
Município de Reguengos de Monsaraz

Formulário de exercício de participação de interessados (Audiência Prévia)
Livro: Entrada:

Registo N.º: Classif.: 250.10.101

Processo n.º: Registado por:

Exmo(a). Senhor(a) Presidente da Câmara Municipal de Reguengos de Monsaraz

Parte I
A preencher pelo/a candidato/a

1. Identificação do procedimento

Entidade que realiza o procedimento:

Código de oferta na BEP:

2. Caraterização do posto de trabalho

Carreira:

Categoria:

Área de atividade:

Empregador público:

Vínculo:

 Contrato de trabalho em funções públicas por tempo indeterminado

 Contrato de trabalho em funções públicas a termo resolutivo certo

 Contrato de trabalho em funções públicas a termo resolutivo incerto

 Nomeação

3. Identificação do/a candidato/a

Nome completo:

Candidatura n.º:

4. Audiência prévia

Fase do procedimento a que se referem as alegações:
 Apreciação das candidaturas

 Lista unitária de ordenação final

Alegações do candidato:
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Município de Reguengos de Monsaraz

Anexos do candidato:

Assinatura do candidato

Pede deferimento,

Reguengos de Monsaraz , _____________(data) Data de receção_______________

(Assinatura do/a candidato ou de outrem a seu rogo, se o/a mesmo/a não
souber ou não puder assinar)

O/A Funcionário/a

Notificações

As notificações/comunicações são feitas por via postal. Indique a morada preferencial para a sua entrega, se não for a apresentada 
na identificação do candidato:

Morada: N.º: Lote/Andar:

Código Postal: Localidade:

Distrito: Concelho:

Regulamento Geral de Proteção de Dados

O Município de Reguengos de Monsaraz enquanto Responsável pelo Tratamento dos Dados, assegura que os dados pessoais 
recolhidos serão exclusivamente utilizados para tratamento do presente pedido.

O Município de Reguengos de Monsaraz não partilha os seus dados com terceiros.

Enquanto titular de dados, poderá exercer, a qualquer momento, os seus direitos de acesso, retificação, apagamento, limitação, 
oposição e portabilidade através de solicitação para os seguintes contactos:

• Responsável pelo Tratamento de Dados – geral@cm-reguengos-monsaraz.pt

• Encarregado de Proteção de Dados – dpo@cm-reguengos-monsaraz.pt

Para mais informações consulte a Política de Privacidade e Tratamento de Dados Pessoais disponível no site em https://www.cm-
reguengos-monsaraz.pt/politica-privacidade/.

Responsável pela Direção do Procedimento: Marta Prates (Presidente da Câmara Municipal)

Contacto Telefónico:  266 508 040 E-mail:  mprates.presidente@cm-reguengos-monsaraz.pt

Gestor(a) do Procedimento: Cátia Lopes

Contacto Telefónico:  266 508 041 E-mail: clopes@cm-reguengos-monsaraz.pt
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Parte II
A preencher pelo júri

5. Decisão do júri

 Deferimento  Indeferimento

Fundamentação da decisão:

Assinatura dos membros do júri

Reguengos de Monsaraz , _____________(data)
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