FORMULARIO DE CANDIDATURA AO PEPAL - 5.2 EDICAO

Decreto-lei n.2 166/2014, de 6 de novembro - estabelece o regime juridico do PEPAL. R

Portaria n.2 254/2014, de 9 de dezembro - regulamenta o PEPAL.

Portaria n.? 256/2014, de 10 de dezembro -fixa 0 montante mensal da bolsa de estdgio no Gmbito do PEPAL.

Portaria n.? 265/2014, de 17 de dezembro - fixa o0 nimero mdximo de estagidrios na 5.° edi¢do do PEPAL. .
[NumemdoAvfsoIIIIIIIIIIIIIIIIDaraII|IlIIIIIIJ
ﬂ . IDENTIFICAGAO DO ESTAGIO R

entidadepromotora | | | | | | [ | I [ L[ I/ I I LI LIl LI

tocaldereatizagio | | | | | | [ | I | [ I [ 1 I LT Q I Q1T lI111]
\dreadeformagio | | | | | [ | [ I I 100 QL LIL L LTI LLILI11])

KZ. DADOS PESSOAIS \

Nome completo l I

L] |
0 15 O 0 [ 1]
Datade nascimento | | | | | | | | | | | Género:  Feminino O Masculino O
Nacionalidade | | [ | [ I 11 ]I 0010111l LLLIl]1]
o / cartao do | | | | | | | | 1] L [LL/|vetitoce | | | [ ]| []]]

cidaddo

N.2 de identr}"ica;&ol I I | I l I I ! |N.'—’deseguran;a Ll I | | | I | | | I I

fiscal social

Morada Lttt ettty
codigopostal | | | | | [ | | | tocatidade | | | | | | | | [ 11| ]]]|
Concelho de residéncia |l||lllllllllll'l'lllllll'
Telefone LI T L] Jretemover |1 11 111111

Enderego de correio

Moot IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII/

fs. NIiVEL HABILITACIONAL i
3.1 Indique a média final do 12.° ano I | I

3.2 Indique a designag¢do da licenciatura (conforme certificado)

Lk i bl foll ol | Bl o deifed] [P ol 0 e f il o] 0] o L 46}

3.3 Indique a designag¢do da drea da licenciatura (conforme certificado)
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3.4 Indique a média final da | | I 3.5 Data de concluséo ] I l | I l I I ' | J
licenciatura

3.6 Indigue outros niveis habilitacionais: Mestrado D Douteramento L__I

4. CANDIDATO(A) PORTADOR(A) DE DEFICIENCIA OU INCAPACIDADE SUPERIOR A 60%

(No caso de nao se encontrar nesta situagao, continue o preenchimento no ponto 5.)

E candidato(a) portador(a) de deficiéncia ou incapacidade superior a 60% e pretende beneficiar do regime

previsto no n.2 5 do artigo 5.2 do Decreto-Lei n.166/2014, de 6 de novembro?  SIM O NAO O

\___Em caso afirmativo, terd que apresentar os documentos comprovativos do grau de incapacidade. J

T

(5. SITUAGAO FACE AO EMPREGO
5.1 Encontra-se em que situagdo face ao emprego?

A procura do 1.2 emprego O Desempregado(a) a procura de novo emprego O

3.2 Encontra-se inscrito como desempregado (a procura do 19. emprego ou @ procura de novo emprego) nos

servigos do Instituto de Emprego e Formagdo Profissional, I. P. (IEFP, I.P.)? SiM O NAO O J

6. SITUACAO FACE AO ENSINO E FORMAGCAO PROFISSIONAL

6.1 Encontra-se inscrito(a)/matriculado(a) no sistema de ensino ? SIM O NAO O

6.2 Encontra-se a realizar formacéo profissional?  SIM O NAO O

\ /

~
( 7. FREQUENCIA DE ESTAGIOS FINANCIADOS

7.1 Frequentou programas de estdgios profissionais financiados por fundos publicos (nacionais efou

comunitdrios), nos quais se incluem os apoiados por fundos concedidos diretamente pela Comissdo Europeia?
sm O wnio O
7.2 Neste momento encontra-se a frequentar algum estdgio profissional financiado por fundos publicos

(nacionais e/ou comunitdrios), nos quais se incluem os apoiados por fundos concedidos diretamente pela

Comisséio Europeia? smm O wnio O
\ P,

8. EXPERIENCIA PROFISSIONAL

E detentor(a) de experiéncia profissional: siM () vio O

9. FORMAGCAO PROFISSIONAL

E detentor(a) de formagdo profissional: sim ) vio O
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10. DECLARAGOES
10.1 “Declaro que reuno os requisitos previstos no artigo 4.2 do Decreto-Lei n.2 166/2014, de 6 de novembro”.

10.2 “Declaro, sob compromisso de honra, que todas as informagdes prestadas neste formuldrio séo
verdadeiras”.

10.3 “Declaro, sob compromisso de honra, que autorizo que os meus dados pessoais sejam fornecidos a outros
organismos, designadamente ao IEFP,I.P.”

Localidade: Data:

Assinatura: )

e

DOCUMENTOS QUE ANEXA A CANDIDATURA (A PREENCHER PELA ENTIDADE PROMOTORA)

DOCUMENTOS ENTREGUES

Fotocépia do Cartéo do cidaddo ou do documento de identificagéo civil.

Fotocopia do documento de identificagdo fiscal {caso ndo detenha cartéo do cidadéo).

Fotocdpia do documento de identificagdo da seguranga social (se aplicavel).

Declaracdo da Seguranga Social da qual conste o registo de remunera¢bes dofa)
candidato(a), ou a ndo existéncia das mesmas, com indicagéo do cddigo da atividade a que
respeitam as remuneragdes, caso existam.

Fotocopia do certificado de licenciatura ou de mestrado integrado.

Os candidatos que assinalaram habilitagdes pos-licenciatura tém que fazer prova através
de fotocopia do certificado correspondente a esse grau.

Fotocdpia de certificado onde conste a média do 12.2 ano ou equivalente.

Fotocdpia de certificados de formagdo profissional, que comprovem o n? de horas de
formagdo (se aplicavel).

Fotocopia de documento comprovativo da morada, como seja o bilhete de identidade, carta
de condugdo ou outro que permita comprovar a referida informacéo.

Fotocopia de comprovativo da incapacidade igual ou superior a 60% (apenas no caso dos
candidatos que assinalaram pretender beneficiar do regime previsto na lei).

Outros: (especifique)
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