Nombre del candidato: ; e-mail:
Edad: Localidad: , Pais:

ENTRENAMIENTO DE TIEMPO COMPLETO EN MEXICO
FORMULARIO PARA EL TESTIMONIO

LEGIBLEMENTE: Escriba, con su propia letra a mamiiscacerca de su testimonio, por lo menos 508lpas,
y acerca de como el Sefior le ha guiado a venirteamiento de tiempo comple{NO escriba a maquina)

NOMBRE FECHA




