
Collezioni pubbliche o private (musei, collezioni grafiche)

Mercato e commercio dell’arte (gallerie, casa d’aste)

Ricerca e didattica (università, istituti d’arte, istituti tecnici)

Scuole

Promozione dell’arte (settore pubblico, fondazioni)

Raccolta fondi per attività di comunicazione  

Mediazione culturale

Lavoro per associazioni legate all’arte e alla storia dell’arte 

Conservazione di monumenti storici e beni culturali 

Pubblicistica (giornalismo, editoria, comunicazione, radio / televisione, stampa, internet)

Art Consulting (aziende private, banche, assicurazioni)

Altro

PROGRAMMA DI MENTORING DELL’ASSSA
MODULO DI RICHIESTA PER GLI ALLIEVI

MI INTERESSANO I SEGUENTI SETTORI:

VKKS
Pavillonweg 2, CH-3012 Bern

mentoring@vkks.ch
+41 (0)31 308 38 32

Laurea 

Università

Titolo 

Cognome

Nome 

Membro ASSSA

Membro Alumni presso l’università

Domanda di adesione presentata 

Indirizzo 

Codice postale / Città 

Cantone / Paese

Telefono 

Indirizzo e-mail

Indirizzo web 

MOTIVAZIONE PER IL MENTORING



Orientamento in settori professionali specifici della storia dell’arte 

Formulazione dell’obiettivo professionale

Domande sulle attività di stage, formazione continua e soggiorni all’estero 

Creazione di una rete professionale

Accompagnamento a incontri ed eventi

Autoriflessione critica e valutazione delle possibilità e delle visioni professionali

Riscontro oggettivo e individuale

Aspetti pratici della vita professionale quali conciliabilità tra lavoro e vita privata, retribuzioni, 

rapporti professionali, diritto del lavoro, etica professionale

Suggerimenti concreti su come stilare il CV e le lettere di candidatura

Consigli per il reinserimento nel mondo del lavoro

Altro

VORREI CONFRONTARMI CON LA/IL MENTORE SUI SEGUENTI CONTENUTI:

ESPERIENZA PROFESSIONALE / PRINCIPALI AREE DI COMPETENZA

VKKS 
Pavillonweg 2, CH-3012 Bern

mentoring@vkks.ch
+41 (0)31 308 38 32

Protezione dei dati: le informazioni fornite saranno conservate dalla direzione del programma di mentoring dell’ASSSA ai fini della 
valutazione e non saranno trasmesse a terzi. Idoneità: possono accedere al programma di mentoring i soci dell’ASSSA o chi ha 
presentato domanda di adesione.

Accetto il regolamento del programma di mentoring dell’ASSSA.

FORMAZIONE

VORREI CHE IL PROGRAMMA DI MENTORING SI SVOLGESSE NELLA/E SEGUENTE/I LINGUA/E:

italiano francese tedesco inglese
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