
CALENDARUL PROCESULUI DE
SELECȚIE

Anexa 1

1. Constituirea echipei de selecţie a participanţilor la mobilităţi, prin decizie internă
-septembrie 2023

2. Prezentarea procedurii de selecţie la nivelul şcolii prin diverse căi (în cadrul Consiliului
Profesoral, pe site-ul şcolii, avizierul din cancelarie) - octombrie 2023

3. Expunere anunţ selecţie cadre didactice - octombrie 2023

4. Apel selecție pentru cele două cursuri din primul an de acreditare (8 mobilități) - octombrie 2023

5. Predarea dosarelor de candidatură la secretarul din cadrul comisiei de selecție, cu număr de
înregistrare - 23 noiembrie

6. Evaluarea dosarelor depuse de către membrii comisiei de selecţie pe baza formularului de
candidatură și a documentelor depuse - 8.12.2023

7. Afişarea rezultatelor finale ale selecţiei participanţilor - 11.12.2023



ANEXA 2

Fișă de selecție pentru cadre didactice în vederea participării la

cursurile de formare din primul an de acreditare

Vă rugăm să răspundeți în maximum 150 de cuvinte la următoarele întrebări:

1. Care sunt nevoile dumneavoastră de formare?

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________

2. Care este motivația de a participa la acest curs de formare din perspectiva implementării planului
Erasmus în instituția pe care o reprezentați?

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

3. Cum veți implementa competențele dobândite la cursul de formare în activitatea didactică? Vă
rugăm să enumerați trei activități de implementare a competențelor dobândite la cursul de formare
la care veți participa.

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

5. Cum veți disemina participarea și cunoștințele dobândite în cadrul cursului la nivel
instituțional/local/județean/național/internațional? Vă rugăm să enumerați trei activități de
diseminare.

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________



Vă rugăm să indicați nivelul dvs. de competențe lingvistice:

Limba …………… nivelul:

Limba ……………nivelul:

Data: Nume:

Semnătura:



ANEXA 3

CERERE DE ÎNSCRIERE
în vederea selecției pentru participarea la mobilitățile din cadrul

Proiectului european Erasmus+
nr. 2023-1-RO01-KA121-SCH-000137283

Subsemnatul/a,
legitimat/ă prin , Seria , Nr. , CNP ,
cadru didactic titular/suplinitor încadrat la Școala Gimnazială ”Emil Isac”, doresc să particip la
concursul de selecţie pentru mobilitatea
_________________________________________________________________________
desfăşurată în cadrul proiectului Erasmus+

Menționez că îndeplinesc condițiile de înscriere, fiind încadrat la Școala Gimnazială ,,Emil Isac”
pe funcția de
și că am statut de cadru didactic titular/suplinitor/detașat.

Precizez că am luat notă de prevederile procedurii de selecţie din proiectul menţionat mai sus şi
sunt de acord cu acestea.

Mă angajez să respect cerințele și termenele prevăzute de implementarea proiectului Erasmus+,
să particip la activitățile care îmi revin și să întocmesc toate documente solicitate de echipa de
proiect, să asigur diseminarea informațiilor dobândite din cursul de formare la care mă înscriu și să
asigur sustenabilitatea proiectului.

Subsemnatul/a, , declar că
informațiile furnizate în dosarul de candidatură sunt complete și corecte în fiecare detaliu.

Anexez la prezenta cerere următoarele documente:

● Opis
● Cerere de înscriere
● Fișă de selecție
● Materialul de promovare a școlii pe următoarele adrese de mail: bradea_corina@yahoo.com sau

ildikoispan@yahoo.com
● Captură de ecran / dovadă cont activ pe platforma eTwinning.
● Acord de prelucrare a datelor cu caracter personal.
● Acord de participare la mobilități
● Declarație de disponibilitate privind participarea la activitățile proiectului, implementarea și

diseminarea bunelor practici educaționale acumulate la curs

Data: Nume:

Semnătura

mailto:bradea_corina@yahoo.com
mailto:ildikoispan@yahoo.com


ANEXA 4

ACORD

cu privire la mobilitățile din cadrul Proiectului european Erasmus +
2023-1-RO01-KA121-SCH-000137283

Subsemnatul(a) legitimat/ă prin CI, Seria , Nr.__________ , CNP_______________,
în cazul în care voi fi selectat/ă, îmi exprim acordul cu privire la:

● perioada, tipul și conținutul formării ;
● modul de recunoaștere a formării la nivelul organizației: adeverință de participare, certificat

Europass Mobility precum și disponibilitatea privind:
● respectarea programului de lucru, în cadrul mobilităţii, precum şi a solicitărilor echipei de

coordonare a proiectului;
● elaborarea raportului individual în termen de 30 de zile de la revenirea din mobilitate, pe

platformă;
● implicarea activă în activităţile de diseminare şi follow-up a mobilităţii (workshop-uri, sesiuni de

formare, lecţii deschise dacă e cazul etc.), prezentarea unui plan cu minim 3 activităţi de
diseminare şi/sau 3 activităţi care să asigure sustenabilitatea proiectului, în conformitate cu
planul de diseminare şi de valorizare a experienţei dobândite în cadrul proiectului ;

● disponibilitatea de a lucra peste program în scopul participării la activitățile proiectului;

Data: Nume:
Semnătura:



ANEXA 5

ACORD PRIVIND PRELUCRAREA DATELOR CU CARACTER PERSONAL

Subsemnatul/a (nume, prenume_____________________________________, posesor
al CI seria_______________________, numărul___________________, eliberat
de______________________la data de _________________________________,
CNP________________________, __________________(funcția) la
_________________________, îmi exprim acordul cu privire la utilizarea şi prelucrarea datelor
mele personale de către echipa de implementare a Proiectului
2023-1-RO01-KA121-SCH-000137283 și a comisiei de selecție în scopul îndeplinirii
activităților specifice, cu respectarea prevederilor legale. Am fost informat că datele furnizate
vor fi tratate confidenţial, în conformitate cu prevederile Directivei 95/46/CE privind protecţia
persoanelor fizice în ceea priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi libera circulaţie a
acestor date, transpusă prin Legea nr. 677/2001 privind protecţia persoanelor cu privire la
prelucrarea datelor şi libera circulaţie a acestor date, cu modificările şi completările ulterioare,
precum şi cu prevederile Directivei 2002/58/CE privind prelucrarea datelor cu caracter personal.

Data:

Semnătura:



ANEXA 6

FORMULAR ACORD FOTOGRAFIE / FILMARE

(Nu va fi folosit în scopuri comerciale)

Prin semnarea acestui formular, subsemnatul (a)
__________________________________________________________________________,
_____________________(funcția) la ___________________________, acord Echipei de
implementare a Proiectului Erasmus+ 2023-1-RO01-KA121-SCH-000137283 și dreptul de a
reproduce, prezenta și răspândi pe durată de implementare a proiectului în orice format media
tradițional sau electronic, imaginea subsemnatului. Fotografiile / filmările sunt proprietatea
proiectului și nu vor fi folosite în scopuri comerciale, nu vor fi distribuite decât in scopul
promovării activităților proiectului. Imaginile utilizate vor fi imagini cu caracter general fără a
se utiliza imagini de tip portret individual.

Data:

Semnătura:



ANEXA 7

DECLARAȚIE

Subsemnatul/a (nume, prenume_____________________________________ _____,
posesor al CI seria_______________________, numărul___________________, eliberat
de______________________ __________la data de ______________________________,
CNP______________________________, _______________(funcția) la
__________________________,

Declar:

- că am fost informat/ă cu privire la faptul că dacă a fost realizată plata cheltuielilor de
călătorie, în cazul renunțării la mobilitate/activitate de observare (indiferent de motiv), conform
regulamentului financiar Erasmus +, subsemnatul voi rambursa integral contravaloarea
cheltuielilor efectuate, inclusiv diferenţa costului pentru achiziţionarea unui bilet de călătorie
pentru un alt profesor.

Semnătura

Data


