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FORMULARIO DE CANDIDATURA AO PROCEDIMENTO CONCURSAL

CODIGOIDEIDENTIFIGAGAOIDOIPROCESSO

Cédigo da publicitacdo do procedimento Codigo de candidato

A preencher pela entidade
empregadora

CAODOPOSTODE TRABALHO

Carreira Categoria

Area de actividade

RIEP por tempo indeterminado
RIEP por tempo determinado
RIEP por tempo determinavel

A1 DADOS/PESSOAIS Y

Nome

completo:

Data de nascimento: Sexo: Masculino Feminino D

Nacionalidade:

N©° de Identificacdo Fiscal:

Morada:

Cédigo Postal: Localidade:

Concelho de residéncia:

Telefone: Telemovel:

Endereco eleckrdnico:

Morarla: Largo Pago do Biu, n°3 , 6300 - 592 Guarda
Teli: 271 205 350 F-mail : conticiacaopublica@ciimbse.pt
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Assinale o quadrado apropriado:

Menos de 4 anos de 08

01 cserlanoans Bacharelato
. 4 anos de escolaridade s

0z (1. ciclo do ensino basico) 5 Ucendatura

6 anos de escolaridade ; e
% (2.0 ciclo do ensino bésico) B} Pés-graduacdo

& 5 ;

04 9.' ano (3.2 ciclo do ensino B8 Mestrado

basico)
05 11.9 ano 12 Doutoramento
- . - Curso de especializacdo

(o]

06 12.° ano (ensino secundario) 13 kecriolfglea
07 Curso tecnoldgico /profissional/ BB Habilitacgo Ignorada

outros (nivel TIT)*

* Nivel I1I : Nivel de qualificacio da formacZo (¢/ equivalénda ao ensino secundério)

2.1 Identifique o curso e [fou area de formagéo:

2.2 Indigue cursos de pds — graduacio, mestrado ou doutoramento:

Ao G s

3.1 Titular de relagéo juridica de emprego puiblico? Sim D Néo D

3.2- Em caso negativo passe directamente ao ponto 4. deste formulario.

Em caso afirmativo, especifique qual a sua situagéo:

Definitiva
3.2.1- Nomeagio Transitoria por tempo determinado
Transitéria por tempo determinavel

Tempo indeterminado

3.2.2- Confrato Tempo determinado
Tempo determinavel

Em exercicio de fungtes

i . Em licenga
3.2.3- Situagdo actual
Em SME
Outia
Morada: Laigo Pago do Biw, n°3, 6300 - 592 Guarda

Teli 271 205 350 F-mail : coniraiacaopublica@cimbsa. it
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3.2.4 Org&o ou servigo onde exerce ou por (iltimo exerceu funcées:

3.2.5 Carreira e categoria detidas:

3.2.6 Actividade exercida ou que por tltimo exerceu no érgéo ou servigo:

3.2.8- Avaliagdo de desempenho (liltimos trés anos):

Ano Meng&o quantitativa
Ano Mengédo quantitativa
Ano Mencéo quantitativa

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

Data

FRA. Inicio Fim

4.2 Outras funcoes e actividades exercidas:

Marada: Largo Pago do Biy, 0% , 6300 - 532 Guarda
Telf: 271 205 350 E-mail ; coniiaizcaopublica@cimbse.pt



| .-‘IHVIUCE
LIMBO
NS INTEOTAIFY,
£EERIS e SR A ESTRELE

BN FORMACAGIOUIEXPERIENGCIAIEROFISSIONAINGUBS TITUTIVAIDOINIVEL AABIFITACIONAL

EXIGIDO

5.1 No caso de a publicitacdo permitir a candidatura sem o grau académico exigido, indique a
formacdo ou experiéncia profissional substitutiva.

GORCACIEORIMETODOS DESELECCAORE N

Se é titular da categoria e se enconira a exercer fungdes idénticas as do (s) posto (s) de trabalho
publicitado (s) ou, encontrando-se em SME, as exerceu por fltimo e pretende usar da

prerrogativa de afastamento dos métodos de selecciio obrigatérios, nos termos do n.°2 do artigo

539, assinale a seguinte declaracéo:

"Declaro que afasto os métodos de selecgio obrigatdrios, Avaliagéo curricular e Entrevista
de avaliagdo de competéncias, e opto pelos métodos Prova de conhecimenios e
Avaliacdo psicoldgica”

ZAREQUISITOS DEXADMISSAO M

" Declaro que retino os requisitos previstos no artigo 8° da Lei 12-A/2008, de 27/02 e, se for o Sim Néo

caso, os requisitos exigidos na subalinea v) da alinea d) do n.° 1 do artigo 27.° da

Portaria n.° 83-A /2009 de 22/01".

Morada: Largo Pago do Biu, 103, 6300 - 532 Guaida
Telf: 271 205 350 E-mail ; coniiaizcaopunlica@cimbsa.nt
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8.1 Caso lhe tenha sido reconhecido, legalmente, algum grau de incapacidade, indique se
necessita de meios / condiges especiais para a realizacio dos métodos de seleccgdo.

"Declaro que séo verdadeiras as informacées acima prestadas”,

Localidade: Data:

Assinatura

Documentos que anexa a candidatura:

Curriculo ) Outros:

Certificado de habilitagdes

Comprovativos de formacéo
(Quantidade )

Declaragéo a que se refere ii),
d), n°1 Artigo 27,0 (¥)

(*) Relagdo juridica de emprego piblico previamente estabelecida, quando exista, ber como da carreira e categoria de que seja titular,
da actividade que executa e do drgdo ou servico onde exerce funcées.

Moradla: Laigo Pago do Biu, n°3, 6300 - 592 Guarda
Tali: 271 205 350 F-iail coniiztacaopuiblica@cimbse.pt




