
                                                                                                                                        MAYORES DE 18 AÑOS

EQUIPO AL QUE ESTÁ APLICANDO: _________________________________FECHA:___________________

Nombre 
Completo:__________________________________________________________________________________  

Dirección:__________________________________________________________________________________

Ciudad Estado Zip
Dirección de correo electrónico preferida: 
__________________________________________________________________________________________

Número telefónico de preferencia: 
__________________________________________________________________________________________

Sexo: �Hombre  �Mujer   

¿Cuándo recibiste a Cristo y comenzaste a caminar con Él? __________________________________________
¿Cuánto tiempo has venido a Iglesia Celebración regularmente? ______________________________________
¿Perteneces actualmente a un Grupo Pequeño? �Sí    �No  ¿Quién es el líder? __________________________
Por favor describe tu experiencia como voluntario o en el ministerio de Iglesia Celebración. _________________
__________________________________________________________________________________________
Por favor describe tu experiencia como voluntario o ministrando en otras Iglesias u 
organizaciones.______________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Ocupación: ________________________________Empleador: _______________________________________

¿A cuales servicios atiendes?
  Domingo 9 am      Domingo 10:30 am     Domingo 12 pm     Domingo 1:30 pm   Domingo 6 pm
  Miércoles 7 pm

¿Cuando estás dispuesto a servir?
  Domingo 9 am      Domingo 10:30 am     Domingo 12 pm     Domingo 1:30 pm   Domingo 6 pm
  Miércoles 7 pm
  Durante la semana

¿Con qué frecuencia servirás?
  Toda las Semanas   Equipo A (1o/3ro)   Equipo B (2o/4to)   Cualquier equipo, A o B

¿Qué idiomas hablas?
  Español  Inglés   Otro ___________________

Calificaciones y Responsabilidades 

1. Considerar Celebración como tu Iglesia local y estar de acuerdo con completar el Sendero de Crecimiento.
2. Participar en orientaciones, entrenamientos y juntas de ministerio tan pronto se vayan proveyendo.
3. Funcionar dentro de los lineamientos y procedimientos  del ministerio al que estás aplicando. 
4. Mantener un estilo de vida piadoso, ser un ejemplo como líderes del Cuerpo de Cristo. Mantener una relación   

viva y creciente con Jesús a través de la lectura Bíblica diaria, oración y participación en los servicios de la 
Iglesia.  

5. Estar de acuerdo con las enseñanzas y ministerio de Iglesia Celebración.
6. Aceptar la autoridad del Pastor Joe Champion y de los líderes de ministerio que ha designado.  



Provea tres referencias personales de adultos que le conozcan por al menos tres años y que no sean 
familiares. 
1.  __________________________________ Teléfono_________________ Email _____________________
2.  __________________________________ Teléfono _________________ Email _____________________
3.  __________________________________ Teléfono _________________ Email _____________________

TODO VOLUNTARIO DEBE LLENAR ÉSTA PORCIÓN POR FAVOR
Consentimiento de Revelación de Información Criminal, Record de Manejo e Información de Voluntariado

Número de Seguro Social: _______/______/_______ Fecha de Nacimiento: ______/______/______ 

Licencia de Manejo #________________________

Estado Civil: _________________ Si está casado, ¿por cuanto tiempo? ____ Cónyuge: __________________

Por favor liste las ciudades y países en los que ha vivido los últimos siete años.

Ciudad País                Estado                    Años que vivieron ahí
DE       DE                           A         
DE       DE                          A         
DE       DE                          A         
DE       DE                           A         

Autorización Legal para Revisión de Antecedentes:

Al entregar ésta aplicación, Yo autorizo a Celebration Church (Iglesia Celebración) que verifique cualquier información relacionada a 
ésta aplicación para obtener información personal, si está relacionada al servicio. Yo también autorizo a individuos, escuelas, 
empleados, y agencia policíacas y judiciales, o a oficiales del gobierno a libremente dar cualquier información acerca de verificación 
de antecedentes, y por lo tanto los libro de cualquier responsabilidad por dar cualquier información. Yo entiendo que Celebration 
Church (Iglesia Celebración) tal vez pida información acerca de mí a personas privadas o públicas. Si mi aplicación es aceptada, Yo 
estoy de acuerdo en adherirme a las reglas y procedimientos de Celebration Church (Iglesia Celebración) y abstenerme de cualquier 
conducta que no sea bíblica. Seré fiel en asistir a servicios de iglesia regularmente. Daré un aviso con al menos 15 días de 
anticipación si tengo planes de renunciar a mi posición.

¿Ha sido reportado a una agencia de servicios sociales, autoridad policiaca/judicial, registro de abuso de niños, o 
alguna organización parecida acerca de abuso o maltrato incluyendo a menores de edad? � Sí   � No    
Si marca sí, favor de explicar.
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

¿Le han pedido que deje de asistir a una iglesia, denominación, o alguna otra organización religiosa? � Sí   � No    
Si marca sí, favor de explicar.
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

¿Ha perdido su trabajo, le han despedido de su empleo o ha sido castigado por razones relacionadas a 
alegaciones de abuso físico o sexual, o de acosamiento sexual causado por usted?    � Sí   � No      
Si marca sí, favor de explicar.
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

¿Ha sido acusado, arrestado, o condenado de algún crimen o delito menor?    � Sí   � No     
Si marca sí, favor de explicar y también provea fecha, cargo y lugar de incidente.

__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________


