
Formulário de Candidatura

Com este formulário o BISTP tem por objectivo a recolha de informações 

complementares para uma análise mais pormenorizada do seu curriculum, pelo que 

agradecemos o preenchimento integral do mesmo. Os dados constantes são 

confidenciais e só serão utilizados para esse efeito. A sua candidatura constará da nossa 

Base de Dados por um período de 2 anos, caso mantenha interesse, expirado este prazo, 

deverá apresentar um novo pedido.

Nome......................................................................................................................

Morada...................................................................................................................

Contactos:

Data de Nascimento ____/____/____                  Naturalidade......................................

Nacionalidade.....................................                  Sexo...................................................

Telefone......................................  Telemóvel....................................

Email.................................................................................................

Estado Civil

Nº de Filhos..........

Filiação

Pai..........................................................................................Profissão.............................

Mãe........................................................................................Profissão.............................

Divorciado Casado 

União de Facto

Solteiro

Separado Judicialmente



Habilitações Literárias

Formação/
Grau Académico

Data de
Início

Data de
Término

Instituição Local

Formações Complementares

Está a estudar actualmente?

Sim

Se sim, especifique?

...........................................................................................................................................

Qual o horário?

...........................................................................................................................................

Não

Curso Duração Data Instituição Local

Experiência Profissional

Funções Exercidas Data de TérminoOrganização Data de Início

Está a trabalhar actualmente?

Sim

Se sim, qual a organização?

...........................................................................................................................................

Qual a sua função nesta organização?

...........................................................................................................................................

Não



Qual o tipo de vínculo contratual que mantém com essa organização?

Contrato por termo determinado

Outro tipo de vínculo.............................................

Contrato por termo indeterminado

Línguas Estrangeiras

Idiomas

Noções = 1 Satisfatório = 3 Bom = 5

FalarLer Escrever

Conhecimentos de Informática

Programas Básico BásicoIntermédio IntermédioAvançado AvançadoProgramas

Indique, por ordem decrescente, as áreas em que gostaria de trabalhar?

...................................................................................................................

...................................................................................................................

...................................................................................................................

Quais os motivos que o levaram a candidatar-se a uma vaga no BISTP?

...................................................................................................................

...................................................................................................................

...................................................................................................................

Declaração

Eu, abaixo-assinado declaro, por minha honra, que as informações aqui descritas são verdadeiras.

____/____/____

(Assinatura) (Data)


