
 

                 
       
                       

                               SOLICITUD COFRE VIP 
 
 
 

• Nombre: 
• Apellidos: 
• DNI: 
• Móvil: 
• E-mail: 

 
 
 

• Cofre Vip Deseado:                               
• Unidades: 

 
• Dirección del envío 
• Recoger en Oficina 

 
 

FORMA DE PAGO: 
 

METALICO (Únicamente recogida en Oficina) 
 
 
  VISA 
 

• Nº VISA: 
• FECHA DE CADUCIDAD: 
• TITULAR: 
• CVV: 

 
 
 TRANSFERENCIA BANCARIA 
 
 LA CAIXA 2100 1736 28 0200038567 
 
 
 
 
 
                           (Gastos de envíos no incluidos, Península +8€) 
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