@ Camara Municipal Azambuja NIPG____ /_
azam b uj a Data recegao:
' ' Formulario de Candidatura - ANEXO | Y A
Candidatura n.?
FORMULARIO DE CANDIDATURA AO INCENTIVO A FIXAGAO DE
MEDICOS DE MEDICINA GERAL E FAMILIAR NAS UNIDADES DE
SAUDE DE AZAMBUJA
IDENTIFICACAO
Nome:
C.C./ B.l. /A. Residéncia n2: Data Nascimento:| _ / /
DADOS GERAIS
Telef.: ou Fax: NR\
Endereco correio eletrdénico:
Morada: N.2: Andar:
Localidade: Cédigo Postal: - Naturalidade:

DOCUMENTAGAO OBRIGATORIA PARA INSTRUGAO CANDIDATURA

Formulario de candidatura devidamente preenchido e assinado pelo candidato;

Documento de identificacdo (B.l./ C.C./ Autoriza¢io de Residéncia);

Fotocdpia do contrato de trabalho ou declaragdo emitida pelo Agrupamento de Centros de Saude do Aces do Estudrio do

Tejo, a comprovar o vinculo com o candidato e as respetivas condicdes de trabalho;

Elementos relativos a conta bancaria do candidato para a qual devera ser transferido o apoio financeiro (IBAN), no caso de

admissdo;

Declaragdo, sob compromisso de honra, da veracidade dos elementos constantes da candidatura, devidamente assinado

pelo candidato;

Unidade de Saude do Concelho de Azambuja onde exerce fungées:




Camara Municipal Azambuja

IDENTIFICAGAO DO TIPO DE APOIO E BENEFICIOS

Apoio pecunidrio mensal por médico de medicina geral e familiar;

Isengdo no pagamento de taxa relativas a licengas de construgdo, beneficiagdo e ampliacdo de casa para habitagdo prépria e
permanente, incluindo anexos e garagens desde que situado no concelho de Azambuja;

Isengdo da tarifa de disponibilidade (fixa) e da tarifa variavel de gestdo de residuos urbanos em habitagdo prépria ou
arrendada, permanente, desde que situado no concelho de Azambuja;

Acesso gratuito aos equipamentos municipais, extensivo aos restantes membros do seu agregado familiar;

Acesso gratuito aos espetdculos culturais, condicionado a reserva mediante a apresentagdo do cartdo de identificagdo;

Disponibilizagdo de viatura para o exercicio das suas fungdes (inclui seguro e manutengdo).

Art2 6, n.23 — Uma vez rececionada a candidatura, e apos andlise dos servigos municipais competentes, nos termos do artigo 72, a Camara Municipal de Azambuja decidira e
comunicard, por escrito, ao candidato, a decisdo tomada, no prazo maximo de 30 dias seguidos, nos termos dos nos 2 e 3 do artigo 10.2 do presente Regulamento.

Deferido: | Data: / /

Indeferido: | Data: / /

Data: )

Assinatura do candidato:




ANEXO II

Declaracdo de Compromisso de Honra

Nos termos e para os efeitos do disposto no Regulamento Municipal de Apoio a Fixacdo de Médicos de

Familia no Concelho de Azambuja, eu,
, portador do BI/CC n.°
, contribuinte fiscal n.® e inscrito na Ordem dos Médicos
com a cédula profissional n.° ,declaro sob compromisso de honra, a

veracidade de todos os elementos constantes na minha candidatura.

Data_ / /

(Assinatura)
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