DECLARACION DE PROPOSITO

NOTA: ESTA SECCION DEBE SER LLENADO POR EL SOLICITANTE

Fecha:

Nombre y apellido del solicitante:

Direccion:

Ciudad: Pais:

Tel. E-mail: Ciudadania:

Por favor, escriba con letra de molde o adjunte documento en hoja aparte.

1. Dé una breve descripcién de su salvacion y experiencia en el ministerio. POR FAVOR,
LIMITE SU ESCRITO A 100 PALABRAS.

2. Explique por qué desea asistir al Instituto Cristo Para las Naciones, y qué desea obtener
durante su tiempo aqui.
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