
FORMULIR PERMOHONAN ATESTASI KELUAR 

GKI KOSAMBI TIMUR 

 

Saya yang bertandatangan di bawah ini, 

Nama      : 

Tempat Tanggal Lahir   : 

Alamat     : 

 

No Induk Anggota GKI Kostim  : 

Gereja Tujuan    : 

Alamat     : 

 

Mengajukan Permohonan ATESTASI KELUAR dari GKI Kosambi Timur 

 

 

Demikian permohonan saya, atas perhatiannya saya mengucapkan terima kasih.  

 

 

       Tangerang, __________,20___ 

 

 

          

         _________________ 

        (Ttd dan Nama Jelas) 


