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THE wesleyan CHURCH

L’EGLISE WESLEYENNE

CDMD N° 4

INSTRUCTIONS POUR LE FORMULAIRE DE REFERENCE MINISTERIELLE DU CANDIDAT
Nom du/de la candidat(e)

Déclaration d’intention :

Ce formulaire a pour but d’aider, de conseiller et de soutenir un(e) candidat(e) afin
gu’il/elle développe pleinement son potentiel pour le ministére. L’objectif est de faire de
ce formulaire un outil favorisant la croissance et le développement dans les domaines ou
des faiblesses peuvent exister. Chacun posséde des aspects de sa vie personnelle et
professionnelle qui nécessitent des efforts concertés et des améliorations.

Les informations fournies dans ce formulaire sont confidentielles. Elles sont uniguement
destinées a 'usage du Conseil de Développement Ministériel du District (CDMD) et des
responsables de L’Eglise Wesleyenne et ne seront pas communiquées a d’autres parties.
J’autorise librement U'utilisation de ces informations par les responsables du district et de
L’Eglise Wesleyenne et je renonce & mon droit d’examiner toute information confidentielle
me concernant fournie par d’autres personnes.

Date

Signature

Instructions au/a la candidat(e) :

En tant que candidat(e) a Uordination/la commission pour le ministere dans

le District de L’Eglise Wesleyenne, vous étes prié de fournir ce formulaire d’évaluation aux
personnes suivantes :

1. Surintendant(e) du district

2. Vice-président(e) du conseil local d’administration (CLA), ou ’équivalent dans les
églises en développement tel que déterminé par le/la président(e) du CDMD.

3. Deux autres membres du CLA ou de la congrégation (ou ’équivalent dans les
églises en développement tel que déterminé par le/la président(e) du CDMD). Si
vous étes membre du personnel d’une église, remettez un formulaire a votre
pasteur(e) principal(e) et un a un membre du CLA.

Vous devez envoyer ce formulaire par e-mail a chaque personne, en incluant le nom et
’adresse e-mail du président du CDMD ci-dessous, ou fournir une enveloppe affranchie
adressée a votre président du CDMD avec chaque formulaire.

1, DBMD Form4 2023



Instructions aux personnes remplissant le formulaire de référence :

Veuillez lire la déclaration d’intention ci-dessus, puis remplir ce formulaire d’évaluation de
maniere franche et honnéte. Une évaluation est précieuse pour le candidat et ceux qui
'accompagnent lorsqu’elle reflete des appréciations sinceres. Soyez assuré(e) que tous
les efforts seront faits pour garantir la confidentialité de votre réponse.

CLE DE L’ECHELLE D’EVALUATION

0 -Impossible d’observer

1 - Insatisfaisant

2 —Inférieur a la moyenne

3-Moyen

4 — Supérieur a la moyenne

5 - Exceptionnel

Veuillez envoyer le formulaire complété a :
Nom du/de la président(e) du CDMD:

Courriel du/de la président(e) du CDMD :

Nom de la personne remplissant ce formulaire :
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CDMD N° 4

FORMULAIRE DE REFERENCE MINISTERIELLE DU CANDIDAT

(Ce formulaire doit étre rempli par le/la surintendant(e) du district, le/la vice-président(e)

du conseil local d’administration (ou I’équivalent dans les églises en développement tel

que déterminé par le/la président(e) du CDMD), ainsi que par deux autres membres du

conseil local d’administration ou de la congrégation (ou ’équivalent dans les églises en

développement tel que déterminé par le/la président(e) du CDMD). Si le/la candidat(e) est
membre du personnel, un des formulaires doit étre remis au/a la pasteur(e) principal(e) et

un aun membre du CLA.)

GRACES MINISTERIELLES
Engagement chrétien
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Profondeur de I'engagement envers Christ

Preuves d’'un sens clair de I'appel

Exerce une influence chrétienne

Est loyalement engagé envers I'Eglise
Témoigne d’un amour sincére pour les gens

Style de vie personnel

Vie exemplaire

Bonne réputation dans la communauté

Participation a la vie communautaire
Fiabilité

Facilité d’'approche (non défensif)

Gestion adéquate du temps

Soin des biens

Maintien d’'une apparence personnelle appropriée

Croissance et développement personnel

Preuves de croissance spirituelle

Se tient informé des événements actuels

Apprend bien de ses expériences

Travaille & son amélioration personnelle

Personnalité

Accepte bien les critiques et les éloges

Stabilité émotionnelle sous pression

Développe des relations de confiance
Bonne intégration sociale

Témoigne d’'un jugement mar

Montre une image de soi saine

Exprime une attitude positive et joyeuse
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Fait preuve d’initiative et travaille pour atteindre ses objectifs -----------------
Accepte les personnes aux opinions divergentes

Famille (si applicable)
Consacre du temps a la vie familiale
Coopére avec son conjoint et le soutient
La famille donne un bon exemple
Le/la conjoint(e) est coopératif(ve) et favorable
Exerce un contrble sur son foyer
La famille vit selon ses moyens

DONS MINISTERIELS

Capacité de prédication
Prépare soigneusement ses sermons
Fluidité verbale
Contenu biblique
Clarté doctrinale
Ferveur évangélique
Dirige un culte significatif

Soins pastoraux
Montre de la sollicitude pour les gens
Protége la confidentialité
Compétence en counseling
Relation avec tous les ages et besoins
Ministére efficace en situation de crise
Assure le suivi des prospects et visiteurs
Ministére auprés des malades et des personnes isolées
Intégre les convertis dans I'Eglise

Compétences administratives
Geére bien les affaires de I'Eglise
Planifie, fixe des objectifs, coordonne et évalue les programmes-------------
Utilise le leadership laic et délegue les responsabilités
Capacité d’organisation
Soumet les rapports fidélemen
Essaie de nouvelles approches et méthodes
Prend des décisions fermes
Préside les réunions du conseil avec compétence (si applicable) ------------
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Communication
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Ecoute et répond aux idées et sentiments

Définit clairement, explique et transmet les idées

Ecrit clairement

Travaille bien en groupe, facilite les interactions

Reconnait volontiers ses limites

Sait rire de lui-méme

Communique I'acceptation des autres
Conduit les autres a Christ

Nom complet de la personne remplissant le formulaire

Date
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