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Formulaire F

(art. 4, al. 2, lit. f LSA)

Nom de l'entreprise d'assurance:
     
Identité des personnes qui détiennent
directement ou indirectement
au moins 10% du capital ou des droits de vote

ou qui peuvent exercer une influence déterminante

1. Participations directes dans l'entreprise d'assurance :

	Nom de la société ou de la personne 
physique
	Siège ou domicile
	Capital

(en %)
	Voix

(en %)

	     
	     
	   
	   

	     
	     
	   
	   

	     
	     
	   
	   

	     
	     
	   
	   


2. Participations indirectes dans l'entreprise d'assurance :

	Nom de l'entreprise ou de la personne 
physique
	Siège ou domicile
	Capital

(en %)
	Voix

(en %)

	     
	     
	   
	   

	     
	     
	   
	   

	     
	     
	   
	   

	     
	     
	   
	   


3. 
Autre sociétés ou personnes ayant une influence déterminante sur la gestion de l'entreprise d'assurance

	Nom de la société ou de la personne
	Siège ou domicile
	Comment cette influence est-elle exercée ?

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     


A remettre en annexe :

· organigramme du groupe ou de la personne morale, qui détient, directement ou indirectement, au moins 10% du capital ou des droits de vote

· informations importantes sur l'activité des entreprises ou personnes physiques qui exercent une influence déterminante.
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