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FORMULARIO DE RECOMENDACIÓN PASTORAL 

Solicitante: Este formulario lo debe llenar su pastor o uno de sus líderes que lo conozca a usted personalmente y que conozca su llamado 
y metas espirituales. Toda la información es confidencial. 

Información del solicitante: 

Primer Nombre   ____________________________ Segundo Nombre  ____________________________  Primer Apellido  _  

Segundo Apellido   _____________________________________________ Apellido de Casada  _______________________  

Dirección _____________________________________________________________________________________________  

Ciudad  ___________________________________  Departamento  __________________________________  País  ______________  

Apartado Postal   ____________________________ Teléfono: ____________________________________  Cel: _____________  

Correo Electrónico ______________________________________________________  

~ Renuncio a mi derecho de revisar esta recomendación cuando haya sido completada y comprendo que será confidencial. 

~ No renuncio a mi derecho de revisar esta recomendación cuando haya sido completada. 

Fecha de Solicitud: / / 
Firma Día Mes Año 

Para ser llenado por el Pastor o Líder 

Nota: Esta sección debe ser llenada por el Pastor o líder del solicitante. 

El solicitante arriba mencionado, desea ser admitido en el Instituto Bíblico Jesucristo (IBJ) afiliado a Zion Christian University (ZCU) y 

solicita su recomendación. El IBJ es un Instituto Pentecostal que se dedica a preparar líderes para ser usados por Dios conforme al 

llamado que Él les ha dado. Las respuestas que usted dé a las siguientes preguntas nos ayudarán para hacer una mejor evaluación del 

solicitante. Al terminar de llenar el formulario, por favor entréguelo en un sobre sellado al solicitante. 

1. Hace cuánto tiempo conoce al solicitante: 

2. ¿Cuál es su relación con el solicitante? _  

3. ¿Cuánto conoce al solicitante? 

~ De nombre/de vista. ~ Bien. 

~ Casualmente. ~ Muy bien. 

4. En su opinión, el solicitante ¿ha nacido de nuevo y ha mostrado un compromiso personal con Jesucristo? 

~ Si ~ No ~ No lo sé. 

5. Agradecemos sus comentarios: 
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6. Por favor, haga una evaluación de las cualidades del solicitante marcando las casillas correspondientes. 

Cualidad Excelente Buena Promedio Pobre No la he observado 

Relación con Cristo      
Integridad personal      
Integridad financiera      
Confiabilidad      
Disciplina      
Madurez espiritual      
Relaciones interpersonales      
Apariencia personal      
Hábitos de trabajo       

Debido a que el trabajo de los cursos del Instituto Bíblico Jesucristo requiere investigación y tareas escritas, la evaluación que usted 

haga de las habilidades orales y escritas del solicitante es muy importante. Por favor marque las casillas que correspondan. 

Comprensión oral: ~ Excelente ~ Buena ~ Promedio ~ Pobre ~ No sé 

Escritura: ~ Excelente ~ Buena ~ Promedio ~ Pobre ~ No sé 

Habla: ~ Excelente ~ Buena ~ Promedio ~ Pobre ~ No sé 

7. ¿Recomienda usted al solicitante para ingresar al Instituto Bíblico Jesucristo? 

~ Lo recomiendo ampliamente ~ Lo recomiendo ~ Lo recomiendo con reservas ~ No lo recomiendo 

Fecha de Solicitud: ____/ _____ / _______  
                                             Firma del Pastor o Líder Día Mes Año 

Nombre del Pastor o Líder: ___________________________________________________________  

Título: ________________________________  Iglesia / Organización: ________________________  

Dirección: _____________________________________________________________________ Tel: ________________ 

Correo Electrónico:_______________________________________________________________Cel:        ________________ 

Nota: La solicitud de esta persona no se considerará completa hasta que esta recomendación sea devuelta. Gracias por llenar 

este formulario y ayudarnos así con el proceso de evaluación. 

“Formando líderes para ser usados por Dios”  
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Cualquier duda o consulta, por favor, no dude en contactarnos a: 
 

Rev. Raúl E. Aguilar F. 

 

Director Internacional Instituto Bíblico Sion (IBS) 

Afiliados a Zion Christian University (ZCU) 

Ministro Ordenado de Zion Fellowship International 

Afiliados a Zion Fellowship International (ZFI) 

 

Cel + 503 7824-1840 

Oficina + 503 2260-8049 

reafdejesus@gmail.com 

reaf_dejesus@hotmail.com 

www.pvan.org 

www.facebook.com/Rev.RaulAguilar 

 

 


