BIBLIJSKIINSTITUT ,DUH ZIVOTA®
IZJAVA NAMJERE

ZAMIJETITE: OVAJ DIO MORA ISPUNITI STUDENT KOJI SE PRIJAVLJAUJE

Datum: Ime studenta koji se prijavljuje:

Trenutna adresa:
Grad Post. broj Drzava

Telefonski broj (___) Zemlja drzavljanstva

Molimo, natipkaijte ili €itko ispunite.

1. NapiSite kratak opis vaSeg spasenja i iskustva u sluzbi. MOLIMO;
OGRANICITE SVOJU IZJAVU NA 100 RIJECI.

2. Ukratko objasnite zasto zelite pohadati Biblijski institut ,Duh zivota“ i éemu se

nadate da Cete postici tijekom svog studija.




