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Returneres i utfylt stand og sammen med utmeldingsattest fra tidligere kirketilhorighet til:
Filadelfiakirken Drammen, Tomtegata 2, 3015 Drammen
Filadelfiamenighetens gavekonto: 1644.19.96547

Opplysningene i skiemaet vil bli registrert i vdrt medlemsregister



