Camara Municipal

CODIGO DE IDENTIFICACAO DO PROCESSO

Codigo da publicitacdo do procedimento Codigo de candidato

CARACTERIZACAO DO POSTO DE TRABALHO

Carreira Categoria

Vinculo: Area

1. DADOS PESSOAIS

Nome

completo:

Data de nascimento: Sexo: Masculino Feminino |:|

Nacionalidade:

N de Identificacao Fiscal:

Morada:

Codigo Postal: Localidade:

Concelho de residéncia:

Telefone: Telemovel:

Endereco electronico:

2. NIVEL HABILITACIONAL

Assinale o quadrado apropriado:

Largo Alberto Leitao, 5
3360-341 Penacova
Tel: 239 470 300



Camara Municipal

01 Bacharelato

02 Licenciatura

03 Mestrado

04 Doutoramento

2.1 Identifique a designacao do curso:

2.2 Indique cursos de pos — graduacao, mestrado ou doutoramento:

3. SITUACAO JURIDICO/ FUNCIONAL DO TRABALHADOR

3.1 Identifique a relacao juridica de emprego publico por tempo indeterminado que possui

3.1.1- Nomeagado Definitiva

3.1.2- Contrato Tempo indeterminado

Em exercicio de fungoes

Em licenca
Em SME
Outra

3.1.3- Situacgao actual

3.1.4 Orgao ou servico onde exerce ou por Gltimo exerceu fungoes:

3.1.5 Carreira e categoria detidas:

4. DECLARACAO

"Declaro que sdo verdadeiras as informacées acima prestadas”.

Largo Alberto Leitao, 5
3360-341 Penacova
Tel: 239 470 300
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Localidade: Data:

Assinatura

Documentos que anexa a candidatura:

Curriculo Outros:

BI/NIF ou CC

Certificado de habilitacoes

Comprovativos de formacao
(Quantidade )

Declaracao autenticada do
servico a que o candidato se
encontra vinculado (*)

(*) Relagdo juridica de emprego publico previamente estabelecida, bem como da carreira e categoria de que seja titular, da actividade que
executa e do érgdo ou servico onde exerce fungoes.
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