
 

 Firmensitz 

Hotterstr. 3 • 80331 München  

Registergericht München HRA 73779 

USt-IdNr. DE 321 029 456 

Ihr Kontakt zu uns 

Postfach 10 09 05 • 80083 München 

Tel. 089 / 54 34 32-11 • Fax 089 / 54 34 32-77 

apotheke@kloesterl.de • www.kloesterl-apotheke.de 

Klösterl-Apotheke 

Josepha Brada-Wallbrecher e.K. 

Färbergraben 12 Rgb. 

80331 München 

Testsatz „MCAS“  
1 Karton mit 10 Glasröhrchen 
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Wirkstoffe 

Famotidin (Rx) 

Cromoglicinsäure-Dinatrium 

Ketotifen (Rx) (als Ketotifenfumarat) 

Cetirizin-HCl 

Loratadin 

Diphenhydramin-HCl 

Fexofenadin-HCl (Rx) 

Füllstoffe 

Reisstärke  

Mikrokristalline Cellulose  

Kartoffelstärke  
(nur für die Wirkstoffe Famotidin, Ketotifen und  
Loratadin!) 

(für Versandbenachrichtigung) 

Name, Vorname, Titel ….…………………………………………………………………………………………… 

 Arzt  Heilpraktiker   sonst. Therapeut         Schwerpunkt   ….………………....….……….….….… 

Straße Nr. ….…………………………………………………………………………………………… 

PLZ Ort ….…………………………………………………………………………………………… 

E-Mail-Adresse ….…………………………………………………………………………………………… 

Telefon ….………………………………… Fax  ….…………………………………..…………… 

Zahlungsweise:  Lastschrift mit ausgefülltem SEPA-Mandat (siehe Extra-Blatt)  Rechnung 

 oder    SEPA-Lastschriftmandat bereits eingereicht 

Datenschutz-Hinweis: Ich habe die Datenschutzerklärung zur Kenntnis genommen (abrufbar unter www.kloesterl-apotheke.de) und 
willige ein, dass die Klösterl-Apotheke die von mir mitgeteilten Adress- und Gesundheitsdaten erhebt und verarbeitet, soweit dies für 

die Begründung und Durchführung des Vertragsverhältnisses erforderlich ist.  

Bestellung ____ Testsatz „MCAS“ 18,50 €  

Preise inkl. MwSt., Versandpauschale in Deutschland 5,50 € (siehe oben!), Ausland auf Anfrage 

Datum  ….………………………   Unterschrift ….…………………………………..…………… 

Empfehlung als Ergänzung:  

In unserem Testsortiment „Füllstoffe und Grundlagen“ sind zusätzlich zu den Kapsel-Füllstoffen auch Grundlagen  

zur Herstellung von flüssigen und halbfesten Arzneiformen enthalten.  

Der Testsatz MCAS enthält  

7 antihistaminerge und mastzellstabilisierende Wirkstoffe und 3 Standard-Füllstoffe,  

die von der Klösterl-Apotheke zu individuellen oralen Kapsel-Rezepturen verarbeitet werden können. 

Informationen zu gängigen Stärken und möglichen konkreten Rezeptur-Zusammensetzungen  
finden Sie auf der Rückseite. 
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