
 
 

La Conferencia del Este de Pensilvania de  
La Iglesia Metodista Unida 

EQUIPO DE RECURSOS PARA DISCIPULADO (CDRT) 

 Direcciones: 
 El Equipo de Recursos para Discipulado (CDRT) valora su solicitud para asistencia financiera. Para poder 
mejor entender esta forma de solicitud, asegúrese revisar las Guías y Proceso de Lanzamiento y apoyo de Fundado-
res de Iglesias. En ese documento, CDRT ha cuidadosamente bosquejado nuestros valores, el proceso de fundación 
de Iglesias, y otra información clave la cual valoramos al buscar discernir cuan efectivamente podemos extender la 
asistencia financiera. 
 
Para nosotros poder revisar cualquier solicitud financiera usted debe: 
• Completar toda la información solicitada en este paquete 
• Incluir una copia del Prontuario de su nueva iglesia (de la manera que la presento a su superintendente de distri-

to) inclusivo de: las declaraciones de su misión y visión, el estudio demográfico, el bosquejo de su ministerio, y 
la plan financiero sugerido. 

• Incluir alguna otra información adicional de sus actividades (desde que su prontuario fue aprobado) que puedan 
ayudar a nuestro equipo a entender sus razones para asistencia. 

• Si esta no es su primera vez, por favor incluya la evaluación anual de su ministerio echa por su mentor/coach. 
 
Información de la Iglesia y pastor/a fundador/a:   Fecha de hoy:____________ 
 
Nombre de la nueva iglesia: ___________________________________ # de la iglesia _______________ 
 
Distrito: □ Central     □ Este     □ Sureste      □ Noreste     □ Suroeste      □ Noroeste  
 
Fecha que la formación de la iglesia fue aprobada:   _______________________________________________ 
 
Fecha del lanzamiento de la iglesia   ______________________________  □ Fecha actual □  Fecha proyectada 
 
Nombre de pastor/a o laico fundador _________________________  correo electrónico __________________ 
 
Dirección ________________________________________________________________________________ 
 
Números telefónicos: (Casa) ________________________ (Trabajo) ________________________________ 
 
Categoría:  □ Pastor local licenciado/a    □  en probatoria    □  Diacono/a    Presbítero/a    □  Laico   □  Otro 
 
Fecha de entrenamientos para fundación de Nueva Iglesias: __________  ¿patrocinador?: ________________ 
 
Esta es la   □ primera   □ segunda   □ tercera   □ cuarta    □ quinta      vez  de su solicitud financiera 
 
¿Ya fue evaluada su nueva iglesia este año? _______________  ¿Por quien? ___________________________ 
 
Nombre de su mentor/a-coach asignado o contratado:______________________________________________ 
 
Cantidades de lo que ha recibido de CDRT: _____________________________________________________ 
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El Equipo de Lideres de la Nueva Iglesia 
 
Miembros del equipo de líderes del lanzamiento de la iglesia: 
   
   Nombre     Área de desempeño 
1.  _____________________________________ ___________________________________________ 

2.  _____________________________________ ___________________________________________ 

3.  _____________________________________ ___________________________________________ 

4.  _____________________________________ ___________________________________________ 

5.  _____________________________________ ___________________________________________ 

6.  _____________________________________ ___________________________________________ 

7.  _____________________________________ ___________________________________________ 

Por favor escriba en detalle las relaciones de desempeño ministerial de todos los miembros del equipo de líderes, 
incluyendo la de/la pastor/a. Asegúrese de incluir detalles tales como norma de reuniones, responsabilidades, y el 
nivel de compromiso ministerial de cada uno de los miembros de su equipo de lideres. (Añada alguna información 
adicional si es necesaria) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Por favor listar los nombres de todas las personas que sirven en su equipo de oración: ________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

Número total de lideres involucrados con la fundación de esta iglesia: ____________________________________ 

Número total de personas involucrados con la fundación de esta iglesia: __________________________________ 

 

Solicitud de Asistencia 

¿Cantidad total que esta solicitando?  $_________________________ 

Por favor facilite las respuestas a las siguientes preguntas: 

1. ¿Cuál será el disposición principal para lo solicitado?   
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2. Sí esta solicitud es aprobada, ¿Cuál será el impacto en la misión y visión de su iglesia local y la iglesia entera? 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
3. Sí esta asistencia es concedida, ¿Cómo le ayudará a llevar a cabo el llamado de la Gran Comisión? 
 
 
 
 

 

 

 

4. ¿Ha participado el/la pastor/a fundador/a en las siguientes eventos? 

 Sanando las heridas del racismo [ ] Si [ ] No  Si no lo ha hecho, ¿Porqué no y cuando planifica hacerlo? 

 _____________________________________________________________________________________ 

 

 _____________________________________________________________________________________ 

 Ética de la sexualidad  [ ] Si [ ] No  Si no lo ha hecho, ¿Porqué no y cuando planifica hacerlo? 

 _____________________________________________________________________________________ 

 

 _____________________________________________________________________________________ 

 

Procesamiento de su solicitud 
Por favor regrese su solicitud completada, junto con los documentos requeridos a: 

Reverendo René  A. Pérez/ La Conferencia del Este de Pensilvania de la Iglesia Metodista Unida/ PO. Box 820, Valley 
Forge, Pensilvania 19482 o por correo electrónico a rene.perez@epaumc.org con una copia a su Superintendente de 
Distrito. 
 
Asegúrese de incluir la siguiente información con su solicitud: 
• Una copia del plan detallado que incluya: las declaraciones de su misión y visión, un estudio demográfico , un bos-

quejo de su ministerio y el plan financiero propuesto. 
• Otra actividad en su ministerio desde que su plan fue aprobado por el superintendente, para ayudarnos a entender 

mejor las razones para aprobar esta solicitud. 
• Sí esta no es su primera vez solicitando fondos, incluya la evaluación de su ministerio. 
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La Conferencia del Este de Pensilvania 
La Iglesia Metodista Unida 
PO Box 820 
Valley Forge, PA 19482-0820 
 
Telefono: 610-666-9090 
Fax: 610-666-9093 
Correo Electrónico: rene.perez@epaumc.org 
Sitio en la Red: www.epaumc.org 
 


