
   LIVING WATER TRES DIAS 참가 신청서 

                         

                   (한글)                          (영문) 
 성 명:   

(성 별) 
남 여 

(생 년 월 일) 
 년   월   일 

 주 소:    TEL:  
 (H) 
 (W) 

 e-mail : 

      
 소속교회:  

 (교회직분) 

 
          (직장명)       (하시는 일) 
 직업: 

 담임목사 
 성   명:   

 (세례여부) 
   유  무 

    (종 교) 
  

 (결혼관계) 
 미혼 기혼 이혼 

 배우자 
   한 글 명 

   

     영 문 명 

 
 (성 별) 
 남  여 

 생 년 월 일 
19   .   .   . 

  

 

   

 

 
 * 해당란에 표시 해 주세요. 
   * 구원의 확신이 . . . . 있다  (  )  없다  (  )       모르겠다    (  ) 
   * 신체의 부자유가 있다.     (  )  없다  (  )      
   * 신체의 부자유 내용: 
   * 배우자가 이 프로그램에 참가한 적이 . . .없다 .  . 있다 (  )   있으면 제 (     )기에 

              

   기도제목이나 추천사유: 

   * L.W.T.D 6기 날짜: 2011년 3월 27일(주일) - 3월 30일(수요일)  

  
   * 신청인이 생수의강 교인이면 :       목장 이름 : 
                                        목자 이름 :   

 

   
   * Living Water Tres Dias 프로그램에 참가하기 위하여 위와 같이 신청합니다. 
                                             신 청 인 서 명 :  
    추천인 성명 : 
    (        ) T.D  (     )기 
    전화번호 : 
    교 회    :                                       
                                                  접수일자:         년     월    일  

                                                

                                                   
                                     문의상항 : Tel  562-653-0168  Fax 562-653-0198 
                                                                    


