%7 CAMARA MUNICIPAL
/  VILA DO CONDE

Te:

Ex.mo Senhor

Presidente da Camara Municipal de

Vila do Conde
(nome), nascido/a em
/ / , titular do Cart3o de Cidad3o/B.1. n.2 ,
valido até / / , com o n.2 de Identifica¢do Fiscal ,
residente )
com o contacto telefénico n.2 e endereco de correio eletrdnico

, com a relagdo juridica de emprego

publico constituida por tempo indeterminado, integrado/a na carreira e categoria de

, do mapa de pessoal de

(organismo onde exerce

fungBes), detentor/a do grau académico

vem requerer a V.2 Ex.2, a admissao da sua candidatura ao procedimento concursal para o cargo

de

(identificar o cargo), conforme Aviso n.2 do Diario da Republica, 22 série, n.2

, de / / , com o codigo BEP /

Pede deferimento.

) de de 2025.




