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Programa de Mentoria e Job Shadowing

Para que possa preparar a sua candidatura, informamos os campos que é necessario preencher
no Formulario de Inscricao:

L MENTOR

1. Nome completo

2. Contacto de e-mail
3. Contacto telefonico

Il. ENQUADRAMENTO

4. Funcgao Atual

5. Organizacao

6. Area de formacao na qual esta disponivel para acompanhar mentorados.

7. Quantos anos de experiéncia profissional tem na area na qual esta disponivel para acompanhar
mentorados?

8. Qual a sua disponibilidade para atuar como mentor no PMJS?

9. Qual(ais) a(s) tipologia(s) que esta disponivel para acolher? (De acordo com o artigo 3° do
Regulamento PMJS: Mentoria e Job Shadowing)

10. Quais os formatos de acompanhamento para os quais esta disponivel? (De acordo com o artigo
4° do Regulamento PMJS: Individual ou em Grupo)

1. Qual o numero maximo de mentorados que se disponibiliza acompanhar (individualmente ou em
grupo) (De acordo com o artigo 10° do Regulamento PMJS).

12. Quais as razdes que o levam a candidatar-se ao PMJS como mentor?

13. Por favor, insira neste espaco alguma informagao que considere pertinente partilhar sobre a sua
participacao.

14. Submeta o seu Curriculum Vitae em formato pdf.

Il. SUBMISSAO DA CANDIDATURA

15. "Declaro que me disponibilizo para participa¢ao graciosa, bem como declaro que li, aceito e
cumprirei o regulamento do Programa de Mentoria e Job Shadowing"

- Assegure-se que faz a Submissao de candidatura no final do questionario.

- Recomendamos que prepare previamente um documento com o conteudo da candidatura para
depois copiar e colar/inserir no formulario, nos campos respetivos (prevenindo perda de
informacao/dados).
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