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INSTITUTO BÍBLICO PALAVRA DA FÉ – RECOMENDAÇÃO PASTORAL
PARTE I – A SER PREENCHIDA E ASSINADA PELO CANDIDATO 
Imprima ou digite a Parte I. A Parte II deve ser preenchida por seu pastor, que o conheça bem e tenha tido a oportunidade de observar sua vida espiritual (NÃO deve ser um parente).
Nome do candidato _______________________________________________ Nascimento _____/____/___ 
Endereço________________________________________________________________________________
WhatsApp ____________________ 
RENÚNCIA AO DIREITO DE ACESSO À DECLARAÇÃO CONFIDENCIAL DO REQUERENTE:
Por meio deste, renuncio voluntariamente ao meu direito de acesso a qualquer informação contida neste formulário de recomendação e concordo que a declaração permanecerá confidencial. 
Assinatura do candidato ________________________________________
PARTE II - A SER PREENCHIDA PELO PASTOR 
Este formulário deve ser enviado pelo pastor diretamente para o INSTITUTO BÍBLICO PALAVRA DA FÉ. 
O aluno acima está solicitando a admissão no INSTITUTO BÍBLICO PALAVRA DA FÉ. Valorizamos muito os seus comentários e solicitamos que você apresente um relatório completo e sincero, para que o candidato possa ter uma consideração justa. Você pode enviar uma carta de recomendação além deste formulário preenchido. Um relatório incompleto ou tardio pode diminuir as chances de admissão deste candidato. 
1. Há quanto tempo conhece o candidato?	 0–6 meses	  6 meses – 1 ano	 1–2 anos	    2–4 anos 	 5 ou mais anos 
2. Em que contexto e até que ponto você conhece esse candidato? ________________________________
_______________________________________________________________________________________
3. Até onde você sabe, o requerente assumiu um compromisso pessoal com Jesus Cristo? "Sim"    Não   "Não sei"   
Por favor avalie o aluno nas seguintes áreas, em comparação com a idade:
	
	Alto
	Médio
	Baixo
	
	Alto
	Médio
	Baixo

	Cooperação
	
	
	
	Motivação
	
	
	

	Estabilidade Emocional
	
	
	
	Maturidade Social
	
	
	

	Confiabilidade
	
	
	
	Motivção
	
	
	

	Interesse pelos Outros
	
	
	
	Maturidade Espiritual
	
	
	


4. Descreva a influência social e espiritual do candidato em sua igreja ou organização. _____________
__________________________________________________________________________________
5. Na sua opinião, este aluno possui habilidades ou qualidades espirituais excepcionais? __________________________________________________________________________________
6. Descreva quaisquer posições de liderança ou papeis significativos que o candidato ocupou em sua igreja ou organização. ________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
7. Em seu conhecimento, o candidato tem atitudes ou comportamentos incompatíveis com os princípios bíblicos ou com o estilo de vida do IBPFÉ? (por exemplo, desonestidade, abuso de álcool ou drogas ilegais ou uso inadequado da Internet)? 
Não 		Sim  (por favor explique) ____________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
8. Usando exemplos específicos, escreva um resumo da vida espiritual, das qualidades, etc. do candidato e como você acha que isso influenciará sua experiência no Seminário. Por favor, inclua fatores pessoais, domésticos ou familiares que possam afetar positiva ou negativamente o sucesso do candidato no IBPFÉ (você pode anexar uma folha adicional, se necessário). _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Com base em suas observações sobre a vida e o caráter espiritual desse candidato, com que intensidade você o recomenda ao Instituo Bíblico Palavra da Fé?
 Com Entusiasmo     Fortemente      O Suficiente     Com Reserva     Não Recomendo
Nome _________________________________________________  Posição  ________________________
Igreja / Organização ______________________________________________________________________
Endereço ______________________________________________________________________________
Número de telefone (WhatsApp)_______________________  O email ____________________
Data ____________________   Assinatura __________________________________________
Obrigado por concluir esta recomendação. Por favor, guarde uma cópia para seus registros. Envie esta recomendação diretamente para nós, pelo e-mail. Informe ao solicitante quando for enviado. 
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