
Prénom :

Nom :

Adresse :

Téléphone :

Adresse courriel :

Date de naissance :

Date de conversion :

Date de baptême :

de l'Église Vie Aujourd'hui
Formulaire de demande pour être membre

Date de baptême :

J'ai lu l'alliance spirituelle qui est reconnue à l'Église Vie Aujourd'hui.
Je suis d'accord avec les termes de cette alliance qui est basée sur la Bible.
En signant ce formulaire, je désire faire une demande pour être reconnu(e) comme
un membre officiel de l'Église Vie Aujourd'hui.

Signature Date
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