aabb Mensalidade e Tarifas de admissao

ASSOCIACAO ATLETICA

BANCODOBRASIL v3|ores vigentes a partir de marco de 2025

BELO HORIZONTE

Comunitario Individual

Tarifa de Admissao: R$ 1.500,00
(parcelada em até 5x no cartdo de crédito)

Mensalidade: R$ 216,00

Comunitario Familiar

Tarifa de Admissao: R$ 2.500,00
(parcelada em até 5x no cartdo de crédito)

Mensalidade: R$ 360,00

Efetivo Individual

Tarifa de Admissao: Isenta

Mensalidade: R$ 162,00
(pagamento imediato)

Efetivo Familiar

Tarifa de Admissao: Isenta

Mensalidade: R$ 270,00
(pagamento imediato)

Parente Individual de Efetivo
(1° grau - Pai, Mae ou Filho)

Tarifa de Admissao: Isenta

Mensalidade: R$ 162,00
(pagamento imediato)

Parente Familiar de Efetivo
(1° grau - Pai, Mae ou Filho)

Tarifa de Admissao: Isenta

Mensalidade: R$ 270,00
(pagamento imediato)

Parente Individual de Efetivo
(2° e 3° graus)

Tarifa de Admissao: R$ R$ 1.125,00
(parcelada em até 5x no cartao de crédito)

Mensalidade: R$ 162,00

Parente Familiar de Efetivo
(2° e 3° graus)

Tarifa de Admissdo: R$ 1.875,00
(parcelada em até 5x no cartao de crédito)

Mensalidade: R$ 270,00

e Enquadra-se na categoria EFETIVO o funcionario do Banco do Brasil.
e Enquadra-se na categoria PARENTE, o parente de funcionario do Banco do Brasil (até 3° grau), desde
que o funcionario seja associado e seja possivel comprovar o parentesco por meio de documentacao

legal.

Documentacao necessaria para associar-se a AABB-BH

Efetivo (funcionario do BB)

Parente (do funcionario do BB)

Comunitario

Preenchimento e assinatura da Ficha
de Cadastro e Regulamento geral;

RG e CPF do titular;

RG, CPF ou certidao de nascimento
dos dependentes;

Certidao de casamento ou
declaracao de unido estavel,

Comprovante de endereco;

Cracha de funcionario do BB ou
CTPS;

Foto 3x4, fisica ou digital, retirada de
frente, contra fundo branco (titular e
dependentes).

Preenchimento e assinatura da Ficha de
Cadastro e Regulamento geral;

RG e CPF do titular;

RG, CPF ou certidao de nascimento dos
dependentes;

Certidao de casamento ou declaracao de unido
estavel;

Comprovante de endereco;

Documentos que comprovem 0 parentesco e
assinatura do parente na Ficha de Cadastro;

Foto 3x4, fisica ou digital, retirada de frente,
contra fundo branco (titular e dependentes).

Preenchimento e assinatura da
Ficha de Cadastro e Requlamento
geral;

RG e CPF do titular;

RG, CPF ou certidao de
nascimento dos dependentes;

Certidao de casamento ou
declaracao de unido estavel;

Comprovante de endereco;

Foto 3x4, fisica ou digital, retirada
de frente, contra fundo branco
(titular e dependentes).

e Considera-se como DEPENTENTES o conjuge e os filhos com até 23 anos (mediante comprovacao de
parentesco), sem custo adicional.

e Pode-se incluir pai/mae/sogro/sogra/avé/avo como dependentes desde que tenham acima de 69
anos, pagando-se, por inclusdo, 25% do valor da mensalidade do associado titular.

Para sanar quaisquer duvidas, entre em contato com a Secretaria Administrativa

De terca a sextas-feiras, das 8:00
Telefone: 31 3490-9900
WhatsApp 31 99153-0205
E-mail aabb@aabbbh.com.br

as 17:00 horas




