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SNS 0’ UNIDADE LOCAL DE SAUDE
SERVIGO NACIONAL BAIXO ALENTEJO

MINUTA DE REQUERIMENTO PARA APRESENTACAO DE CANDIDATURA

Assistente da carreira médica

Exmo. Sr. Presidente, do Conselho de Administragdo

Dr. José Carlos Queimado,

Nome: ;

Natural (concelho): , Nacionalidade: _ ,

Data de Nascimento: ,

Bl ou Cartdo Cidaddo ne: ,
valido até Contribuinte n2: ,
Morada: _

Cdédigo Postal: , com as Habilitagdes Académicas: ,

N2 de telemdvel: _ou telemdvel alternativo ,

com o e-mail: ,

vem requer a V. Exa. que se digne a admiti-lo(a) ao processo de recrutamento acima

identificado na especialidade de

Para os efeitos juntam-se os seguintes documentos (assinalar com X):

Requerimento ;

Curriculum Vitae rubricado e assinado ;

Documento comprovativo da nota de habilitagdo académica considerada para efeito

de ingresso no internato, arredondada as milésimas ;

Cépia do cartdo de cidaddo ou equivalente ;

Documento comprovativo do grau de especialista com indicagdao do resultado
quantitativo da prova de avaliacdo final do respetivo internato médico___ ;
Documento comprovativo da nota obtida na avaliagdo final da prova de discussdo

curricular obtida no ambito do internato médico ;
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Documento solicitado no ponto 11.3 do aviso de abertura
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Mais declara sob compromisso de honra disponibilidade imediata de acordo com as

necessidades do servigo contratante.

Declara ainda sob compromisso de honra que possui os requisitos previstos no artigo

n? 17 da Lei n2 35/2014 de 20 de junho para admissdo do procedimento concursal:

a) Nacionalidade portuguesa, quando ndo dispensada pela Constituicdo, por
convengdo internacional ou por lei especial;

b) 18 anos de idade completos;

c¢) Nado inibigdo do exercicio de fungdes publicas ou ndo interdicdo para o exercicio
daquelas que se prop8e desempenhar;

d) Robustez fisica e perfil psiquico indispensdveis ao exercicio das fungdes;

e) Cumprimento das leis de vacinagdo obrigatodria.

Pede deferimento,

(data e assinatura)
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