Magnifica Reitora da Universidade de Evora,

Ana Maria Costa Freitas

REQUERIMENTO

NOME, portador do cartdo de cidaddo n.2 XXXXXXXXXXXXX vdlido até
XX/XX/XXXX, Numero de Identificacdo Fiscal XXXXXXXXX, com residéncia MORADA,
numero de telefone XXXXXXXXX, email EMAIL, Enfermeira com titulo de Enfermeira
Especialista na area de Enfermagem XXXXXXXXX, pertencente ao mapa de pessoal da
XXXXXXXXX, a exercer fungdes na XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, com a categoria de

XXXXXXXXXX, vem por este meio requerer a V2 EX2 se digne:

1 — Admiti-la a realiza¢do da prova para atribuicdo do Titulo de Especialista na area de
Enfermagem, ao abrigo do Decreto-Lei n? 206/2009 de 31 de Agosto, publicado no
Didrio da Republica, 12 Série — N2 168 de 31 de Agosto de 2009 pdginas 5757 a 5759,
constituida pela discussdo do curriculum profissional de acordo com a alinea a) do

artigo 52 deste Decreto-Lei;

2 — Dispensa-la da realizacdo da prova a que se refere a alinea b) do artigo 52 do
Decreto-Lei supracitado, por ser detentor de titulo de especialista atribuido por
associacdo publica profissional (Ordem dos Enfermeiros), nos termos dos seus

estatutos, conforme o artigo 162 do mesmo Decreto-Lei.

De acordo como os requisitos constantes nos artigos 72 e 92 do Decreto-Lei n?

206/2009 de 31 de Agosto anteriormente citado, anexa os seguintes documentos:

a) Fotocdpias comprovativas de habilitacdes, onde consta a respectiva

classificacao;


mailto:afonseca@uevora.pt

b) Fotocodpia de Diploma do Curso de Especializacdo em Enfermagem e Termo
de Equivaléncia ao Diploma de Estudo Superiores Especializados em

Enfermagem;
c) Fotocdpia da Cédula Profissional;
d) Um exemplar de Curriculum Vitae em suporte de papel;

e) Um exemplar do Curriculum Vitae em suporte informatico.

Pede deferimento.

XXXXXXXXXXXX, DATA

(NOME)



