
 

DECLARACION REMEDIACION DE INDICIA PARA FATCA 
(Personas Naturales) 

 
 
En ______________ de Chile, a ______ de ______________ de 20______, por el presente acto, YO, 
__________________________________________________________(nombre y apellidos del Cliente), 
_______________(nacionalidad), ____________________(estado civil), ___________________(profesión 
u oficio),  Rut N° _______________________, domiciliado(a) en calle/Avenida 
____________________N° ________, comuna/ciudad de __________________, DECLARO: 
 
1.- Estar en conocimiento de las disposiciones establecidas en la Ley sobre Cumplimiento 
Tributario de Cuentas en el Extranjero (Foreign Account Tax Compliance Act, en 
adelante, "FATCA" por sus siglas en inglés) promulgada en los Estados Unidos de 
América ("EE.UU."), que tiene por objeto optimizar el sistema de información tributaria 
respecto de los contribuyentes estadounidenses y de la existencia de un Acuerdo de 
Cooperación celebrado entre los gobiernos de Chile y EE.UU. para facilitar la 
implementación de FATCA en Chile, denominado “IGA Modelo 2”. 
 
2.- En este contexto, declaro además, tener una o más de las siguientes indicias: 
 
Dirección en un país extranjero: _________________________________________, por las siguientes 
razones:___________________________________________________________________________ 
 
Teléfono Fijo en un país extranjero: ______________________________________, por las siguientes 
razones:___________________________________________________________________________ 
 
Teléfono celular de un país extranjero: __________________________________, por las siguientes 
razones:____________________________________________________________________________ 
 
Otorgado un poder notarial a una persona con dirección en un país extranjero: 
______________________, por las siguientes razones:_______________________________________. 
 
3.- No obstante tener la(s) indicia(s) del punto N° 2 anterior, DECLARO NO SER 
CONTRIBUYENTE ESTADOUNIDENSE. 
 
 
 
_______________________________________ 

Firma del Cliente 

Rut N°: ___________________ 
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