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                                                                     CALLE  CAPITAN   HAYA  53, 28020, MADRID  SPAIN
                                                                     TEL: + 34 672  858 715     FAX  + 34 917 692 950     
                                                                                                            MAIL/21/073/25/010
  donpablolucas1@gmail.com                                                                                                                                                                    
CLAIM PROCESSING FORM

	REFERRENCE NUMBER:                                                                                      EMAIL-

	 Nombre                                                                  Appellido
( Name)                                                                   (Surname)
	Fecha de nacimiento 

( Date of birth)                                                                        

	Ocupación: 

(Occupation)
	Teléfono                               Mobile:
(Telephone)
	Fax:

	Dirección

(Address) 

	Ciudad

(City)
	Provincia/Pais

(State)
	Codigo postal

(Zip code)

	PAGADME A TRAVES DE:           a / TRANSFERENCIA                                        b /  CHEQUE

I WANT TO BE PAID BY:              a / BANK TRANSFER                                        b / CERTIFIED CHEQUE


	Informacion Bancaria

Bank Information ( ONLY IF BANK TRANSFER IS DESIRED)

	Nombre del Banco

(Bank Name)

	Cuenta Bancaria

(Bank Account Number)
	Codigo swift

(Routing Number)

	Dirección del Banco

(Bank Address)
	Teléfono del Banco

(Bank Phone)
	Fax del banco

(Bank Fax)

	Ciudad 

(City)
	Provincia/Pais

(State)
	Codigo postal

(Zip code)

	Relativos 

Next Of Kin

	Nombre  

(Name)

	Ocupación: 

(Occupation)
	Teléfono 

(Telephone)
	Fax:

	Dirección 

(Address)

	Ciudad 

(City)
	Provincia/Pais

(State)
	Codigo postal

(Zip code)

	Declaration

	I ,                                                           HERE BY DECLARE THAT I HAVE NEVER RECEIVED MY LOTTERY PAYMENT AND AUTHORISE  ROYAL SECURITY AND FINANCE COMPANY S.A. TO PROCESS AND PAY MY LOTTERY FUND TO MY DESIGNATED ACCOUNT OR BY CERTIFIED BANK CHEQUE                                 



	 Firma                       
(Signature                                                          
	                 Fecha

                (Date)         



	EJEMPLAR EN INGLES ( ENGLISH VERSION)




 
















