
Serviços Centrais 
Avenida Professor Egas Moniz 
1600-190 LISBOA 
Tel.: 21 791 34 00 / Fax: 21 795 47 29 

Pólo Calouste Gulbenkian
Tel.: 21 791 34 00 / Fax: 21 795 47 29  

Pólo Artur Ravara 
Tel.: 21 891 22 00 

CONCURSO PARA PROFESSOR COORDENADOR PRINCIPAL/COORDENADOR/ADJUNTO 

FORMULÁRIO DE REQUERIMENTO PARA CANDIDATURA 
Referência interna (a preencher pelos Serviços da ESEL)  

Código de Identificação do Processo (nº de aviso de D.R. que publicita o Edital) 
Publicitação do procedimento:  

Caracterização do lugar posto a concurso 

Categoria 

Área científica especializada/ disciplinar: 

Dados Pessoais 
Nome completo: _______________________________________________________________________________________________ 

Data de nascimento: _____/_____/_____ 

N.º Doc. de Identificação: _________________________    Documento de identificação (especifique):__________________________

N.º de Identificação Fiscal: _______________________       Nacionalidade: ________________________________________________

Morada:______________________________________________________________________________________________________

Código Postal: ___________________________        Localidade: _____________________________      País: ____________________

Telefone: _______________    Telemóvel: __________________    Endereço eletrónico: _____________________________________

Qualificações Académicas e Profissionais 
•Assinale os quadros apropriados:

Grau de Doutor………………………………………………………………………………………..Indicar a data da obtenção   _____/_____/________ 
Há mais de 5 anos 

Título de Especialista (Decreto-Lei n.º 206/2009, de 31 de agosto )…..Indicar a data da obtenção   _____/_____/________ 
Há mais de 5 anos 

Título de Agregado…………………………………………………………………………………..Indicar a data da obtenção   _____/_____/________ 

Outra situação       Especificar: ______________________________________________________ 

•Designação do grau de Doutor (na língua do país onde foi obtido o Doutoramento, caso o mesmo tenha sido concedido por instituição d ensino superior estrangeira): _____ 
_____________________________________________________________________________________________________________

•Universidade que concedeu o grau de Doutor: _____________________________________________________________________

•Identifique o ramo/especialidade de Doutoramento: ________________________________________________________________

•Identifique o ramo/especialidade de Agregação: ____________________________________________________________________

•Identifique o ramo/especialidade do Título de Especialista (Decreto-Lei n.º 206/2009, de 31 de agosto):_______________________

•Indique a Instituição onde exerce ou exerceu funções:_______________________________________________________________

•Indique a sua categoria atual: __________________________________________________________________________________ 

   Número de Postos de Trabalho 
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A preencher apenas no caso do grau de Doutor ter sido concedido por Universidade estrangeira 
 Entidade portuguesa (Instituição de Ensino Superior Pública portuguesa ou DGES), que realizou o reconhecimento e o registo do 
diploma estrangeiro, ao abrigo do Decreto-Lei n.º 66/2018, de 16/08: __________________________________________________ 
Data do registo do diploma:  _____/____/________  
Indicar o número do registo do diploma realizado por Instituição de Ensino Superior Pública ou DGES: __________________________  
Entidade que concedeu o reconhecimento do grau, ao abrigo do Decreto-Lei n.º 66/2018, de 16/08:  
 _________________________________________________________________________________________________________  
 Data da concessão da equivalência ou do reconhecimento do grau: _____/_____/_____ 

Declaração em como reúne os requisitos de admissão ao concurso previstos na Lei e no Edital 

Declaração de utilização de dados pessoais em sede de audiência prévia 

Declaração de dispensa de apresentação de documentos para os candidatas/os que prestem serviço na ESEL 
Declaro que os documentos abaixo identificados constam do meu processo individual na ESEL e podem ser consultados 

para efeitos do presente concurso: 
(discriminar documentos) 

Data: ______/______/_________ 

Assinatura:____________________________________________________________ 

Declaro, sob compromisso de honra, serem verdadeiros os elementos e factos constantes da minha candidatura no meu 
curriculum vitae e que reúno os  requisitos de admissão previstos na Lei, em especial no Estatuto da Carreira do pessoal Docente 
do Ensino Superior Politécnico (ECDESP), no Regulamento de Concursos para Contratação de Professores da ESEL em vigor 
através do-Despacho n.º 10653/2024, publicado em Diário da República n.º 175/2024, Série II de 10/09/2024 e subsequente 
Declaração de Retificação n.º 843/2025/2, publicada no Diário da República, 2ª Séria, 174, de 10 de outubro de 20254,no Edital, e 
os requisitos previstos no art.º 17º da Lei Geral do Trabalho em Funções Públicas, aprovada  pela Lei n.º 35/2014, de 20 de junho. 
Declaro designadamente não estar inibida/o do exercício de funções públicas ou interdito para o exercício das funções que se 
propõe desempenhar, possuir robustez física e o perfil psíquico exigidos para o exercício das funções e ter cumprido as leis de 
vacinação obrigatória 
Declaro que os documentos de certificação de grau se encontram devidamente validados em Portugal, a saber, possuo 
equivalência/reconhecimento/registo desse grau a idêntico grau concedido pela Universidade Portuguesa, até à data limite para 
apresentação de candidaturas (aplicável apenas no caso dos candidatos que tenham obtido o grau de Doutor no estrangeiro).  
Declaro ter pleno conhecimento que a prestação de falsas declarações implica a minha exclusão do presente concurso, sem prejuízo 
da participação à entidade competente para efeitos de procedimento criminal.  
Declaro ter pleno conhecimento de que, caso venha a ser colocado em lugar elegível para contratação na ordenação final 
homologada do presente concurso, apresentarei na ESEL, os documentos comprovativos de que possuo os requisitos exigidos para 
admissão ao presente concurso que forem exigidos pelos serviços. 
Declaro ter, ainda, pleno conhecimento de que a não apresentação dos documentos comprovativos referidos no parágrafo 
anterior, por motivo que me seja imputável, determina a minha exclusão do presente concurso.  

Declaro ter conhecimento que os meus dados pessoais serão utilizados apenas e exclusivamente para efeitos do presente concurso. 
Declaro que ao incluir dados pessoais nos meus documentos curriculares estou a autorizar que os mesmos sejam do conhecimento 
dos membros do Júri e dos candidatos a este concurso, em sede audiência de interessados. 
Em caso de não consentimento, declaro ser da minha responsabilidade retirá-los dos documentos curriculares entregues no âmbito 
do presente concurso. 
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