
Nota informativa (Art. 13 D.Lgs n° 196/2003)  
Secondo quanto previsto dal Decreto Legislativo n° 

196/2003, l’Associazione LiberaMente ricorda che: 

a) I dati saranno utilizzati per le finalità istituzionali 

dell’Associazione e archiviati in formato 

elettronico. b) In base all’Art. 7 dello stesso D.LGS., 

è suo diritto ottenere gratuitamente il controllo, la 

modifica e la cancellazione dei dati. c) Il titolare del 

trattamento dei dati è l’Associazione LiberaMente 

con sede legale in Via C. Mortati 1 - 87100 Cosenza. 

 

Consenso dell’Interessato 
(Art. 13 D.Lgs n° 196/2003) 
Il/La sottoscritto/a _____________________________, 

acquisite le informazioni fornite nella nota 

informativa dal titolare del trattamento dei dati, 

presta il suo consenso al trattamento, alla 

comunicazione, alla diffusione degli stessi per i fini 

indicati nella suddetta informativa.  

 

 
_______________, lì ___/____/______                                                                                   

 

Firma 

_______________________________________________ 

Il corso è strutturato per dare una visione 

completa dell’istituzione carceraria e delle pene 

alternative al carcere, del ruolo del volontariato 

penitenziario e degli strumenti da utilizzare per 

ottenere una relazione efficace con le persone 

condannate (detenute o in esecuzione penale 

esterna). Il corso affronta i diversi aspetti della 

detenzione: la realtà carceraria e le figure 

coinvolte, l’esecuzione penale esterna, le 

tecniche di colloquio e comunicazione, 

l’importanza che i volontari rivestono nella 

creazione di un rapporto con persone con 

problematiche diverse. Durante gli incontri 

saranno raccontate esperienze di volontariato 

penitenziario. 

 

 

 

 

 

Associazione di Volontariato Penitenziario 

LiberaMente 
 

Sede legale 

Via C. Mortati 1 - 87100 Cosenza 

389.0279485 - 346.38435350 – 0984.453495 

info@liberamentecs.org   
 

www.liberamentecs.org 

 

 
 

in collaborazione con: 

Direzione Casa di Reclusione Rossano 

SEAC Calabria 

 
col Patrocinio di: 

Diocesi di Rossano 

Comune di Rossano 

 

 

CORSO 

DI BASE PER 

VOLONTARI 

PENITENZIARI 
 

 

 

 

Incontri ogni sabato 

dal 25 ottobre 2014 

Istituto penitenziario Rossano 

Convento S. Maria delle Grazie Rossano 

 

ISCRIZIONI entro il ……. 

 



Programma del corso 

 

25 OTTOBRE ore 9.30 

Essere Volontario (il volontario 

penitenziario e il volontario in generale). 

Giorgio Marcello - Ricercatore Unical 

 

08 novembre ore 9.30 

La funzione della pena, storia e dibattito 

attuale. 

Il problema della mediazione e della 

restituzione sociale. 

Le possibilità previste dalla legge per il 

reinserimento sociale dei detenuti. 

Mario Nasone - Esperto  

 

15 NOVEMBRE  ore 9.30 

Costituzione, Codice penale e regolamento 

penitenziario. 

Competenze del Magistrato e del Tribunale 

di Sorveglianza. 

L’esecuzione penale esterna e le misure 

alternative. 

Paola Lucente - Magistrato di sorveglianza 

 

22 NOVEMBRE ore 9.30 

L’organizzazione del sistema penale 

nazionale. 

Il carcere: funzioni, ruoli e regole. 

L’esecuzione penale in carcere:  

Direzione dell’Istituto e funzione delle 

aree. 

Ruolo della polizia penitenziaria tra 

custodia e trattamento. 

Giuseppe Carrà - Direttore Ist. Penit. Rossano  

 

 
 

29 NOVEMBRE ore 9.30 

La relazione di aiuto: dimensione tecnica e 

comunicazione non verbale sulla famiglia. 

Il lavoro su di sé come presupposto 

dell’operatore di aiuto: motivazioni e basi 

per un volontario cosciente. 

Don Piero Frizzarin - Cappellano  

 

6 DICEMBRE ore 9.30 

Il volontariato penitenziario. 

Luisa Prodi - Presidente SEAC 
(Coordinamento Enti e Associazioni Volontariato Penitenziario) 

 

13 DICEMBRE ore 9.30 

Rapporto Educatori volontariato. 

Bruna Scarcello - Educatrice 

SCHEDA di ADESIONE 
SI PREGA DI SCRIVERE IN STAMPATELLO 

 
Nominativo partecipante 

_______________________________________________ 

_______________________________________________ 

 

Denominazione Associazione di appartenenza  

(eventuale sigla e per esteso) 

_______________________________________________ 

_______________________________________________ 

 

Indirizzo/Recapito partecipante e/o associazione 

_______________________________________________ 

_______________________________________________ 

 

Tel. partecipante e/o associazione  

_______________________________________________ 

 

Fax partecipante e/o associazione  

_______________________________________________ 

 

Cell. Partecipante  

_______________________________________________ 

 

E-mail partecipante e/o associazione  

_______________________________________________ 

 

 

 

 

_______________, lì ___/____/______                                                                                   

 

 

Firma 

_______________________________________________ 


