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Iniziativa Comunitaria EQUAL II fase

Bando di Selezione per I'ammissione al corso di formazione di
“Esperta in Comunicazione giornalistica”
nell’ambito del progetto codice identificativo: IT-G2-CAM- 019
autorizzazione e finanziamento: D.D. n. 239 del 04/10/2004

FINALITA': trasferimento degli strumenti di flessibilita e adattamento agli sviluppi del settore, acquisizione delle tecniche utili ad effettuare analisi
di genere dei modelli culturali sia sul piano contenutistico che relazionale.

OBIETTIVI: consolidare conoscenze linguistiche e informatiche e approfondire conoscenze e competenze di base e tecnico-specialistiche del
settore della comunicazione giornalistica.

DESCRIZIONE PROFILO PROFESSIONALE: I'ESPERTA IN COMUNICAZIONE GIORNALISTICA & in possesso delle conoscenze e competenze
necessarie all'inserimento nel settore dei media e dell’editoria elettronica. Interviene nei diversi comparti dellindustria culturale utilizzando i prin-

cipali strumenti delle diverse tecnologie di comunicazione; & in grado di redigere articoli giornalistici e mediali conoscendo la storia e le tecniche
linguistiche delsettore di riferimento.

TIPOLOGIA DESTINATARI: donne in stato di disoccupazione "ai sensi del D.lgs. 297/02" residenti in regioni dell'Ob. 1 (Basilicata, Calabria, Cam-
pania, Puglia, Sardegna, Sicilia) da almeno sei mesi, in possesso del diploma di laurea ovvero di laurea specialistica in discipline umanisti-
che/giuridiche/sociali/economiche. Alle allieve diversamente abili, alle quali sara assicurato un docente specializzato al sostegno, € riservata una
percentuale di posti disponibili, come previsto dalla normativa vigente, nel caso di invaliditad superiore al 67%.

DURATA CORSO DI FORMAZIONE: 1600 ore complessive da suddividersi in due edizioni autonome ed alternative rispettivamente della durata
di 800 ore di cui 200 di formazione d‘aula, 500 di tirocinio/stage e 100 di FAD.

NUMERO DESTINATARI CORSO DI FORMAZIONE: 30 ALLIEVE + 10 UDITRICI dasuddividersi in due edizioni da 15 allieve + 5 uditrici,
FASCIA D'ETA’: tra | 18 e i 36 anni.

SEDE SELEZIONI E SVOLGIMENTO ATTIVITA' CORSUALI: Edizione n. 1 Parco Scientifico e Tecnologico di SA e A.1.C. S.c.p.A. - Via Porta
Catena, 52 - 84121 SALERNOC - Edizione n. 2 Parco Scientifico e Tecnologico di SA e A.1.C. 5.c.p.A. - Via San Lorenzo - 82100 BENEVENTO. Per
informazioni rivolgersi alla d.ssa Maria CASABURI al seguente recapito telefonico: 089/256618 e-mail: mcasaburi@pstsa.it.

MODALITA’ E TERMINI DI PARTECIPAZIONE: la candidata dovra presentare - a mano 0 a mezzo racc./A.R. (non fara fede il timbro postale) - entro
e non oltre la data del 6 marzo 2006 ore 18.00 alla segreteria del Parco Scientifico e tecnologico di SA e A.1.C. - sede di SALERNO - |a domanda di
partecipazione al corso di formazione corredata dalla documentazione di seguito riportata. le domande incomplete o inoltrate fuori termine,
saranno dichiarate nulle.
1. CURRICULUM VITAE compilato su apposito modello europeo disponibile presso la sede del Parco Scientifico e Tecnologicodi SAe A.1.C.(riportante
i dati come da requisiti di accesso) ovvero sul sito www.pstsa.it;
2. DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ad una delle due edizioni del corso di formazione secondo il format disponibile presso la sede del Parco Scientifico
e Tecnologico di SA e A.L.C. ovvero sul sito www.pstsa.it;
3. DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE (Autocertificazione) secondo il format disponibile presso la sede del Parco Scientifico e
Tecnologico di SA e A.I.C. ovvero sul sito www.pstsa.it;
4. Fotocopia di valido DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO e del CODICE FISCALE;
5. per i candidati diversamente abili: esibizione CERTIFICATO D1 INVALIDITA’ rilasciato dall'ASL di competenza:
6. per i candidati stranieri: esibizione di valido PASSAPORTO ovvero di valido PERMESSO DI SOGGIORNO.

SELEZIONI PER LA PARTECIPAZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE: le candidate saranno munite di un VALIDO DOCUMENTO DI RICONOSCI-

MENTO ed, in caso di candidate provenienti da paesi extracomunitari, di VALIDO PERMESSO DI SOGGIORNO. Le prove saranno articolate nelle
seguenti fasi:

1. Valutazione dei titoli comprovanti i requisiti di partecipazione, in base alla domanda ed agli allegati; - attribuzione punteggio fino a 20;
2. Prova Scritta 2 risposta multipla comprendente 100 domande di cultura generale/cronaca/attualita/tecniche e metodologie della comuni-
cazione - attribuzione punteggio fino a 40;

3. Prova orale individuale costituita da quesiti motivazionali e capacita di comunicazione e relazione, tecnico specialistici relativi al settore di
riferimento - attribuzione punteggio fino a 40.

L'elenco delle candidate ammesse alla prova scritta, sara consultabile presso la sede di Salerno del PST ovvero sul sito www . pstsa.it a partire dal
10 marzo 2006. Le prove di selezione si terranno presso la sede di Salerno del Parco Scientifico e Tecnolegico di SA e A.1.C. S.c.p.A. nei giorni 14
e 15 marzo 2006 alle ore 09.00 senza ulteriori comunicazioni. ' d'obbligo, da parte degli stessi candidati, annotare le date delle prove di
selezione senza alcuna responsabilita da parte del Parco Scientifico e Tecnologico di SA e A.1.C. S.c.p.A. per eventuali disquidi.

GRADUATORIA FINALE: | risultati delle prove di selezione e la graduatoria degli ammessi al corso saranno affissi dope 10 giorni dall’avvenuta
selezione presso la sede del Parco Scientifico e Tecnologico di SA e AL.C. S.c.p.A, e sul sitowww.pstsa.it

ORARIO DI SVOLGIMENTO CORSO DI FORMAZIONE: il corso di formazione si svolgera a partire dal mese di marzo 2006. £’ consentito un numerg
di ore di assenza, a qualsiasi titolo, pari a 160 (20% del monte ore). Gli allievi che supereranno tali limiti perderanno automaticamente il diritto
a partecipare al percorso formativo. La frequenza é obbligatoria.

INDENNITA' ORARIA ALLIEVI EFFETTIVI PER PERCORSO FORMATIVO (sono esclusi gli uditori): 2,50 EURO lordi per ara di presenza
effettuata, rimborso giornaliero spese viaggio, effettivamente sostenute e documentate, secondo la normativa vigente.

CERTIFICAZIONE RILASCIATA: sono ammessi alle valutazioni finali gli allievi che abbiano frequentato almeno I'80% delle ore formative, Al
superamento dell’esame sara rilasciato un attestato di QUALIFICA PROFESSIONALE valido ai sensi della L.845/78.

1l presente Bando pud essere scaricato dal sito www.regione.campania.it

09/02/2006 L'Amministratore Delegato del PST

Dr. REMO RUSSO

Comumt m Sarekvo
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DOMANDA DI AMMISSIONE ALLA SELEZIONE

PER IL CORSO DI FORMAZIONE PER ESPERTA IN COMUNICAZIONE GIORNALISTICA

EDIZIONE 1 SALERNO

Spett.le Parco Scientifico e Tecnologico
di Salerno e A.I.C.

Via Porta Catena, 52

84121 Salerno

CODICE PROGETTO: IT-G2-CAM-019

_l/_ sottoscritt_ COGNOME: NOME:
nat_a ( )il e residente a
( ) in
CAP tel. cell.
CODICE FISCALE: Cittadinanza
CHIEDE

”

di essere ammesso/a a frequentare il corso di formazione per “
e pertanto dichiara di:
] aver preso visione del bando e di accettarne il contenuto. Si riserva di consegnare, se risultera iscritto
al corso di formazione, pena la decadenza, la documentazione richiesta
[ necessitare di ausili e tempi aggiuntivi per lo svolgimento delle prove (per candidati diversamente
abili)
[1 autorizzare al trattamento dei propri dati personali ai sensi della Legge 196/03

Documentazione allegata alla presente:

Autocertificazione relativa al possesso dei requisiti per 'ammissione al corso di formazione
Fotocopia Valido Documento di Riconoscimento

Fotocopia Codice Fiscale

Fotocopia Valido Permesso di Soggiorno (per i candidati stranieri extracomunitari)
Certificato di invalidita rilasciato dall’ASL di competenza (per i candidati diversamente abili)

I I B B

N.B. Barrare le caselle di interesse.

IL RICHIEDENTE

Luogo e Data Firma




EDIZIONE 1 SALERNO

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(Autodichiarazione)
ai sensi dell’art.46 del D.P.R. 445/2000

_1/_ sottoscritt_ COGNOME: NOME:

nat_a ( )il e residente a
( ) in via

CAP tel. cell.

CODICE FISCALE: Cittadinanza

ai sensi e per gli effetti dell’art.46 del D.P.R. n.445 del 28/12/2000, sotto la propria responsabilita e
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. n.445/2000 per le ipotesi di falsita in atti e
dichiarazioni mendaci ivi indicate e, informato su quanto previsto dall’art.10 della L. n.675/76:

DICHIARA, con riferimento alla data di pubblicazione del bando,

O di essere in stato di disoccupazione ai sensi del D. Lgs. 231/02

O di essere inserito nell’anagrafe del lavoro ¢/ o il Centro per I'Impiego di dalla
datadel

O di necessitare di ausili ed eventuali tempi aggiuntivi per svolgere le prove concorsuali in relazione
all’eventuale proprio handicap, di cui si allega certificato medico

O di avere conseguito la licenza di scuola media inferiore

O di avere conseguito il diploma di scuola media superiore (specificare)

con voto
O di avere conseguito la laurea (specificare)
con voto

O di aver svolto la tesi in dal titolo

O di avere conseguito titolo equipollente a quello richiesto per I'accesso al percorso formativo (in caso
di candidati stranieri)

O di non aver frequentato, negli ultimi 12 mesi, un corso finanziato dall’'F.S.E. e conseguito qualifica
professionale

O altro (specificare)

N.B. Barrare le caselle di interesse.

IL DICHIARANTE

Luogo e Data Firma

Dichiarazione non soggetta ad autenticazione ai sensi delle Leggi 127/97 e 191/97
Allegare fotocopia di un documento di riconoscimento



EDIZIONE 2 BENEVENTO

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(Autodichiarazione)
ai sensi dell’art.46 del D.P.R. 445/2000

_1/_ sottoscritt_ COGNOME: NOME:

nat_a ( )il e residente a
( ) in via

CAP tel. cell.

CODICE FISCALE: Cittadinanza

ai sensi e per gli effetti dell’art.46 del D.P.R. n.445 del 28/12/2000, sotto la propria responsabilita e
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. n.445/2000 per le ipotesi di falsita in atti e
dichiarazioni mendaci ivi indicate e, informato su quanto previsto dall’art.10 della L. n.675/76:

DICHIARA, con riferimento alla data di pubblicazione del bando,
di essere in stato di disoccupazione ai sensi del D. Lgs. 231/02
di essere inserito nell’anagrafe del lavoro ¢/ o il Centro per I'Impiego di dalla
datadel
di necessitare di ausili ed eventuali tempi aggiuntivi per svolgere le prove concorsuali in relazione
all’eventuale proprio handicap, di cui si allega certificato medico
di avere conseguito la licenza di scuola media inferiore
di avere conseguito il diploma di scuola media superiore (specificare)

con voto
di avere conseguito la laurea (specificare)
con voto
di aver svolto la tesi in dal titolo

di avere conseguito titolo equipollente a quello richiesto per I'accesso al percorso formativo (in caso
di candidati stranieri)

di non aver frequentato, negli ultimi 12 mesi, un corso finanziato dall’'F.S.E. e conseguito qualifica
professionale
altro (specificare)

N.B. Barrare le caselle di interesse.

IL DICHIARANTE

Luogo e Data Firma

Dichiarazione non soggetta ad autenticazione ai sensi delle Leggi 127/97 e 191/97
Allegare fotocopia di un documento di riconoscimento



