Exmo. Senhor

Presidente do Conselho de Administracao
Unidade Local de Saude da Guarda, E.P.E.
Av. Rainha D. Amélia, s/n

6301-857 Guarda

(nome), nascido/a em Il de
nacionalidade , portador/a do numero de identificacdo civil s
residente em Localidade ,Codigo Postal - ,
Telemovel n.° , endereco eletronico para notificacbes, no ambito do presente
procedimento concursal @ , vem pelo

presente, requerer a V/Ex.? que se digne admiti-lo/a ao Procedimento concursal para constituicao de
reserva de recrutamento de assistente operacional, areas de apoio assistencial, para exercicio de funcdes
no Unidade Local de Salude da Guarda, E. P. E., aberto pelo Aviso (extrato) n.° 21972/2024/2, de 03 de
outubro.

Para os devidos efeitos, anexa os seguintes documentos:

— Documento comprovativo da titularidade do nivel habilitacional exigido legivel;

—  Curriculum Vitae, elaborado em modelo europeu que proceda a uma descricao das atividades
desenvolvidas, em nimero de paginas nao superior a quatro, acompanhado de anexos onde
constem copias de todos os documentos que comprovem as informacdes constantes no mesmo;

— Declaracéo, sob compromisso de honra e em alineas separadas, da situacao precisa em que o/a
candidato/a se encontra, relativamente a cada um dos requisitos exigidos no artigo 17.° (parte
II) da Lei n.° 35/2014 de 20 de junho, com as alteracoes que lhe foram posteriormente
introduzidas.

— Outro(s) documento(s):

Declara que, nao se encontra inibido/a ou interdito/a para o exercicio de funcdes a que se propoe. |:|
Mais declara que, possui disponibilidade imediata para o inicio de funcoes. I:I
Na qualidade de candidato/a, declara, dar de forma livre e informada, o seu consentimento para que as
comunicacdes ao abrigo do presente procedimento sejam realizadas para o endereco eletrdnico indicado
neste requerimento, bem como, para que os seus dados pessoais sejam tratados, exclusivamente, no

ambito do procedimento concursal na Unidade Local de Saude da Guarda, E.P.E.. |:|

Pede deferimento,

(Assinatura)



