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SYME Membership Application

지원자 정보
	 이름:
	
	생일:
	
	교단:
	


	교회 이름:
	


	담당 부서 :
	
	지원자 전화 번호:
	


	지원 동기:
	

	주소:
	


지원자 질문
	질문 1:
	SYME 알게 된 계기가 어떻게 되나요?

	답:
	


	질문 2:
	SYME Membership 등록하게 된 계기가 어떻게 되나요?

	답:
	


	질문 3:
	성실하고 정직한 방법으로 동참해 주시겠습니까? 

	답:
	


질문이나 하실 말씀
                                         지원자 서명: 
