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CAREANIMATIONS GmbH, Alt-Heerdt 104, 40549 Düsseldorf 

Gläubiger-Identifikationsnummer NL48ZZZ342764500000 

Adyen N.V. (ein Zahlungsanbieter) zieht die Zahlungen im Auftrag der CAREANIMATIONS GmbH ein. 

 

SEPA-Lastschriftmandat (wiederkehrend) 
Ich ermächtige die CAREANIMATIONS GmbH Zahlungen im Zusammenhang mit APOCLIP von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Es sei denn, ich verzichte während des Testzeitraums auf den Kauf. 

 

Apotheke Name (Kontoinhaber)  

  

Straße und Hausnummer  

  

Postleitzahl  

  

Ort  

  

Land Deutschland 

  

IBAN D E 

  

 Datum  Unterschrift 
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