
 Cod de acreditare: 
 2022-RO01-KA120-SCH-000107828  
 

ACREDITARE ERASMUS+ ÎN DOMENIUL EDUCAȚIEI ȘCOLARE 

 

Centrul Școlar de Educație Incluzivă Alexandria, Teleorman 

 

 

 

Declarație pe propria răspundere 

 

 

Subsemnatul/a .............................................................................., domiciliat(ă) în 

(localitate/județ) ................................................, cod poștal ............................, strada 

........................................................... nr. ............ (adresa completă), legitimat cu CI/BI. seria 

.........  nr. .........................., eliberat de ............................................................ la data de 

................................., în calitate de candidat la mobilitatea de formare din proiectul Acreditare 

Erasmus+ anul III, număr de referință/cod de acreditare la nivel național 2022-RO01-KA120-

SCH-000107828, care se va derula în Italia, în perioada 08-14 martie 2026, declar pe propria 

răspundere că îndeplinesc cumulativ/majoritar următoarele condiții:  

o Ești profesor la CSEI Alexandria în anul școlar 2025-2026; 

o Nu ai beneficiat încă de o mobilitate Erasmus+ în programul de Acreditare 2023-2027; 

o Menții un parcurs de dezvoltare personală și profesională și îți dorești o formare în 

context european și/sau internațional; 

o Ești/ai fost implicat: participare/coordonator/responsabil activitate într-o activitate 

culturală/artistică la nivel local/județean//național; 

o Calificativul anual “Foarte Bine” în anul școlar anterior. 

 Totodată îmi asum răspunderea pentru corectitudinea informațiilor legate de experiența  

profesională prezentată în Curriculum Vitae și Scrisoarea de intenție, documente înaintate 

echipei de management, responsabilă de selecția candidaților la mobilitatea de formare 

menționată mai sus. 

 

 

Data,          Semnătură,  

 


