
Sofortiger Versicherungsschutz
ab Antragseingang (ausgenommen Elementarschäden)

Online-Antrag 51398/16

auf Hausratversicherung 22.5.2016

Kopie des Online-Antrags für Ihre Unterlagen.

_____________________________________________________________________________________________________

Antragsteller (Versicherungsnehmer)
_____________________________________________________________________________________________________

Anrede: Herr Titel:

Vorname: Drasko Name: Madzarevic

Geburtsdatum: 30.06.1966 Familienstand: ledig

Staatsangehörigkeit: Deutschland

Straße: Julius-Echter-Str. Hausnummer: 9

PLZ: 97440 Ort: Werneck Land: Deutschland

E-Mail-Adresse*: draskomadzarevic@mail.com Mobilfunknummer*: 0176 / 80672040

Private Festnetznummer*: 09722 / 9443270 Dienstliche Festnetznummer*: /

* Mit der freiwilligen Eingabe geben Sie Ihr Einverständnis zur Nutzung Ihrer Telefon-Nummer/E-Mail-Adresse zu weiteren Informationen zu den gewünschten und
ähnlichen Produkten und ergänzenden Leistungen von CosmosDirekt sowie zu Zwecken der Markt- und Meinungsforschung. - Sie können der Nutzung Ihrer Daten
zu o.g. Zwecken jederzeit widersprechen.

Ja, ich nutze bereitsmeinCosmosDirekt.

Über die als meinCosmosDirekt-Benutzername hinterlegte E-Mail-Adresse benachrichtigen wir Sie zu wichtigen Informationen zu
Ihrem Vertrag.

_____________________________________________________________________________________________________

Versicherungsumfang
_____________________________________________________________________________________________________

Ich beantrage die Hausratversicherung zum Neuwert mit folgendem Versicherungsumfang:

Comfort-Schutz
Top-Schutz mit vielen Extras

Ihre Leistungen

Höchstentschädigungsleistung bei einer 35.750 EUR
Wohnfläche** von 55 m²
Eine Leistung erfolgt bis zu diesem Betrag für Brand-,
Blitzschlag-, Explosions-, Einbruchdiebstahl-, Raub-,
Vandalismus- (nach einem Einbruch), Leitungswasser-,
Sturm-/ Hagelschäden
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Weitere Leistungen

Einbruch / Diebstahl:
Diebstahl von Fahrrädern bis 2 %***
Wertsachen bis 40 % ***, max. 40.000 EUR
Einfacher Diebstahl von Gartenmöbeln und -geräten ü
Einfacher Diebstahl von Wäsche auf der Leine ü
Enfacher Diebstahl von Waschmaschinen und ü
Wäschetrocknern aus Gemeinschaftsräumen
Einfacher Diebstahl aus Krankenzimmern (auch Reha, Kur) bis 1.000 EUR
Einbruchdiebstahl aus Schiffskabinen / bis 1.000 EUR
Schlafwagenabteilen
Diebstahl von Hausrat aus KFZ innerhalb Deutschlands bis 1.000 EUR
Diebstahl von Hausrat aus Wassersportfahrzeugen bis 1.000 EUR
innerhalb Deutschlands
Einbruchdiebstahl aus Umkleidekabinen bis 1.000 EUR

Elementarschäden (Selbstbeteiligung 1.000 EUR) ü
dies beinhaltet Überschwemmung des Versicherungsortes
Rückstau, Erdbeben, Erdsenkung, Erdrutsch, Schneedruck
und Lawinen

Versicherte Kosten:
Rückreisekosten aus dem Urlaub bei Schäden bis 2.000 EUR
über 5.000 EUR
Hotelkosten 100 Tage à 100 EUR
Transport- und Lagerkosten 100 Tage
Bewachungskosten 48 Stunden
Provisorische Reparaturkosten nach ü
Versicherungsfall

Sonstige:
Mitversicherung der groben Fahrlässigkeit ü
Außenversicherung (weltweit) max. 3 Monate 20.000 EUR
Vorsorgeversicherung für neuen Hausrat bis 20 %***
Vorsorgeversicherung für Kinder bis 30 %***
Sturm-/Hagelschäden an Hausrat auf Terrasse, bis 1.000 EUR
Balkon, Loggien
Sportausrüstung außerhalb der Wohnung bis 1.000 EUR
Aquarien und Wasserbetten ü
Überspannungsschäden durch Blitz ü (inkl. Gefriergut)
Sengschäden, Schmorschäden bis 1.000 EUR

Selbstbeteiligung ohne SB

jährlicher Beitrag 48,62 EUR

** Die Wohnfläche ist die Grundfläche aller Räume der Wohnung oder des Einfamilienhauses einschließlich Arbeitsräumen, Dielen, Hobbyräumen und
Wintergärten. Nicht zu berücksichtigen sind Treppen, Balkone, Loggien und Terrassen sowie
Keller-, Speicher-/Bodenräume, die nicht zu Wohn- und Hobbyzwecken genutzt werden.
Berechnungsgrundlage: 650 EUR pro m².
*** der Höchstentschädigungsleistung
_____________________________________________________________________________________________________

Angaben zum versicherten Objekt
_____________________________________________________________________________________________________

Entspricht die Objektadresse Ihrer
persönlichen Anschrift? Ja

_____________________________________________________________________________________________________
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Versicherungsbeginn und Versicherungsdauer
_____________________________________________________________________________________________________

Versicherungsbeginn: 1.6.2016
Versicherungsdauer: 1 Jahr(e)

Bei einer Laufzeit von 5 Jahren vermindert sich Ihr Beitrag um 5%, bei 10 Jahren um 10%. Dieser Laufzeitrabatt ist bereits in den genannten
Beiträgen berücksichtigt. Beginnt der Versicherungsvertrag nicht am Ersten eines Monats, so berechnet sich die Vertragsdauer ab dem Ersten
des Folgemonats. Der Vertrag verlängert sich stillschweigend von Jahr zu Jahr, außer wenn uns spätestens einen Monat oder Ihnen
spätestens 3 Monate vor Ablauf eine schriftliche Kündigung zugegangen ist.
Verträge mit einer Dauer von mehr als 3 Jahren können ab dem 3. Jahr jährlich mit denselben Fristen gekündigt werden.

_____________________________________________________________________________________________________

Angaben zur Beitragszahlung
_____________________________________________________________________________________________________

Der Gesamtbeitrag beträgt jährlich 48,62 EUR

Die ausgewiesenen Beiträge enthalten die gesetzliche Versicherungsteuer sowie evtl. Laufzeitrabatte.
Die gewählte Zahlungsperiode hat Einfluss auf den zu zahlenden Versicherungsbeitrag.
Die vorliegenden Unterlagen gelten bis zur Einführung neuer Tarife.

Zahlungsweise: Ermächtigung zum Beitragseinzug

SEPA-Lastschriftmandat (Ermächtigung zum Beitragseinzug):

Ich ermächtige die Cosmos Versicherung Aktiengesellschaft, 66101 Saarbrücken (Gläubiger-Identifikationsnummer
DE22ZZZ00000028673), Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die von der Cosmos Versicherung Aktiengesellschaft auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzulösen. Die Mandatsreferenz wird mir vor dem ersten SEPA-Lastschrifteinzug separat mitgeteilt.

Ich bin damit einverstanden, dass die Frist, mit der mir der SEPA-Lastschrifteinzug spätestens vorab angekündigt wird,
auf 5 Tage verkürzt wird.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

IBAN Name der Bank
DE73500105175413136261 ING-DIBA

_____________________________________________________________________________________________________

Vorvertragliche Anzeigepflicht
_____________________________________________________________________________________________________

Sie sind bis zur Abgabe Ihrer Vertragserklärung verpflichtet, alle Ihnen bekannten gefahrerheblichen Umstände, nach denen wir
in Textform gefragt haben, wahrheitsgemäß und vollständig anzuzeigen. Wenn wir nach Ihrer Vertragserklärung, aber vor
Vertragsannahme in Textform nach gefahrerheblichen Umständen fragen, sind Sie auch insoweit zur Anzeige verpflichtet.

Verletzen Sie die vorvertragliche Anzeigepflicht, können wir vom Vertrag zurücktreten. Unser Rücktrittsrecht ist jedoch
ausgeschlossen, wenn Sie die Anzeigepflicht weder vorsätzlich noch grob fahrlässig verletzt haben. In diesem Fall haben wir
das Recht, den Vertrag unter Einhaltung einer Frist von einem Monat zu kündigen.

Im Fall eines Rücktrittes nach Eintritt des Versicherungsfalles sind wir nicht zur Leistung verpflichtet, es sei denn, die Verletzung
der Anzeigepflicht bezieht sich auf einen Umstand, der weder für den Eintritt oder die Feststellung des Versicherungsfalles noch
für die Feststellung oder den Umfang unserer Leistungspflicht ursächlich ist.

Unser Rücktrittsrecht wegen grob fahrlässiger Verletzung der Anzeigepflicht und unser Kündigungsrecht sind ausgeschlossen,
wenn wir den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht angezeigten Umstände, wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen
hätten. Die anderen Bedingungen werden auf unser Verlangen rückwirkend, bei einer von Ihnen nicht zu vertretenden
Pflichtverletzung ab der laufenden Versicherungsperiode Vertragsbestandteil. Erhöht sich durch die Vertragsänderung die
Prämie um mehr als 10 % oder schließen wir die Gefahrabsicherung für den nicht angezeigten Umstand aus, können Sie den
Vertrag innerhalb eines Monats nach Zugang unserer Mitteilung über die Vertragsänderung ohne Einhaltung einer Frist
kündigen.
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Unser Recht, den Vertrag wegen arglistiger Täuschung mit der Folge der Vertragsnichtigkeit und Leistungsfreiheit anzufechten,
bleibt unberührt.

V Ja, hiermit bestätige ich, dass ich die vorstehenden Hinweise zur vorvertraglichen Anzeigepflicht vollständig zur
Kenntnis genommen habe und die folgenden Angaben nach bestem Wissen tätigen werde.

_____________________________________________________________________________________________________

Angaben zur Vorversicherung
_____________________________________________________________________________________________________

Sind Sie bereits Cosmos Kunde? Nein

Hatten oder haben Sie eine Hausratversicherung Nein
bei einer anderen Gesellschaft?

Haben Sie schon einmal einen Antrag auf
Hausratversicherung gestellt, der abgelehnt wurde? Nein

_____________________________________________________________________________________________________

Bisherige Schäden
_____________________________________________________________________________________________________

Die nachfolgenden Fragen beziehen sich auf Schäden, die Ihnen oder Ihrem Ehe-/Lebenspartner entstanden sind.

Sind am Versicherungsort in den letzten Nein
10 Jahren Elementarschäden aufgetreten?

_____________________________________________________________________________________________________

Schlusserklärung
_____________________________________________________________________________________________________

Vertragsgrundlagen
Mit diesem Antrag gewährt CosmosDirekt vorläufigen Versicherungsschutz gemäß den hierfür geltenden Bedingungen.
Für meine beantragte Versicherung sind folgende Unterlagen maßgebend:
- in der Hausratversicherung die Allgemeinen Bedingungen für die Verbundene Hausratversicherung (VHB) sowie die

entsprechenden Klauseln für die Verbundene Hausratversicherung. Wird der Comfortschutz vereinbart, sind außerdem die
Besonderen Bedingungen für die Versicherung weiterer Elementarschäden in der Verbundenen Hausratversicherung (BEH)
maßgebend.

Die mir zum Ausdruck bzw. Abspeichern zur Verfügung gestellten Versicherungsbedingungen zu der beantragten Versicherung sollten
von mir als wichtiges Dokument bis zum Ende der gewünschten Vertragslaufzeit aufbewahrt werden. Dies gilt auch für die sonstigen
Informationen.
Darüber hinaus findet auf den Vertrag und die vorvertraglichen Beziehungen das Recht der Bundesrepublik Deutschland Anwendung.
Der Vertrag kommt endgültig zustande, wenn ich die Police erhalten habe und ich mein Widerrufsrecht nicht ausübe.

Vorvertragliche Anzeigepflicht
Mir ist bekannt, dass unrichtige oder unvollständige Angaben den Versicherungsschutz gefährden können. Nähere Einzelheiten
hierzu habe ich den "Wichtigen Hinweisen zur Beantwortung der Antragsfragen" entnommen.

Information zur Verwendung Ihrer Daten
Zur Einschätzung des zu versichernden Risikos vor dem Abschluss des Versicherungsvertrags, zur Abwicklung des Vertragsverhältnisses,
insbesondere im Leistungsfall benötigen wir personenbezogene Daten von Ihnen. Die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung dieser Daten ist
grundsätzlich gesetzlich geregelt. Die deutsche Versicherungswirtschaft hat sich in den Verhaltensregeln der deutschen
Versicherungswirtschaft verpflichtet, nicht nur die datenschutzrechtlich relevanten Bestimmungen des Versicherungsvertragsgesetzes (VVG),
des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) sowie aller weiteren maßgeblichen Gesetze streng einzuhalten, sondern auch darüber hinaus
weitere Maßnahmen zur Förderung des Datenschutzes zu ergreifen. Erläuterungen dazu können Sie den Verhaltensregeln entnehmen, die Sie
im Internet unter www.cosmosdirekt.de/datenschutz abrufen können.
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Ebenfalls unter dem angegebenen Link abrufen können Sie Listen der Unternehmen unserer Gruppe, die an einer zentralisierten
Datenverarbeitung teilnehmen sowie Listen der Auftragnehmer und der Dienstleister, zu denen nicht nur vorübergehende
Geschäftsbeziehungen bestehen. Auf Wunsch händigen wir Ihnen auch gern einen Ausdruck dieser Listen oder der Verhaltensregeln aus oder
übersenden diese auf Wunsch per Post. Bitte wenden Sie sich dafür an CosmosDirekt - Datenschutz - Halbergstr. 50-60, 66121 Saarbrücken,
Tel. 0681-9 66 66 66 oder per Mail an datenschutz@cosmosdirekt.de.

Hinweis- und Informationssystem (HIS)
Die informa Insurance Risk+Fraud Prevention GmbH betreibt das Hinweis- und Informationssystem der Versicherungswirtschaft (HIS). An das
HIS melden wir - ebenso wie andere Versicherungsunternehmen - erhöhte Risiken sowie Auffälligkeiten, die auf Versicherungsbetrug
hindeuten könnten und daher einer näheren Prüfung bedürfen.
Die Meldung ist bei Antragstellung oder im Schadensfall möglich und kann eine Person oder eine Sache, z. B. ein Kfz, betreffen. Eine Meldung
zur Person ist möglich, wenn ungewöhnlich oft Schäden gemeldet werden oder z. B. das Schadenbild mit der Schadenschilderung nicht in
Einklang zu bringen ist. Die Versicherer müssen im Schadenfall wissen, ob ein Fahrzeug schwerwiegende oder unreparierte Vorschäden hatte
oder sogar schon einmal als gestohlen gemeldet wurde. Aus diesem Grund melden wir Fahrzeuge an das HIS, wenn diese einen Totalschaden
haben, gestohlen worden sind sowie im Falle von Abrechnungen ohne Reparaturnachweis. Immobilien melden wir an das HIS, wenn wir eine
ungewöhnlich hohe Schadenhäufigkeit feststellen. Sollten wir Sie, Ihre Immobilie oder Ihr Fahrzeug an das HIS melden, werden Sie in jedem
Fall über die Einmeldung von uns benachrichtigt.
Bei der Prüfung Ihres Antrags auf Abschluss eines Versicherungsvertrages oder Regulierung eines Schadens richten wir Anfragen zur Person
oder Sache (z. B. Kfz) an das HIS und speichern die Ergebnisse der Anfragen. Im Schadensfall kann es nach einem Hinweis durch das HIS
erforderlich sein, genauere Angaben zum Sachverhalt von den Versicherern, die Daten an das HIS gemeldet haben, zu erfragen. Auch diese
Ergebnisse speichern wir, soweit sie für die Prüfung des Versicherungsfalls relevant sind. Es kann auch dazu kommen, dass wir Anfragen
anderer Versicherer in einem späteren Leistungsfall beantworten und daher Auskunft über Ihren Schadensfall geben müssen. Eine detaillierte
Beschreibung des HIS finden Sie im Internet unter www.informa-irfp.de.

Weitere Erklärungen zur Verwendung Ihrer Daten
Ich willige ein, dass meine Antrags- bzw. Vertragsdaten (Name/Vorname/Geburtsdatum bzw. Firma, Straße/Hausnummer, PLZ/Ort)
vor Vertragsabschluss zur Prüfung des Antrags und bei Bedarf im Verlauf der aktiven Geschäftsbeziehungen (z.B. im Schadensfall)
zu Zwecken der Vertragsverwaltung und -abwicklung im Rahmen einer Bonitätsprüfung genutzt werden.
Informationen zum bisherigen Zahlungsverhalten und Bonitätsinformationen auf Basis mathematisch-statistischer Verfahren unter
Verwendung von Anschriftendaten (Scoring) beziehen wir von der infoscore Consumer Data GmbH (ICD), Rheinstraße 99, 76532
Baden-Baden. Dieser Hinweis erfolgt entsprechend den Vorschriften der §§ 28b und 33 Abs. 1 Bundesdatenschutzgesetz (BDSG).

Ich bin einverstanden, dass die Cosmos Gesellschaften meine Personen- und Kontaktdaten sowie produktbezogene Daten
nutzen und mich auf dem Postweg über ähnliche oder ergänzende Leistungen zur Risikoabsicherung, Altersvorsorge oder
Kapitalanlage informieren.

Sie haben das Recht, der Nutzung Ihrer Daten zum Zweck der Werbung, der Markt- oder Meinungsforschung jederzeit mit Wirkung
für die Zukunft zu widersprechen.

Ergänzende Erläuterungen
Sie können gemäß § 34 BDSG Auskunft über die zu Ihrer Person gespeicherten Daten beantragen. Darüber hinaus können Sie die
Berichtigung Ihrer Daten verlangen, wenn diese unrichtig oder unvollständig sind. Sie können Ansprüche aus Löschung oder
Sperrung Ihrer Daten haben, wenn deren Erhebung, Verarbeitung oder Nutzung sich als unzulässig oder nicht mehr erforderlich
erweist. Diese Rechte können Sie geltend machen bei CosmosDirekt - Datenschutz, Halbergstr. 50-60, 66121 Saarbrücken, Tel.
0681-9 66 66 66 oder per Mail an datenschutz@cosmosdirekt.de. Für weitere Fragen zum Datenschutz steht Ihnen unser
Datenschutzbeauftragter gerne zur Verfügung.

Als CosmosDirekt haben wir uns das Ziel gesetzt, unsere Kunden jederzeit zufrieden zu stellen. Wir setzen daher alles daran, Ihr
Anliegen schnell, fair und korrekt zu lösen. Sollte es in Einzelfällen nicht zu einer zufriedenstellenden Lösung kommen, können Sie
sich an unsere zentrale Beschwerdestelle wenden:

CosmosDirekt
Zentrale Beschwerdestelle
Halbergstr. 50-60
66121 Saarbrücken
E-Mail: kundendialog@cosmosdirekt.de, Telefon: 0681- 9 66 77 55, Fax: 0681- 9 66 87 76 36

Sie haben auch die Möglichkeit, sich an den Versicherungsombudsmann zu wenden. Der Ombudsmann ist eine unabhängige
Schlichtungsstelle, die neutral, schnell und unbürokratisch die Entscheidung des Versicherers prüft: Versicherungsombudsmann e. V.,
Postfach 080632, 10006 Berlin; E-Mail: beschwerde@versicherungsombudsmann.de, Telefon: 0800-3 69 60 00.

Seite 5/7 des I-Net-Formulars: 1089558640



_____________________________________________________________________________________________________

Widerrufsbelehrung
_____________________________________________________________________________________________________

Widerrufsrecht
Sie können Ihre Vertragserklärung innerhalb von 14 Tagen ohne Angabe von Gründen in Textform (z.B. Brief, Fax, E-Mail) widerrufen.
Die Frist beginnt, nachdem Sie den Versicherungsschein, die Vertragsbestimmungen einschließlich der Allgemeinen
Versicherungsbedingungen, die weiteren Informationen nach § 7 Abs. 1 und 2 des Versicherungsvertragsgesetzes in Verbindung mit
den §§ 1 bis 4 der VVG-Informationspflichtenverordnung und diese Belehrung jeweils in Textform erhalten haben, jedoch nicht vor
Erfüllung unserer Pflichten gemäß § 312i Absatz 1 Satz 1 des Bürgerlichen Gesetzbuchs in Verbindung mit Artikel 246c des
Einführungsgesetzes zum Bürgerlichen Gesetzbuch. Zur Wahrung der Widerrufsfrist genügt die rechtzeitige Absendung des
Widerrufs. Der Widerruf ist zu richten an: Cosmos Versicherung AG, Halbergstraße 50-60, 66121 Saarbrücken. Bei einem Widerruf
per Fax oder E-Mail ist der Widerruf an die Fax-Nr. 0681 9 66 66 33 bzw. an die E-Mail-Adresse info@cosmosdirekt.de zu richten.

Widerrufsfolgen
Im Falle eines wirksamen Widerrufs endet der Versicherungsschutz, und wir erstatten Ihnen den auf die Zeit nach Zugang des
Widerrufs entfallenden Teil der Beiträge, wenn Sie zugestimmt haben, dass der Versicherungsschutz vor dem Ende der
Widerrufsfrist beginnt. Den Teil des Beitrags, der auf die Zeit bis zum Zugang des Widerrufs entfällt, dürfen wir in diesem Fall
einbehalten; dabei handelt es sich pro Tag um 1/360 der auf ein Jahr entfallenden Beiträge. Die Erstattung zurückzuzahlender
Beträge erfolgt unverzüglich, spätestens 30 Tage nach Zugang des Widerrufs. Beginnt der Versicherungsschutz nicht vor dem Ende
der Widerrufsfrist, hat der wirksame Widerruf zur Folge, dass empfangene Leistungen zurückzugewähren und gezogene Nutzungen
(z.B. Zinsen) herauszugeben sind.

Besondere Hinweise
Ihr Widerrufsrecht erlischt, wenn der Vertrag auf Ihren ausdrücklichen Wunsch sowohl von Ihnen als auch von uns vollständig erfüllt
ist, bevor Sie Ihr Widerrufsrecht ausgeübt haben.

Ihre Cosmos Versicherung AG

_____________________________________________________________________________________________________

Vertragsinformationen und Antragskopie
_____________________________________________________________________________________________________

Die Versicherungsbedingungen und - im Falle eines Vertragsschlusses - die Police (der Versicherungsschein) werden überdies
bei uns gespeichert und können Ihnen auch während der Vertragslaufzeit zur Verfügung gestellt werden.

Antragskopie
Wichtige Hinweise zur Beantwortung der Antragsfragen LWR 1 VVA (01.12)
Produktinformationsblatt für die Hausratversicherung PIB VHV (09.14)
Produktinformationsblatt für die Glasversicherung PIB GLA (09.10)
Kundeninformation der Cosmos Versicherung AG KIB HGH (02.16)
Allgemeine Versicherungsbedingungen für die Verbundene Hausratversicherung (VHB),
für die Glasversicherung (AGlB) sowie für die Privat-Haftpflichtversicherung (AHB) HRW 800 (11.14)

Den Antrag habe ich mit dem oben beschriebenen Inhalt verbindlich gestellt. Vor der Übermittlung des Antrags wurde mir die
Möglichkeit gegeben, die von mir gemachten Angaben zu überprüfen und ggf. zu berichtigen.
Die Vertragsinformationen habe ich vollständig ausgedruckt bzw. auf meinem Computer abgespeichert. Ich wurde darauf
hingewiesen, dass die Antragskopie als wichtiges Vertragsdokument ebenfalls vollständig auszudrucken bzw. auf meinem
Computer abzuspeichern ist.

_____________________________________________________________________________________________________

So geht's weiter
_____________________________________________________________________________________________________

Ihr Antrag für Ihre CosmosDirekt Hausratversicherung ist bei uns eingegangen.

Schritt 1
Sobald wir Ihren Antrag abschließend bearbeitet haben und Ihr Versicherungsschein für Sie bereitsteht, informieren wir Sie
umgehend per E-Mail.

Schritt 2
Ihr Versicherungsschein wird dann neben weiteren Dokumenten in Ihrem persönlichen Online-Bereich meinCosmosDirekt
hinterlegt.
Wir empfehlen Ihnen, alle Dokumente zu speichern bzw. auszudrucken und sorgfältig aufzubewahren.
Sofern Sie noch keine persönlichen Zugangsdaten für meinCosmosDirekt haben, erhalten Sie diese in den nächsten Tagen aus
Sicherheitsgründen per Post.
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Schritt 3
Bitte bestätigen Sie den Erhalt des Versicherungsscheins in meinCosmosDirekt, nachdem Sie die Benachrichtigung per E-Mail
erhalten haben.

Cosmos Versicherung Aktiengesellschaft Commerzbank AG Saarbrücken CosmosDirekt
Registergericht Saarbrücken HRB 7461 BIC: COBADEFFXXX 66101 Saarbrücken
Vorsitzender des Aufsichtsrats: Winfried Spies IBAN: DE53 5904 0000 0600 8049 00
Vorstand:Claudia Andersch (Vorsitzende), Bernd Andres, Telefon 0681-9 66 66 66
Christoph Gloeckner, Dr. Monika Sebold-Bender Telefax 0681-9 66 66 33
Ust-IdNr.: DE 811233781 - Sitz der Gesellschaft: Saarbrücken www.cosmosdirekt.de
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