
                        
 

Testimonio de Sanidad 

 
 
 

 

Cuartos de Sanidad de Oxnard 
241 Hill Street 
Oxnard, CA   93033

“…  Y dijo: Jehová es mi roca, y mi fortaleza, y mi libertador …” 
                                                                                                                                                                        2 Samuel 22:2 
 
  

Nombre: __________________________________________ 

Domicilio: _________________________________________ 

Tele: (_____)__________ E-Mail: ______________________ 

Testimonio:  _______________________________________ 

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________

__________________________________________________ 
Al firmar este testimonio aprueba que modifiquemos o hagamos su testimonio más 
breve para que se pueda publicar en cualquier media, sea por radio, periódico o la red 
mundial. 

Firma: ___________________________ Fecha: ___________ 


