MUNICIPIO PONTE B LIMA

FORMULARIO DE CANDIDATURA AO PROCEDIMENTO CONCURSAL

PROGRAMA DE REGULARIZAGAO EXTRAORDINARIA DE VINCULOS PRECARIOS

CODIGO DE IDENTIFICAGAO DO PROCESSO

Cddigo da publicitacdo do procedimento
Bolsa de Emprego Publico (BEP) Cddigo do candidato

CARACTERIZACAO DO POSTO DE TRABALHO

Carreira Categoria

Area de atividade

RJEP por tempo indeterminado

1. DADOS PESSOAIS

Nomecompleto: | | [ [ [ | | [ [[[ /][I /][I ][]

IEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE

Data de nascimento: | | | | ] ] | | | | | Sexo:Masculino |:| Feminino |:|

Nacionalidade | | [ [ [ [ [ [ [[[ ][]/ J[ITTI][[]]]

N. de Identificacdo Fiscal: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

Morada: INEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE
Cédigo Postal: |:|:|:|:| Dj] Localidade:

Concelho de residéncia: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ | ‘ ‘

Telefone: | | [ [ [ [ []]] Telemével: | [ [ | [ [ ][]

Endereco eletrénico:
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MUNICIPIO PONTE B LIMA

2. NIVEL HABITACIONAL

Assinale o quadro apropriado:

01
02
03
04
05
06
07

Menos de 4 anos de escolaridade
4 anos de escolaridade (12 CEB)
6 anos de escolaridade (22 CEB)
92 ano (32 ciclo ensino basico)
112 ano

122 ano (ensino secundario)

Curso tecnoldgico/profissional/outros (nivel l11)*

08

09

[ 1]

10

11

12

13

99

* Nivel Ill: Nivel de qualificagdo da formagéo (c/ equivaléncia ao ensino secunddrio)

2.1 Identifique o curso e/ ou area de formac3o:

Bacharelato

Licenciatura

Pés-graduacao

Mestrado

Doutoramento

Curso especializacdo tecnolégica
Habilitacdo ignorada

2.2 ldentifique cursos de pds-graduagdo, mestrado ou doutoramento:

3. SITUAGCAO JURIDICO / FUNCIONAL DO TRABALHADOR

3.1 Situagao juridico-funcional

||
L
L

Termo resolutivo
Prestacdo de servigos

CEl e CEl +

3.2 Avaliacdo de desempenho (Ultimos trés anos):

Ano
Ano
Ano

Menc¢ado quantitativa
Mengdo quantitativa
Mengdo quantitativa
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MUNICIPIO PONTE B LIMA

4. EXPERIENCIA PROFISSIONAL E FUNCOES EXERCIDAS

4.1 Fungdes exercidas, diretamente relacionadas com o posto de trabalho a que se candidata:

Data
Inicio Fim

Fungdes

4.2 Outras fungoes e atividades exercidas:

5. DECLARACAO (f), n21 do artigo 272 da Portaria n. 83-A /2009 de 22/01)

“ Declaro que sdo verdadeiras as informagGes acima prestadas”.

Localidade: Data: / /

Assinatura:

Documentos que anexa a candidatura:

Curriculum

Certificado de HabilitagGes

Declaragdo emitida pelo Servigo Publico

Outros:
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