9 REPUBLICA SN S Hospital de
A PORTUGUESA SERVICO NACIONAL Vila Franca de Xira
SAUDE DE SAUDE ERE
Exmo. Senhor
Presidente do Conselho de Administragao
Do Hospital de Vila Franca de Xira. E.P.E.
(nome completo),
nascido (a) em / / , estado civil , natural de

portador(a) do cartdo de cidaddo n.?

vélido até / / , com o numero de identificacdo fiscal ,
residente
com o contato telefénico e enderego eletrénico

, vem por este meio candidatar-se

ao procedimento concursal para a constituicdo de reserva de recrutamento para a categoria de

’

o qual se encontra publicitado na pagina eletrénica do Hospital de Vila Franca de Xira, E.P.E., entregando

para o efeito a seguinte documentacao:

|:| Certificado de habilitagdo académica, ou de outro documento idéneo, legalmente reconhecido
para o efeito, designadamente no caso de grau académico obtido em pais estrangeiro onde

conste a nota final;
|:| Documento comprovativo da posse de cédula profissional valida (quando aplicavel);

|:| Curriculum Vitae redigido em portugués, devidamente detalhado, datado e assinado, com
descricdo das atividades desenvolvidas de forma a dar resposta aos parametros estabelecidos,

com a referéncia e apresentagdo dos anexos que comprovam as mesmas;

I:I Outra documentacgdo adicional que o candidato pretenda entregar:

|:|Endere<;o de correio eletronico para onde deve ser recebida qualquer comunica¢do ou

expediente referente ao procedimento concursal:
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Declaro:

1.

2.

?8 REPUBLICA SN S Hospital de
A PORTUGUESA SERVICO NACIONAL ;lpiIEa Franca de Xira

SAUDE DE SAUDE

Ter disponibilidade para exercer fungbes em regime de turnos rotativos diurnos e noturnos,

incluindo fins-de-semana e feriados. (Assinalar com um X a op¢do pretendida):

[ ] sim
[ ] NnAo

Ter disponibilidade imediata para o inicio do exercicio de fungdes?

[[] sm
[ ] nAo

Declaro, sob compromisso de honra que reino todos os requisitos de admissdo previstos no art.2 172 da

Lei Geral do Trabalho em Funcgdes Publicas:

Possuir robustez fisica e o perfil psiquico indispensaveis ao exercicio da fungdo a que se
candidata;

Ndo estar inibido ou interdito para o exercicio das fun¢des a que se candidata;

A veracidade das informag¢des por mim prestadas neste formulario, bem como, a autenticidade
das cdpias dos documentos em anexo;

De forma livre, esclarecida, especifica e inequivoca forneci os meus dados pessoais no presente
impresso a fim de os mesmos serem tratados exclusivamente com a finalidade de candidatura
para o presente processo de recrutamento no Hospital de Vila Franca de Xira, E.P.E.;
Cumprimento das leis de vacinagdo obrigatoria;

Nacionalidade portuguesa, quando ndo dispensada pela Constituicdao, Convengao Internacional

ou Lei Especial.

Mais declaro, a veracidade das informacgGes por mim prestadas neste formuldrio, bem como a

autenticidade das cépias dos documentos em anexo.

Data__ / /

O(a) Candidato(a)
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