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                      YYoouutthh  WWiitthh  AA  MMiissssiioonn  
PPiicchhiilleemmuu  ––  CChhiillee  

FORMULARIO DE SOLICITUD 
ESCUELA DE ESTUDIOS BIBLICOS – 3 MESES 

BIBLE CORE COURSE - BCC (CCM301) 

 
 

 
Fecha de Inicio: Abril 25, 2011 
Fecha de Clausura: Julio 15, 2011 
Cuota de Inscripción: 25, 000 pesos chilenos, aprox. $50 usd 
Valor de la Escuela: 600, 000 pesos chilenos, aprox. $1200 usd 
 
 
Nombre: 
Apellidos: 
Fecha de Nacimiento: Edad: 
Nacionalidad: C./ Pasaporte: 
Dirección permanente: 
Ciudad:                                                       País:       Tel/ E- mail:                                 
 
Estado Civil del postulante: 
Nombre del Cónyuge: 
Nombre de los Hijos: 
 
 
¿Cómo cancelara la BCC?                                  
 
¿Tiene usted alguna deuda o compromiso financiero? Explique: 
 
 

 
Por favor explique sus habilidades profesionales y años de experiencia:  
 
 
 
¿Tiene el apoyo de su familia para participar de la Escuela? 
Nombre de sus padres o apoderados: 
Dirección – teléfono– E-mail:  
Por favor anota cualquier otra cosa que quieras comunicar acerca de tu vida: 
 
 
 
En caso de emergencia, contactar a: 
Dirección- teléfono-E-mail: 

 
 
 
 

FOTO 
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Como calificaría usted su condición de salud: 
¿Esta tomando algún tipo de medicamento? Nómbrelos: 
¿Es usted alérgico a algún tipo de medicamento? Explique: 
¿Esta usted bajo algún tipo de cuidado medico? Explique: 
 
¿Padece usted algún tipo de impedimento físico o condición que requiera atención especial? 
 
 
 
Nombre de su Pastor: 
Dirección/teléfono/E-mail: 
Nombre de su Iglesia: 
Dirección/teléfono/E-mail (de la iglesia): 
 
¿Cuales han sido sus responsabilidades en la Iglesia? 
 
¿A que área, lugar y ministerio se siente usted llamado? 
 
¿Dónde cursó usted su Escuela de Discipulado y Entrenamiento? 
Nombre y dirección de su director de Escuela de Discipulado y Entrenamiento: 
 
 

 

EXONERACION DE RESPONSABILIDAD 
 
Por medio de esta declaración, con claro entendimiento y responsabilidad exonero a JuCUM, a la Universidad 
de las Naciones, a su personal, agentes y trabajadores voluntarios de cualquier responsabilidad, cualquiera que 
sea, resultante de cualquier perjuicio, daño o perdida que yo o mi familia podamos afrontar durante el tiempo de 
mi permanencia en la BCC en Pichilemu. 
 
                                                                                                                                                                       
 
        
           Firma del solicitante                                                                             Fecha 
 
 

COMPROMISO FINANCIERO 
 
Le recordamos que debe cancelar como mínimo el 60% del valor total del curso al ingresar, comprometiéndose 
a cancelar lo restante de la escuela antes de la clausura. Apuntando a evitar cualquier tipo de endeudamiento 
hacia el ministerio. Entendemos que Dios es fiel, y deudor de nadie. Estaremos orando por ti para que el te 
provea todo cuanto necesitas. 
 
Te recordamos que no debe quedar ninguna pregunta sin responder a fin de agilizar el proceso de aceptación, 
para confirmarte con la mayor brevedad posible. Al remitirnos tu solicitud por favor adjunta una fotografía 
reciente en el lugar indicado, la cuota de inscripción, que es un requisito administrativo indispensable. Enviarlo 
a Walter Almada. Escuela de Estudios Bíblicos, Casilla 73 de Pichilemu Chile. Código Postal: 3220000  
 
Para una información más agilizada también puede aplicar vía email, contáctanos a: 
eebchile@hotmail.com, sara_zacharias@yahoo.ca, or wallyclau77@hotmail.com 
 
Teléfono consultas: (56) 72 – 841196  
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