
Demande d’accès au portail de cautionnement

Entreprise, lieu

Numéro de client  

Prénom / Nom de l’administrateur 

Adresse e-mail (pour l’accès au portail)

N° mobile

Lieu, date

 
 
Confirmation de l’enregistrement par une signature valide selon l’inscription dans le registre du 
commerce 

Par la présente, je confirme / nous confirmons (en cas de droit de signature collective) l’enregistrement pour la 
création de l’accès administrateur susmentionné au portail de cautionnement d’Allianz pour notre entreprise. Je 
confirme / nous confirmons par ailleurs avoir lu et approuvé les conditions d’utilisations d’Allianz Online Services 
(https://www.allianz.ch/fr/clients-entreprises/services/contact.html).  

	

Nom, prénom  (en caractères d’imprimerie)	 Signature

Lieu, date	

Nom, prénom  (en caractères d’imprimerie)	 Signature

Veuillez signer ce formulaire et nous l’envoyer par e-mail à garantie@allianz.ch ou par courrier postal  
à l’adresse ci-dessus. 

Allianz Suisse, Case postale, 8010 Zurich	
		

Allianz Suisse Société d’Assurances SA

Allianz Suisse 
Société d’Assurances SA 
Responsabilité civile & Affaires spéciales  
Case postale 
CH-8010 Zurich 
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