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Exmª Senhora Presidente
da Direção da  FARM-ID,


[bookmark: _GoBack]_____________ (nome completo), portador(a) do Cartão de Cidadão/Bilhete de Identidade/ Passaporte n.º __________, com validade até _______ (dia e mês) de 20__, com o número de Identificação Fiscal ______________, nascido(a) em ___ de __________ de _____, natural de________, de nacionalidade _______________, com a profissão _____________, residente em __________________(morada completa), telefone e/ou telemóvel _______________, e-mail____________, vem requerer a V. Ex.ª que se digne admiti-lo(a) ao concurso para________, na área científica de __________ promovido pela FARM-ID através do Aviso de Abertura com a referência n.º _______/2018.

Declaro dar o meu consentimento para que as comunicações e notificações feitas no âmbito deste procedimento concursal possam ter lugar por correio eletrónico, para o e-mail acima indicado.
A presente candidatura é acompanhada dos documentos comprovativos das condições previstas no ponto 8 do Edital para admissão a este concurso, em formato PDF, nomeadamente:
1. Cópia de certificado ou diploma;
2. Curriculum vitae detalhado e estruturado de acordo com os itens dos pontos 12 e 14 do citado Edital, devendo ser assinalados, com junção de cópia, os trabalhos que o candidato considera mais relevantes para cada um dos itens dos pontos 12 e 14;
3. Outros documentos que o candidato justifique serem pertinentes para a análise da sua candidatura. (indicar)

Pede Deferimento,

Data ___________

Assinatura __________________
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