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Spett.le 
ORGANISMO DI MEDIAZIONE FORENSE DI AOSTA 

Consiglio dell’Ordine degli Avvocati di Aosta 
Iscritto al Registro degli Organismi di Mediazione del Ministero della Giustizia al n° 380 

Palazzo di Giustizia – via Ollietti n. 1 – 11100 Aosta 
Tel. 0165/364480 – Fax 0165/364480 

C.F. 80015480074 – P.I. 01156810077 
Sito web www.ordineavvocatiaosta.it 

mediazione@ordineavvocatiaosta.it 
mediazione@pec.ordineavvocatiaosta.it 

 
****** 

SCHEDA DI VALUTAZIONE DEL SERVIZIO 

 

Il (la) sottoscritto (sottoscritta)_________________________________________________________  

nato (nata) a _________________ il ______________residente in_____________________________ 

Via  ______________________________________codice fiscale_____________________________ 

premesso che 

· è stato parte del procedimento di mediazione n. __________svolto dinanzi all’Organismo di 

Mediazione costituito dall’Ordine degli Avvocati di Aosta; 

· detto procedimento si è concluso ( )  - non si è concluso  ( ) con la conciliazione 

esprime 

le seguenti notizie e valutazioni circa il servizio di mediazione prestato: 

a) numero di giorni, dal deposito della domanda, entro il quale si è tenuto il primo incontro con il 

mediatore: _________________________________________________________________________ 

b) durata complessiva del procedimento, dal deposito della domanda all’ultimo incontro con il 

mediatore: _________________________________________________________________________ 

c) chiarezza e facilità d’uso dei moduli forniti dall’Organismo di Mediazione: 

 ( ) insufficienti 

 ( ) sufficienti 

 ( ) buone 

 ( ) ottime 

d) efficienza e tempestività della Segreteria Amministrativa dell’Organismo di Mediazione: 

 ( ) insufficienti 

 ( ) sufficienti 

 ( ) buone 
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 ( ) ottime 

e) efficienza e professionalità del mediatore: 

 ( ) insufficienti 

 ( ) sufficienti 

 ( ) buone 

 ( ) ottime 

f) grado di soddisfazione circa l’utilizzo del servizio di mediazione prestato: 

 ( ) insufficiente 

 ( ) sufficiente 

 ( ) buono 

 ( ) ottimo 

g) eventuali considerazioni e suggerimenti: 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

 

 

 

Data _________________ 

 

Firma  

______________________________________ 


