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Công ty TNHH Bảo Hiểm Nhân Thọ MVI 

Địa chỉ: Tầng 13, Tòa nhà Mipec Tower, 229 Tây Sơn, Quận Đống Đa, Hà Nội 

Điện thoại: 028 7307 5577 | Hotline: 1900 633 369 

Email: khachhang_MVIL@manulife.com | Website: www.mvilife.com.vn 

BẢN KÊ KHAI QUỐC TỊCH VÀ ĐỊA CHỈ THƯỜNG TRÚ 

DÀNH CHO KHÁCH HÀNG CÓ TỪ 02 QUỐC TỊCH TRỞ LÊN 

Bên mua bảo hiểm (BMBH): …………………………………………………………………………………………… 

Số CMND/CCCD/Hộ chiếu: ……………………………………………………………………………………………. 

Hồ sơ yêu cầu bảo hiểm/ Hợp đồng bảo hiểm số: ……………………………………………………………… 

Tội đồng ý kê khai bổ sung thông tin Hồ sơ yêu cầu bảo hiểm/ Hợp đồng bảo hiểm nêu trên như 
sau: 

Người được bổ sung thông tin là: 

 BMBH      NĐBH của Sản phẩm chính 

 Người thụ hưởng     NĐBH của Sản phẩm bổ trợ 

1. Họ tên (viết chữ in hoa):…………………………………………………………………………………………… 

2. Thông tin các quốc tịch hiện có: 

- Quốc tịch 1:……………………………………….Số CMND/CCCD/Hộ chiếu:……………………………. 

Ngày cấp: …………/………./……………………Nơi cấp:……………………………………………………… 

Địa chỉ thường trú tại nơi có quốc tịch:………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

- Quốc tịch 2:……………………………………….Số CMND/CCCD/Hộ chiếu:……………………………. 

Ngày cấp: …………/………./……………………Nơi cấp:……………………………………………………… 

Địa chỉ thường trú tại nơi có quốc tịch:………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

- Quốc tịch 3:……………………………………….Số CMND/CCCD/Hộ chiếu:……………………………. 

Ngày cấp: …………/………./……………………Nơi cấp:……………………………………………………… 

Địa chỉ thường trú tại nơi có quốc tịch:………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Tôi cam kết rằng tất cả thông tin được kê khai trên đây là chính xác và trung thực. 

BÊN MUA BẢO HIỂM 

Ngày…………tháng……….năm………. 

(Ký và ghi rõ họ tên) 

 
 
 

mailto:khachhang_MVIL@manulife.com
http://www.mvilife.com.vn/

