LAS ASAMBLEAS DE DIOS DE BOLIVIA
CENTRO CRISTIANO DE ADORACION Y FE “‘ROCA DE MI SALVACION”
DEPARTAMENTO DE MISIONERITAS

KARDEX

1) Nombres y Apellidos : _______________

2) Lugar y fecha de nacimiento: __

{1 o S NE T
E-mail____________

4) Nombre de Papa , Mamé o apoderado:
Papa j Mama

5) Grado de instruccién académica:

Primaria | Secundaria | | Universitario Nivel Superior L

6) Ocupacion:

Trabaja | |  Notrabaja | | Solo estudia |

7) Grupo de Misioneritas al cual pertenece:
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11) Direccion de domicilio: _

12) En caso de emergencia llamar al nomero: ____________________________________

La Paz, El Alto
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