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	Nome
	

	Telefone (com DDD)
	

	Endereço completo
(com CEP)
	

	E-mail para contato
	


	Período da assinatura

(    ) R$ 40,00 – Semestral / 5 Edições

(    ) R$ 80,00 – Anual / 10 Edições

Dados sobre o depósito 

Data:

Número do envelope (encontra-se no comprovante):
	Tipo de assinatura

(    ) Nova assinatura

(    ) Renovação

(    ) É uma assinatura para presente? 

Nome/telefone (e, se puder, endereço) da pessoa presenteada




	Cole (em caso de impressão) ou insira a figura escaneada (em caso de enviar por e-mail) neste espaço abaixo. Qualquer dificuldade, entre em contato conosco.


Com o formulário preenchido e o comprovante de depósito escolha a melhor forma para nos enviar:

• Por fax para (21) 2532-5174

• Por e-mail para lifeline@comedorescompulsivos.org.br
• Pelo correio para:
Lifeline (JUNCCAB) 

Rua Debret, 79 sala 702 – Castelo
Rio de Janeiro/RJ – Cep 20030-080
