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FORMULÁRIO PARA SUBMISSÃO DE CANDIDATURA À REALIZAÇÃO DE UMA EXPERIÊNCIA IMERSIVA NO LABX NO ÂMBITO DA INICIATIVA «INOVADOR EM RESIDÊNCIA»

A submissão deste formulário constitui uma demonstração de interesse à realização de uma experiência imersiva na Agência para a Modernização Administrativa, I.P., (AMA) especificamente no Centro para Inovação no Setor Público (LabX). 

Antes de preencher o formulário, deve consultar o Regulamento da 6.ª edição da iniciativa “Inovador em Residência, disponível em (link site AMA).   

1. Identificação do(a) Candidato(a)
	Nome completo
	


	Cargo ou carreira
	


	Unidade Orgânica em que exerce funções
	

	Contacto telefónico
	


	Correio eletrónico
	





[bookmark: _heading=h.30j0zll]Habilitação Académica
	










Formação Complementar
	










Relevância desta experiência imersiva para as atividades desenvolvidas atualmente pelo(a) candidato(a)
	















 (Máximo: 300 palavras)


2. Identificação da entidade (nome por extenso)
	



Responsável institucional pelo acompanhamento da experiência imersiva
	Nome 
	


	Contacto telefónico
	


	Correio eletrónico
	




Autorização | Parecer do dirigente superior da entidade
	









(Máximo: 300 palavras)


Vantagens esperadas para a entidade 
	











(Máximo: 300 palavras)



3. Assinaturas (com certificado digital qualificado, nomeadamente Chave Móvel Digital ou Cartão de Cidadão)
	Candidato(a)

	 Dirigente Superior




Com a assinatura do presente formulário o(a) candidato(a) declara que cumpre o disposto no Regulamento da 6.ª edição da iniciativa «Inovador em Residência».
Anexos que devem fazer parte do formulário:
· Carta de motivação;
· Certificados, em PDF, de Habilitação Académica e de Formação Complementar identificadas no formulário; e
· Lista de projetos em que a entidade fez uso de abordagens inovadoras, caso esta tenha desenvolvido projetos em 2023 e ou 2024, conforme modelo do Anexo II do Regulamento.
Com a assinatura do presente formulário declaro que fui informado(a) e que, pelo presente, expresso o meu consentimento sobre o tratamento dos meus dados constantes no presente formulário de candidatura e respetivos documentos que o acompanham, com a finalidade de recolha e integração na candidatura, durante o tempo necessário à finalidade para a qual são recolhidos.
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