
C A N D I D A T U R A  A O  S E M I N Á R I O  T E O L Ó G I C O  B A P T I S T A

PA R A  F R E Q U Ê N C I A  V I A  T E O F I L O S . O R G

• Este documento deve ser preenchido apenas por quem ainda não seja aluno da escola pretendida.

• Preencha os espaços com fundo cinzento.

• Anexe igualmente:

• boletim ou certifcado de habilitações

• duas fotos tipo passe, em papel ou em formato digital

• uma carta de recomendação da igreja na qual se congrega

• o seu testemunho de conversão, redigido numa folha A4 e assinado

1 .  E S C O L A

Assinale aqui a sua intenção de se matricular no Seminário:

 Seminário Teológico Baptista da Convenção Baptista Portuguesa (STB)

2 .  D A D O S  P E S S O A I S

Nome

Sexo  Data de Nascimento  

Residência

Telefone (casa)  (emprego)  (móvel) 

E-mail

Naturalidade: Freguesia  Concelho 

Nome do pai

Nome da mãe

Estado civil

Cônjuge

Filhos Nome  Dt. nasc. 

Nome  Dt. nasc. 

Nome  Dt. nasc. 

Condição física  Boa   Com problemas, indicar quais 

Estado de saúde nos últimos 5 anos:  Bom   Com problemas, indicar quais: 

Teóflos: Candidatura 1



Habilitações Nível atingido  Completo? 

Curso   Média 

Outros cursos 

ou habilitações

Pretende prosseguir estudos?  Não   Sim. Quais? 

Ocupação 

actual

 Estudante De quê?

 Trabalhador Em quê?

 Outra Qual?

Cidadania  Portuguesa

 Estrangeira – indique o seu enquadramento legal:

 Título de Residência    Autorização de Permanência

 Visto de Trabalho    Visto de Estudo    Indocumentado

3 .  D A D O S  R E L I G I O S O S

Igreja a que 

pertence

Nome  

Localidade  

Afliação (Organismo de Cooperação)  

 Igreja membro da Aliança Evangélica Portuguesa

Sua conversão Data    Baptismo    Membresia 

Funções que 

exerce na igreja

Cargo    Desde 

Cargo    Desde 

Cargo    Desde 

Funções que 

exerceu na 

igreja

Cargo    Data 

Cargo    Data 

Cargo    Data 

Objectivos pretendidos com o ensino teológico:
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Quando e em que condições sentiu desejo de frequentar esta escola?

A sua decisão tem o apoio de:  Esposa    Família    Igreja

Pessoas que conhecem a sua vida e experiência cristãs (nomes e contactos)

4 .  O B S E R VA Ç Õ E S

5 .  T E R M O  D E  A C E I T A Ç Ã O

ACEITO SEM RESERVAS AS NORMAS DE FUNCIONAMENTO DA ESCOLA

Local e data 

Assinatura

PARECER DO PASTOR OU LÍDER DA IGREJA

Local e data 

Assinatura

PARECER DA IGREJA

Envie ou entregue este formulário no Seminário, juntamente com os outros documentos necessários. Obrigado.

Endereço:

Av. Dr. António Correia de Sá, 36 r/c, 2745-241 Monte Abraão - Queluz, Portugal

Telefones 21 4373036/ 968017651

Fax 21 4303152

E-mail geral@seminariobaptista.com.pt
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mailto:seminario.cbp@netcabo.pt

