 Other ____________________ 

身份證明文件號碼 Identification Number 
_________________________________ 
簽發日期 Issue Date  
____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year)
有效日期 Expiry Date  
 ____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 

出生日期 
Date of Birth 

____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 出生地點 
Place of Birth 

 

擁有多國國籍 
Multiple Nationalities 

 否 No   
        國籍 Nationality  __________________________________________ 
 是 Yes 
        國籍 1 Nationality 1 ________________________________________ 
        國籍 2 Nationality 2 ________________________________________ 

居留狀況 
Resident Status 

1.  澳門居民 Macau Resident           
2. 其他 Other _______________ 

婚姻狀況 
Marital Status 

 未婚 Single           已婚  Married           鰥寡Widowed           離婚 Divorced            其他 Other _____________    

教育程度 
Education Level 

 小學 Primary           中學  Secondary           預科 / 文憑 Post-Secondary / Diploma           
 大學或以上 University or above            其他 Other _____________     

FATCA 自我証明 
FATCA Self-Certification 

1. 美國公民 US Citizenship                              
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________          否 No 

2. 美國永久居民證 (綠卡) US Permanent Residence Card (Green Card)     
 是 Yes   身份證號碼 ID No:  ________________        否 No  

3. 美國居民 US Resident*                                 
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________          否 No 

* 你必須實際待在美國至少下列期間:  
* You must be physically present in the United States on at least: 
            a. 本年度 31天，並且 
            a. 31 days during the current year, and 
            b. 3年間(包括本年度和本年之前那兩年)183天，要符合 183天的條件，計算方法如下： 
            b. 183 days during the 3-year period that includes the current year and the 2 years immediately before that, counting: 
                    - 本年度在美國的全部天數，以及 
                   - All the days you were present in the current year, and 
                    - 本年度之前一年在美國天數的 1/3，以及 
                   - 1/3 of the days you were present in the first year before the current year, and 
                    - 本年度之前二年在美國天數的 1/6。 
                    - 1/6 of the days you were present in the second year before the current year. 

稅務資料 
Tax Details 

1. 澳門稅務編號 Macau Tax Payer Identification Number (如適用 if any) __________________________________ 

2. 閣下要在澳門以外地方納稅 Are you liable to pay taxes outside Macau:      是 Yes           否 No 

如答“是”請提供國家名及外國稅務編號, if “yes”, please provide country names and Foreign Tax Number: 

國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 

 國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 
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職業資料 Employment Information  
 

僱主/公司名稱、地
址、電郵及電話號碼 
Employer / Company 
Name & Address, Email 
and Telephone Number 

 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

業務性質 
Nature of Business 

 工作職位 
Job Title 

 

工作類別 
Occupation 

 專業人士 / 高級管理人員                                    (例如醫生、律師、總裁、總經理等) 
     Professional / Senior Management                      (e.g. Doctor, Lawyer, CEO, General Manager, etc.) 

 

 行政人員                                                                (例如經理、主管、主任等) 
     Administrative / Executive                                  (e.g. Manager, Supervisor, Officer, etc.) 

 

 技術人員                       文員                      學生                      主婦                      退休                   
     Skilled Staff                      Clerical                     Student                     Housewife                 Retired                    

 

 自僱                                                            其他 ______________                             非在職                                                         
     Self Employed                                              Other                                                              Not Currently Employed 
 

 
聯絡資料 Contact Information 
 
常住地址 
Habitual Residential 
Address 

 

(請提供有關證明 / 
Please Submit Address 
Proof) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
 
常住地址生效日期                                                 (月Month / 年 Year) 
Effective Date for Habitual Residential Address:                  /  

聯絡號碼 
Contact Number 

住宅 Residential: 

(            ) 

手提電話 Mobile: 

(            ) 

辦公室 Office (如適用 if any) 

(            ) 

電郵地址 
Email Address 

 

通訊地址 
Correspondence 
Address 

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   

永久地址  
Permanent Address  

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
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資料 (3) Information (3)  (銀行專用 For Bank Use: CIN No:  ) 

英文姓名 
Full name in English 

 先生 Mr    太太  Mrs    女士 Ms    小姐 Miss    其他 Other _____________ 

姓氏 Surname:        
名 Given Name:        
其他姓名 Other Name: 

中文姓名 Name in 
Chinese 

性別 Gender  男性 Male    女性 Female 

 主要股東 Principal Shareholder   實益擁有人 Beneficial Owner   董事 Director   授權簽署人 Authorized Signatory 
所持股份 Ownership (%)    _______________________________ 

身份證明文件資料 
Identification 
Documents Details 

身份證明文件類別 Identification Type: 
 澳門居民身份證 Macau Identity Card 
 護照 Passport (國家 Country:____________________) 
 其他 Other ____________________ 

身份證明文件號碼 Identification Number 
_________________________________ 
簽發日期 Issue Date  
____(日 Day) ____(月 Month) ____ (年 Year)
有效日期 Expiry Date  
 ____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 

出生日期 
Date of Birth 

____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 出生地點 
Place of Birth 

擁有多國國籍 
Multiple Nationalities 

 否 No 
        國籍 Nationality  __________________________________________ 
 是 Yes 

 國籍 1 Nationality 1 ________________________________________ 
 國籍 2 Nationality 2 ________________________________________ 

居留狀況 
Resident Status 

1.  澳門居民 Macau Resident
2. 其他 Other _______________

婚姻狀況 
Marital Status 

 未婚 Single    已婚  Married    鰥寡Widowed    離婚 Divorced    其他 Other _____________ 

教育程度 
Education Level 

 小學 Primary   中學  Secondary          預科 / 文憑 Post-Secondary / Diploma  
 大學或以上 University or above    其他 Other _____________     

FATCA 自我証明 
FATCA Self-Certification 

1. 美國公民 US Citizenship 
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________   否 No 

2. 美國永久居民證 (綠卡) US Permanent Residence Card (Green Card)
 是 Yes   身份證號碼 ID No:  ________________        否 No

3. 美國居民 US Resident* 
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________   否 No 

*你必須實際待在美國至少下列期間: 
* You must be physically present in the United States on at least: 

a. 本年度 31天，並且
a. 31 days during the current year, and
b. 3年間(包括本年度和本年之前那兩年)183天，要符合 183天的條件，計算方法如下：
b. 183 days during the 3-year period that includes the current year and the 2 years immediately before that, counting:

   - 本年度在美國的全部天數，以及 
  - All the days you were present in the current year, and 
   - 本年度之前一年在美國天數的 1/3，以及 
  - 1/3 of the days you were present in the first year before the current year, and 
   - 本年度之前二年在美國天數的 1/6。 
   - 1/6 of the days you were present in the second year before the current year.

稅務資料 
Tax Details 

1.澳門稅務編號 Macau Tax Payer Identification Number (如適用 if any) __________________________________

2.閣下要在澳門以外地方納稅 Are you liable to pay taxes outside Macau:      是 Yes   否 No 

如答“是”請提供國家名及外國稅務編號, if “yes”, please provide country names and Foreign Tax Number: 

國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 

 國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 
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職業資料 Employment Information  
 

僱主/公司名稱、地
址、電郵及電話號碼 
Employer / Company 
Name & Address, Email 
and Telephone Number 

 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

業務性質 
Nature of Business 

 工作職位 
Job Title 

 

工作類別 
Occupation 

 專業人士 / 高級管理人員                                    (例如醫生、律師、總裁、總經理等) 
     Professional / Senior Management                      (e.g. Doctor, Lawyer, CEO, General Manager, etc.) 

 

 行政人員                                                                (例如經理、主管、主任等) 
     Administrative / Executive                                  (e.g. Manager, Supervisor, Officer, etc.) 

 

 技術人員                       文員                      學生                      主婦                      退休                   
     Skilled Staff                      Clerical                     Student                     Housewife                 Retired                    

 

 自僱                                                            其他 ______________                             非在職                                                         
     Self Employed                                              Other                                                              Not Currently Employed 
 

 
聯絡資料 Contact Information 
 
常住地址 
Habitual Residential 
Address 

 

(請提供有關證明 / 
Please Submit Address 
Proof) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
 
常住地址生效日期                                                 (月Month / 年 Year) 
Effective Date for Habitual Residential Address:                  /  

聯絡號碼 
Contact Number 

住宅 Residential: 

(            ) 

手提電話 Mobile: 

(            ) 

辦公室 Office (如適用 if any) 

(            ) 

電郵地址 
Email Address 

 

通訊地址 
Correspondence 
Address 

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   

永久地址  
Permanent Address  

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
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WLB-CB-F-APP1 2018 (1) 

資料 (4) Information (4)   (銀行專用 For Bank Use: CIN No:      ) 

英文姓名 
Full name in English 

 先生 Mr           太太  Mrs          女士 Ms           小姐 Miss           其他 Other _____________ 

姓氏 Surname:                
名 Given Name:        
其他姓名 Other Name: 

中文姓名 
Name in Chinese 

性別 Gender  男性 Male                    女性 Female 

 主要股東 Principal Shareholder           實益擁有人 Beneficial Owner           董事 Director           授權簽署人 Authorized Signatory 
所持股份 Ownership (%)    _______________________________ 

身份證明文件資料 
Identification 
Documents Details 

身份證明文件類別 Identification Type: 
 澳門居民身份證 Macau Identity Card 
 護照 Passport (國家 Country:____________________) 
 其他 Other ____________________ 

身份證明文件號碼 Identification Number 
_________________________________ 
簽發日期 Issue Date  
____(日 Day) ____(月 Month) ____ (年 Year)
有效日期 Expiry Date  
 ____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 

出生日期 
Date of Birth 

____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 出生地點 
Place of Birth 

擁有多國國籍 
Multiple Nationalities 

 否 No 
        國籍 Nationality  __________________________________________ 
 是 Yes 
        國籍 1 Nationality 1 ________________________________________ 
        國籍 2 Nationality 2 ________________________________________ 

居留狀況 
Resident Status 

1.  澳門居民 Macau Resident
2.  其他 Other _______________

婚姻狀況 
Marital Status 

 未婚 Single           已婚  Married           鰥寡Widowed           離婚 Divorced            其他 Other _____________    

教育程度 
Education Level 

 小學 Primary           中學  Secondary           預科 / 文憑 Post-Secondary / Diploma        
 大學或以上 University or above           其他 Other _____________     

FATCA 自我証明 
FATCA Self-Certification 

1. 美國公民 US Citizenship
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________          否 No 

2. 美國永久居民證 (綠卡) US Permanent Residence Card (Green Card)
 是 Yes   身份證號碼 ID No:  ________________        否 No

3. 美國居民 US Resident*
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________          否 No 

* 你必須實際待在美國至少下列期間: 
* You must be physically present in the United States on at least: 

 a. 本年度 31天，並且
 a. 31 days during the current year, and
 b. 3年間(包括本年度和本年之前那兩年)183天，要符合 183天的條件，計算方法如下：
 b. 183 days during the 3-year period that includes the current year and the 2 years immediately before that, counting:

   - 本年度在美國的全部天數，以及 
  - All the days you were present in the current year, and 
   - 本年度之前一年在美國天數的 1/3，以及 
  - 1/3 of the days you were present in the first year before the current year, and 
   - 本年度之前二年在美國天數的 1/6。 
   - 1/6 of the days you were present in the second year before the current year.

稅務資料 
Tax Details 

1.澳門稅務編號 Macau Tax Payer Identification Number (如適用 if any) __________________________________

2.閣下要在澳門以外地方納稅 Are you liable to pay taxes outside Macau:      是 Yes           否 No 

如答“是”請提供國家名及外國稅務編號, if “yes”, please provide country names and Foreign Tax Number: 

國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 

 國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 



 

Corporate Account Opening Form                            10/ | Page頁次   

WLB-CB-F-APP1 2018 (1)  

職業資料 Employment Information  
 

僱主/公司名稱、地
址、電郵及電話號碼 
Employer / Company 
Name & Address, Email 
and Telephone Number 

 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

業務性質 
Nature of Business 

 工作職位 
Job Title 

 

工作類別 
Occupation 

 專業人士 / 高級管理人員                                    (例如醫生、律師、總裁、總經理等) 
     Professional / Senior Management                      (e.g. Doctor, Lawyer, CEO, General Manager, etc.) 

 

 行政人員                                                                (例如經理、主管、主任等) 
     Administrative / Executive                                  (e.g. Manager, Supervisor, Officer, etc.) 

 

 技術人員                       文員                      學生                      主婦                      退休                   
     Skilled Staff                      Clerical                     Student                     Housewife                 Retired                    

 

 自僱                                                            其他 ______________                             非在職                                                         
     Self Employed                                              Other                                                              Not Currently Employed 
 

 
聯絡資料 Contact Information 
 
常住地址 
Habitual Residential 
Address 

 

(請提供有關證明 / 
Please Submit Address 
Proof) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
 
常住地址生效日期                                                 (月Month / 年 Year) 
Effective Date for Habitual Residential Address:                  /  

聯絡號碼 
Contact Number 

住宅 Residential: 

(            ) 

手提電話 Mobile: 

(            ) 

辦公室 Office (如適用 if any) 

(            ) 

電郵地址 
Email Address 

 

通訊地址 
Correspondence 
Address 

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   

永久地址  
Permanent Address  

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
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資料 (5) Information (5)   (銀行專用 For Bank Use: CIN No:      ) 

英文姓名 
Full name in English 

 先生 Mr           太太  Mrs          女士 Ms           小姐 Miss           其他 Other _____________ 

姓氏 Surname:                
名 Given Name:        
其他姓名 Other Name: 

中文姓名 
Name in Chinese 

性別 Gender  男性 Male                    女性 Female 

 主要股東 Principal Shareholder           實益擁有人 Beneficial Owner           董事 Director           授權簽署人 Authorized Signatory 
所持股份 Ownership (%)    _______________________________ 

身份證明文件資料 
Identification 
Documents Details 

身份證明文件類別 Identification Type: 
 澳門居民身份證 Macau Identity Card 
 護照 Passport (國家 Country:____________________) 
 其他 Other ____________________ 

身份證明文件號碼 Identification Number 
_________________________________ 
簽發日期 Issue Date  
____(日 Day) ____(月 Month) ____ (年 Year)
有效日期 Expiry Date  
 ____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 

出生日期 
Date of Birth 

____(日 Day) ____(月Month) ____ (年 Year) 出生地點 
Place of Birth 

擁有多國國籍 
Multiple Nationalities 

 否 No 
        國籍 Nationality  __________________________________________ 
 是 Yes 
        國籍 1 Nationality 1 ________________________________________ 
        國籍 2 Nationality 2 ________________________________________ 

居留狀況 
Resident Status 

1.  澳門居民 Macau Resident
2.  其他 Other _______________

婚姻狀況 
Marital Status 

 未婚 Single           已婚  Married           鰥寡Widowed           離婚 Divorced            其他 Other _____________    

教育程度 
Education Level 

 小學 Primary           中學  Secondary           預科 / 文憑 Post-Secondary / Diploma        
 大學或以上 University or above           其他 Other _____________     

FATCA 自我証明 
FATCA Self-Certification 

1. 美國公民 US Citizenship
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________          否 No 

2. 美國永久居民證 (綠卡) US Permanent Residence Card (Green Card)
 是 Yes   身份證號碼 ID No:  ________________        否 No

3. 美國居民 US Resident*
 是 Yes  身份證號碼 ID No: _________________          否 No 

* 你必須實際待在美國至少下列期間: 
* You must be physically present in the United States on at least: 

 a. 本年度 31天，並且
 a. 31 days during the current year, and
 b. 3年間(包括本年度和本年之前那兩年)183天，要符合 183天的條件，計算方法如下：
 b. 183 days during the 3-year period that includes the current year and the 2 years immediately before that, counting:

   - 本年度在美國的全部天數，以及 
  - All the days you were present in the current year, and 
   - 本年度之前一年在美國天數的 1/3，以及 
  - 1/3 of the days you were present in the first year before the current year, and 
   - 本年度之前二年在美國天數的 1/6。 
   - 1/6 of the days you were present in the second year before the current year.

稅務資料 
Tax Details 

1.澳門稅務編號 Macau Tax Payer Identification Number (如適用 if any) __________________________________

2.閣下要在澳門以外地方納稅 Are you liable to pay taxes outside Macau:      是 Yes           否 No 

如答“是”請提供國家名及外國稅務編號, if “yes”, please provide country names and Foreign Tax Number: 

國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 

 國家名 Country ________________________________   外國稅務編號 Foreign Tax No.____________________ 
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職業資料 Employment Information  
 

僱主/公司名稱、地
址、電郵及電話號碼 
Employer / Company 
Name & Address, Email 
and Telephone Number 

 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

業務性質 
Nature of Business 

 工作職位 
Job Title 

 

工作類別 
Occupation 

 專業人士 / 高級管理人員                                    (例如醫生、律師、總裁、總經理等) 
     Professional / Senior Management                      (e.g. Doctor, Lawyer, CEO, General Manager, etc.) 

 

 行政人員                                                                (例如經理、主管、主任等) 
     Administrative / Executive                                  (e.g. Manager, Supervisor, Officer, etc.) 

 

 技術人員                       文員                      學生                      主婦                      退休                   
     Skilled Staff                      Clerical                     Student                     Housewife                 Retired                    

 

 自僱                                                            其他 ______________                             非在職                                                         
     Self Employed                                              Other                                                              Not Currently Employed 
 

 
聯絡資料 Contact Information 
 
常住地址 
Habitual Residential 
Address 

 

(請提供有關證明 / 
Please Submit Address 
Proof) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
 
常住地址生效日期                                                 (月Month / 年 Year) 
Effective Date for Habitual Residential Address:                  /  

聯絡號碼 
Contact Number 

住宅 Residential: 

(            ) 

手提電話 Mobile: 

(            ) 

辦公室 Office (如適用 if any) 

(            ) 

電郵地址 
Email Address 

 

通訊地址 
Correspondence 
Address 

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   

永久地址  
Permanent Address  

 

(如不同於常住地址 If different 
from Habitual Residential Address) 

 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
城市    _________________________    郵政編號 ___________________       國家 ____________________________ 
City                                                                Postal Code                                               Country                                                   
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