
 

 

NOME DO GRUPO:  

 

      
TOTAL DO 
DEPÓSITO 

  
  

 
Dados para a emissão do recibo: 

  

NOME / RAZÃO SOCIAL: 

CPF / CNPJ: 

ENDEREÇO: 

CEP:                BAIRRO: 

CIDADE:                ESTADO: 

E-MAIL:                TELEFONE: 

Colar o comprovante de depósito neste espaço seguindo as instruções para envio 
Banco do Brasil – Agência 1224-6 Conta 200.009-1 CNPJ 37.160.348/0001-56 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Encaminhar o comprovante para o e-mail sandro@cbginastica.com.br  

mailto:sandro@cbginastica.com.br

