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AVVISO PUBBLICO RIVOLTO AI PROFESSIONISTI ISCRITTI ALL’ALBO DEI 
MEDICI CHIRURGHI ED ODONTOIATRI CHE ABBIANO CONSEGUITO IL TITOLO 

DI MEDIATORE CIVILE E COMMERCIALE AI SENSI E PER GLI EFFETTI DEL 
D.LGS 28/2010, D.I. 180/2010 E SS.M. E I., PER L’ISCRIZIONE DI 15 SOGGETTI IDONEI 

NEL SETTORE SPECIFICO DELLA RESPONSABILITA’ MEDICA. 

______________________________________________ 

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO DELL’ISTITUTO “A. C. JEMOLO” 

Visto il Decreto commissariale n. 268 del 07.12.2015 “Modifiche  Regolamento di procedura 
dell'Organismo” ed il Decreto n. 6 del 08.01.2016 “Modifiche ed integrazioni al decreto n. 174 del 
27.11.2014 concernente il regolamento per l’iscrizione e la permanenza nell’elenco dei mediatori 
dell’Organismo di mediazione “A. C. Jemolo”. Approvazione nuovo testo”; 
 
visto l’art. 4 comma 3 e l’art. 18 comma 2 lett, f) del Decreto Ministeriale 18 ottobre 2010 n. 180 e 
successive modificazioni, che regolano i requisiti in possesso dei  soggetti che intendono iscriversi 
negli elenchi degli Organismi di Mediazione iscritti presso il Ministero di Giustizia per esercitare la 
funzione di mediatore; 
 
accertata la necessità oggettiva di reclutare numero 15 soggetti nel settore specifico della 
responsabilità medica idonei all’esercizio delle funzioni di mediatore; 

 

RENDE NOTO 
 

Art. 1 – Oggetto dell’esercizio di funzioni di mediatore 
 
L’Organismo di Mediazione “A.C. Jemolo”, in considerazione delle proprie esigenze organizzative 
e delle crescenti domande di mediazione aventi ad oggetto la materia della responsabilità medica, 
intende iscrivere nel proprio elenco numero 15 mediatori nella sezione “Mediatori medici”. 

 
Art. 2 – Soggetti ammessi a partecipare 

Professionisti iscritti all’albo dei medici chirurghi ed odontoiatri che abbiano conseguito il titolo di 
mediatore civile e commerciale ai sensi e per gli effetti del D.Lgs. 28/2010, D.I. 180/2010 e s.m.i.. 

Art. 3 – Requisiti di partecipazione 

1) Possono presentare domanda per l’iscrizione all’elenco dei mediatori nella sezione “Mediatori 
medici”, i professionisti iscritti all’albo dei medici chirurghi ed odontoiatri in possesso dei requisiti 
di cui agli art. 4 comma 3 e art. 18 comma 2 lett, f) del D.M. 18 ottobre 2010 n. 180 e successive 
modificazioni, con dichiarazione resa sotto la propria responsabilità ai sensi dell’art. 75 del D.P.R. 
28 dicembre 2000 n. 445 ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R., secondo il modello di 
domanda di cui all'allegato A e relative appendici ministeriali. Più precisamente, per i mediatori 
medici: 

a) il titolo di studio di dottore in medicina;  
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b) un percorso formativo minimo di 50 ore tenuto presso uno degli enti di formazione abilitati a 
svolgere l'attività di formazione dei mediatori, iscritto nell'apposito elenco presso il 2 Ministero 
della Giustizia (art. 17, D.M. n. 180/2010 e successive modificazioni ed integrazioni); 
c) nel caso di medico che eserciti l’attività di mediatore, l’attestazione di essere in regola con 
l’aggiornamento biennale previsto dal D.M. n. 180/2010 e ss. m.e.i. 
d) possesso dei seguenti requisiti di onorabilità:  

 non avere riportato condanne definitive per delitti non colposi o a pena detentiva non 
sospesa; 

 non avere procedimenti penali pendenti a carico; 
 non essere incorso nell'interdizione perpetua o temporanea dai pubblici uffici; 
 non essere stato sottoposto a misure di prevenzione o di sicurezza; 
 non avere riportato sanzioni disciplinari diverse dall'avvertimento. 
 

2) Tutti i requisiti dovranno essere posseduti alla data di presentazione della domanda. Non 
verranno accettate iscrizioni di candidati con percorsi formativi di base di cui al punto 1) lettera b 
del presente articolo, ancora in corso al termine della validità del presente avviso pubblico. 
 
3) Dovrà inoltre essere allegata copia di un documento di identità e curriculum vitae e le attestazioni 
della formazione posseduta relativamente al punto 1) lett. b e c del presente articolo. 

 

Art. 4 - Casi di esclusione 
 

Le domande di iscrizione all’elenco dei mediatori non potranno essere prese in considerazione nel 
caso di:  
1. errata o incompleta predisposizione della domanda secondo le modalità indicate nell’art 3) del 
presente avviso pubblico e di cui all’art. 1) del Regolamento per l’iscrizione e la permanenza 
nell’elenco dei mediatori dell’Organismo di mediazione “A. C. Jemolo; 
2. mancato possesso dei requisiti di legge; 
3. mancata iscrizione e/o sospensione dall’albo dei medici chirurghi ed odontoiatri di appartenenza. 

 

Art. 5 – Procedura di selezione 
 

L’Organismo di mediazione A.C. Jemolo - iscritto al n. 7 del Registro degli Organismi di 
Mediazione del Ministero della Giustizia, ai sensi del Decreto Legislativo 4 marzo 2010 n. 28 e del 
Decreto Ministeriale 18 ottobre 2010 n. 180 e successive modifiche e/o integrazioni - organizza una 
procedura per selezionare 15 mediatori civili e commerciali da inserire nel proprio elenco. La 
procedura prevede una fase preliminare di preselezione (di cui al successivo art. 7) alla quale 
potranno partecipare un numero massimo di 60 mediatori, a seguito della quale saranno individuati i 
30 candidati che parteciperanno alla prova d’ingresso della selezione (di cui al successivo art. 8).  

 
Art. 6– Modalità per la presentazione delle domande 

 
Gli interessati dovranno presentare, in busta chiusa recante all’esterno l’indicazione del mittente e la 
dicitura “Richiesta iscrizione nell’elenco dei mediatori - sezione Mediatori medici - dell’Organismo 
A. C. Jemolo”, all’Ufficio Protocollo dell’Istituto “A. C. Jemolo” sito in Viale Giulio Cesare, 31 – 
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00192 Roma, a mezzo posta certificata all’indirizzo istitutojemolo@regione.lazio.legalmail.it, i 
documenti di cui all’Allegato A del presente avviso pubblico. 
Le domande dovranno pervenire a partire dalla data di pubblicazione sul Bollettino ufficiale della 
Regione Lazio ed entro e non oltre le ore 12.00 del sessantesimo giorno dalla data di pubblicazione 
del presente avviso sul Bollettino ufficiale della Regione Lazio   
Le domande inviate prima dell’apertura delle iscrizioni o successivamente alla chiusura, saranno 
considerate irricevibili. 
Per essere ammessi alla preselezione, di cui al successivo art. 7, varrà esclusivamente l’ordine 
cronologico di ricezione delle schede di iscrizione, tale ordine verrà determinato dall’orario indicato 
nella comunicazione PEC o da quello indicato sul protocollo per le domande ricevute a mano. 
Saranno accettate le prime 60 domande.  
Nella Scheda di iscrizione il candidato dovrà, attraverso la compilazione dell’Allegato B, sotto la 
propria responsabilità ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del D.P.R. 445/2000 e ss.mm. e/o ii, 
indicare le esperienze maturate in materia di mediazione e conciliazione e quelle professionali.  
A tutte le voci saranno assegnati dei valori, la cui sommatoria costituirà il punteggio totale per 
ciascun candidato, così come segue: 
 
1) Tipo di formazione professionale (0-3 punti): 

1.1 Nessuna ulteriore specializzazione: 0 punti; 

1.2 Almeno un Master post laurea: 1 punto; 

1.3 Dottorato: 2 punti; 

1.4 Docenza presso enti pubblici, università pubbliche o private, ordini e collegi professionali: 3    
punti. 

2) Esperienza nella professione di medico (0-4 punti): 

2.1 Nessuna esperienza pratica: 0 punti; 

2.2 Da 1 a 5 anni di esperienza: 1 punto;  

2.3 Da 6 a 10 anni di esperienza: 2 punti;  

2.4 Oltre 10 anni di esperienza: 3 punti; 

3) Percorsi formativi in materia di mediazione ex decreto legislativo n. 28/2010 frequentati 
negli ultimi due anni (0-3 punti): 

3.1 Nessuna ulteriore specializzazione: 0 punti; 

3.2 Fino a 18 ore di formazione: 1 punto;  

3.3 Fino a 36 ore di formazione: 2 punti;  

3.4 Oltre le 36 ore di formazione: 3 punti.  

4) Esperienza quale mediatore ex D.Lgs. 28/2010 (0-2 punti): 

4.1 Nessuna esperienza: 0 punti; 
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4.2 Fino a due anni di esperienza: 1 punto; 

4.3 Oltre 2 anni di esperienza: 2 punti. 

Il candidato dovrà, inoltre, a pena di esclusione, allegare la copia del documento d’identità in corso 
di validità e dell’attestato di partecipazione al percorso formativo di cui al punto 2) dell’art. 2 del 
presente avviso, rilasciato da un Ente formatore accreditato dal Ministero della Giustizia. Non sarà 
possibile sostituire la copia del documento d’identità e dell’attestato con autocertificazioni.  

Con la presentazione della domanda d’iscrizione, il candidato accetta integralmente le regole della 
procedura di selezione e in particolare quelle relative alla prova d’ingresso descritta nel successivo 
articolo 8. 

Art. 7 – Preselezione 
 

L’Organismo “A. C. Jemolo” effettuerà una preselezione, procedendo alla valutazione delle prime 
60 domande d’iscrizione - pervenute secondo le modalità stabilite dall’art. 6 del presente Avviso - 
sulla base del punteggio ottenuto in ciascuna area d’indagine, così come specificato ai punti 1), 2), 
3), 4), 5), e 6) dell’art. 6 del presente Avviso, al fine di redigere la graduatoria dei 30 nominativi che 
potranno partecipare alla prova di ingresso.  
La graduatoria dei candidati con evidenziati i 30 nominativi selezionati (oltre a coloro che avranno 
raggiunto il punteggio pari al 30° classificato a pari merito) verrà pubblicata entro il 15° giorno 
successivo alla data  di scadenza del presente avviso pubblico sul sito www.jemolo.it. Ai candidati 
ammessi sarà inviata comunicazione via mail con indicazione della data fissata per la prova di 
ingresso. 

Art. 8 - Prova di ingresso 
 

La selezione è articolata in una prova a risposta multipla, il superamento della quale è condizione 
necessaria per l’accesso nella graduatoria finale. La prova si svolgerà presso l’Istituto Jemolo nelle 
seguenti modalità. 
Il candidato dovrà presentarsi munito di documento di identità.  

Alla prova saranno ammessi un numero massimo di 30 candidati (oltre coloro che avranno 
raggiunto il punteggio pari al 30° classificato a pari merito) ai quali sarà sottoposto un questionario 
composto da 50 domande a risposta multipla. 

Il candidato avrà a disposizione 40 minuti per lo svolgimento della prova.  

Il test si propone di appurare il livello di conoscenza dei candidati sugli aspetti normativi e teorici 
relativi allo svolgimento della procedura di mediazione.  

Alle domande a risposta multipla verrà assegnato 1 punto a ciascuna risposta esatta. Per ogni 
risposta errata verrà decurtato il punteggio di - 0.5 punti ed alle risposte non date verranno assegnati 
0 punti. 

Saranno ammessi in graduatoria un numero massimo di 15 candidati a condizione che nel test 
scritto abbiano ottenuto un punteggio almeno pari a 39. 

Art. 9 – Graduatoria finale 
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Al termine della selezione saranno individuati i migliori 15 mediatori tra coloro che avranno 
sostenuto la prova di ingresso. In caso di parità di punteggio, l’assegnazione del 15° posto in 
graduatoria sarà basata sulla somma del punteggio ottenuto alla prova di ingresso con il punteggio 
nella fase di preselezione.   
La graduatoria finale dei 15 idonei ammessi nell’elenco dei mediatori verrà pubblicata sul sito 
www.jemolo.it. Ai candidati ammessi all’iscrizione sarà inviata comunicazione via mail con 
l’indicazione degli eventuali ulteriori adempimenti necessari. 

 

Art. 10 – Inserimento nell’elenco dell’Organismo “A.C.Jemolo” 
 

1) L’Organismo di mediazione invierà la lista dei soggetti idonei (salvo rinunce) al Ministero di 
giustizia al fine dell’ottenimento di uno specifico provvedimento ministeriale (PDG) di 
accredito del mediatore, ovvero, accredito a seguito di silenzio-assenso (dopo 30 gg dal 
deposito dell’istanza di aggiornamento della lista dei mediatori – Min. Giust. Circolare 13 
giugno 2011); 

2) i soggetti idonei, al verificarsi delle condizioni di cui al punto 1) del presente articolo, saranno 
inseriti nell’elenco dei mediatori - sezione “Mediatori medici”. I neo mediatori inseriti 
nell’elenco dell’organismo, potranno essere nominati, solo dopo aver partecipato 
obbligatoriamente, nella qualità di mediatore tirocinante, ad almeno 10 incontri presso 
l’Organismo Jemolo (di cui almeno 2 che superino il primo incontro programmato) ed aver 
partecipato obbligatoriamente ad un incontro (tra quelli annuali calendarizzati) di due ore con il 
Responsabile dell’Organismo (o con personale delegato). 

3) una volta concluso il percorso formativo di cui sopra, i mediatori potranno essere nominati 
quali mediatori incaricati e/o ausiliari. 

4) l’elenco sarà pubblicato sul sito www.jemolo.it; 

5) l’iscrizione all’elenco non costituisce obbligo per l'Istituto in ordine all'affidamento di incarichi 
di attività di mediazione. 

Art. 11 – Oneri a carico del mediatore 
 

Tutti i mediatori iscritti nella lista dell’Organismo dovranno prendere visione, accettare ed attenersi 
scrupolosamente al “Regolamento per l’iscrizione e la permanenza nell’elenco dei Mediatori 
dell’Organismo di Mediazione A.C. Jemolo”, nonché al “Regolamento di procedura 
dell’Organismo “A.C. Jemolo” dello Statuto e del Codice Etico, quale requisito necessario per la 
permanenza nell’elenco dell’Organismo.  
Spetta al mediatore comunicare qualunque variazione anagrafica o di altra natura rispetto alla 
documentazione di cui all’art. 3 del “Regolamento per l’iscrizione e la permanenza nell’elenco dei 
Mediatori dell’Organismo di Mediazione “A.C. Jemolo”, pena la sua cancellazione dall’elenco a 
norma dell’art. 5) dello stesso regolamento. 

Art. 12 – Attività del Mediatore 
 



 

 

6 
 

L’esercizio delle funzioni di mediatore è disciplinato secondo il “Regolamento per l’iscrizione e la 
permanenza nell’elenco dei Mediatori dell’Organismo di Mediazione A.C. Jemolo”, nonché 
secondo il “Regolamento di procedura dell’Organismo A.C. Jemolo” e il Codice Etico, i quali 
costituiscono parte integrante e sostanziale del presente avviso. Tutti i documenti sono scaricabili 
sul sito ww.jemolo.it. 

 
Art. 13 – Trattamento dei dati personali 

 
Ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196, i dati personali forniti dai candidati sono 
utilizzati dall’Istituto e dall’Organismo “A. C. Jemolo” esclusivamente per lo svolgimento di 
attività strettamente correlate alla procedura di cui al presente avviso. 
Il presente avviso viene pubblicato sul sito internet dell’Istituto. 

 

Roma, 7 marzo 2016 

 
Il Commissario straordinario 
       Alessandro Sterpa 
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ALLEGATO A 

ALL’ORGANISMO DI MEDIAZIONE “ARTURO CARLO JEMOLO” 
DOMANDA DI SCRIZIONE ALL'ELENCO DEI MEDIATORI  

IL/LA SOTTOSCRITTO/A  
 

Nome:____________________________________Cognome:__________________________________________ 
 
Luogo e Data di nascita: ______________________________________________ il ______/_______/_______ 
 
Codice fiscale: 

 
 Partita IVA 
 
Tel. Ufficio:________________Casa___________________ Mobile: __________________Fax______________ 
 
E-mail: __________________________________________@_________________________________________ 
 
PEC ____________________________________________@_________________________________________ 
 
Indirizzo di residenza:______________________________________cap:__________ Città__________________ 
 
Ente di appartenenza: __________________________________________________________________________   
 
Titolo di Studio:  _____________________________________________ voto _________/_______ anno ______ 
 
Titolo professionale: ________________Iscritto all’albo professionale: __________________________________ 
 

Di _______________________________ N° _______________________________ dal ______/________/_____ 
 
□ Dichiara di voler svolgere l’attività di mediatore presso la sede centrale di Roma 
□ Dichiara di voler svolgere l’attività di mediatore presso la sede provinciale (se attiva) di: 
 
  □ Frosinone   □ Viterbo  □ Rieti   □ Latina 
 
 Data……………………………..                       Firma……………………..……..                                    
 

� Lavoratore dipendente: 
 

 
       di Amministrazione Pubblica (Indicare quale):  
    
__________________________________________________________________________________________  
 
       di settore privato (Indicare quale):   

 
__________________________________________________________________________________________ 

� Pensionato 
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� Lavoratore autonomo titolare di Partita IVA  

� Lavoratore autonomo occasionale 

� Incarichi fiduciari per __________________________________________________________________ 

� Iscritto ad albi di Consulente Tecnico presso i Tribunali come___________________________________ 
 

Situazione Previdenziale 

� Lavoratore dipendente 

� Pensionato 

� Lavoratore autonomo iscritto alla cassa previdenziale di categoria (Indicare quale):   
 
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 
 

� Lavoratore autonomo senza iscrizione a forme di previdenza obbligatoria  
 
 

 
Data……………………………..                       Firma……………………..……..                        

 
 

Si necessita di autorizzazione da parte della propria Amministrazione di appartenenza? 
 
 

SI               NO   SOLO COMUNICAZIONE 
 

Si dichiara che qualora nel corso dell’anno superassi € 5.000,00 di compensi erogati da altre 
Amministrazioni, sarà mio obbligo darne tempestiva comunicazione a codesto Ente. 
Nel caso di dipendente pubblico, dichiaro che la scheda per la comunicazione dell’anagrafe delle prestazioni dovrà 
essere inviata alla mia amministrazione al seguente indirizzo: (ufficio di competenza, indirizzo ed eventuali 
contatti telefonici e funzionari referenti) 
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________ 

 
Ai sensi dell’Art. 13 del D. LGS. 196/2003 vi informiamo che i vostri dati sono da noi trattati, anche con l’ausilio di strumenti 
informatici, esclusivamente per l’esecuzione del contratto e per gli adempimenti e gli obblighi amministrativi, contabili e fiscali. Per 
l’esercizio dei diritti ex Art. 7 potete scrivere a Istituto Regionale di Studi Giuridici del Lazio Arturo Carlo Jemolo con sede in 
viale Giulio Cesare, 31 00192 Roma 
Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza delle sanzioni penali cui incorre in caso di dichiarazione mendace o contenente dati non 
più rispondenti a verità, come previsto dall’art.76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445. 

 
Data……………………………..                       Firma……………………..……..                        
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CHIEDE L’ISCRIZIONE ALL'ELENCO DEI MEDIATORI 

 
 
Allega: (vedi schede ministeriali che seguono) 
 

a) Dichiarazione di disponibilità, sottoscritta dal mediatore e contenente l'indicazione della 
macro sezione del registro alla quale questi chiede di essere iscritto e eventualmente per 
quale sede dell’Organismo preferisce operare prevalentemente (sede centrale o distaccate). 

b) Curriculum sintetico con indicazione specifica dei requisiti di cui all'articolo 4, comma 3, 
lettere a) e b) del D.M. 18 ottobre 2010 n. 180 e successive modificazioni e 
specificandola materia o le materie di cui all’art. 5 del D.Lgs. 4 marzo 2010 n. 28 e 
successive modificazioni.  

c) Attestazione di possesso dei requisiti di cui all'articolo 4, comma 3, lettera c) del D.M. 18 
ottobre 2010 n. 180 e successive modificazioni. 

d) Copia del certificato di partecipazione al corso di formazione rilasciato dall’ente 
accreditato ai sensi dell’art. 16 del D.Lgs. 4 marzo 2010 n. 28. 

e) Se non esercita l’attività di mediatore, eventuale documentazione idonea a comprovare la 
formazione in mediazione ulteriore rispetto a quella menzionata alla lettera d) rilasciata da 
enti accreditati.  

f) Documentazione idonea a comprovare le conoscenze linguistiche necessarie all'iscrizione 
nell'elenco dei mediatori esperti nella materia internazionale. 

g) Copia di un documento di identità in corso di validità. 
h) Se già esercita l’attività di mediatore, copia dei certificati di partecipazione ai corsi 

di aggiornamento obbligatorio biennale (18 ore), rilasciato da ente accreditato. 
i) Se già esercita l’attività di mediatore, copia delle attestazioni degli uditorati biennali 

obbligatori (20), certificati dall’/dagli organismo/i accreditato/i nel/i quale/i sono 
stati svolti. Si precisa che è importante che la certificazione contenga: data e numero 
di procedura. 

  
 
 
Data……………………………..                       Firma……………………..……..                        

 
 

 
Ai sensi dell’Art. 13 del D. LGS. 196/2003 vi informiamo che i vostri dati sono da noi trattati, anche con l’ausilio di strumenti 
informatici, esclusivamente per l’esecuzione del contratto e per gli adempimenti e gli obblighi amministrativi, contabili e fiscali. Per 
l’esercizio dei diritti ex Art. 7 potete scrivere a Istituto Regionale di Studi Giuridici del Lazio Arturo Carlo Jemolo con sede in 
viale Giulio Cesare, 31 00192 Roma 
 
Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza delle sanzioni penali cui incorre in caso di dichiarazione mendace o contenente dati non 
più rispondenti a verità, come previsto dall’art.76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445. 

 
 
 

Data……………………………..                       Firma……………………..……..                        
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Compilare le schede ministeriali di seguito riportate e consegnarle esclusivamente in originale 
pena l’esclusione 

 

Appendice terza da compilarsi in caso di presentazione di domanda da parte di Ente 
Pubblico, Organismo soggetto autonomo di diritto pubblico, Camere di Commercio, 

Associazione fra Camere di commercio, Ordini professionali  

ELENCO DEI MEDIATORI scheda da compilarsi per ciascun soggetto  

Dati personali 

Cognome _____________________________________________________________________ 
Nome _______________________________________________  

Sesso: □ M □ F  

Data di nascita ____________________ Luogo di nascita _______________________________ 
Stato di nascita _________________________________________________________________ 
C.F. ______________________________ Partita. IVA __________________________________ 
Cittadinanza ___________________________________________________________________ 

Residenza o domicilio Via/Piazza 
_______________________________________________________, n. ___________  

Comune e Provincia _____________________________________________________________ 
C.A.P. _________________________  

Stato di residenza _______________________________________________________________ 
Indirizzo di posta elettronica _______________________________________________________  

Requisiti:  

a. titolo di studio posseduto (laurea universitaria triennale) _______________________ ovvero a1) 
iscrizione ad un ordine o collegio professionale: ___________________________  

b. frequentazione di corso/i di formazione presso ente di formazione abilitato a svolgere l’attività di 
formazione dei mediatori ai sensi dell’art.18 del decreto ministeriale 18 ottobre 2010 n.180 durata 
del corso _______________________________________________________ valutazione finale 
______________________________________________________  

Rapporti con l’ente e/o l’organismo Rapporto giuridico ed economico 
___________________________________________________  

Numero di enti/organismi (non superiore a cinque) ai quali ha dichiarato la propria disponibilità 
(art. 6, comma terzo, decreto ministeriale 18 ottobre 2010 n.180) a svolgere l’attività di mediazione 
Requisiti personali (art. 13 d.lgs. 58/1998) requisiti di onorabilità, come da allegato Consenso alla 
pubblicazione Il mediatore dichiara di consentire alla pubblicazione dei propri dati sul sito Internet 
del Ministero della Giustizia a pubblicità e garanzia della qualità del servizio offerto  
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Il mediatore allega:  

 autodichiarazione dei requisiti di onorabilità di cui all’art.4, comma terzo lett. c) del decreto 
ministeriale 18 ottobre 2010 n.180, vedi all. 1);  

 dichiarazione di disponibilità ad assumere le funzioni di mediatore per l’organismo, con specifica 
indicazione del numero degli organismi ai quali ha dato la propria disponibilità e autodichiarazione 
relativa al titolo di studio posseduto o all’iscrizione in un ordine o collegio professionale, vedi All. 
2);  

 copia del certificato di partecipazione al corso di formazione rilasciato dall’ente accreditato ai 
sensi dell’art. 16 del decreto legislativo 4 marzo 2010 n. 28 e ss.m.e i.;  

 copia del documento di identità in corso di validità;  

Data e sottoscrizione del mediatore _________________________________________________  
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PARTE RELATIVA AGLI ALLEGATI  
Allegato alla scheda dei mediatori:  

 
all. 1) DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE DI ASSENZA DI 
CONDANNE PENALI (resa ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445) 
possesso dei requisiti di onorabilità per i mediatori, previsti dall’4, comma 3 lettera C) del 
decreto ministeriale del 18 ottobre 2010 n.180  

 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________. 
C.F. __________________________________________________________________________, 
nato/a ______________________________________________________________________ e 
residente in ___________________________________________________________________ in 
qualità di ____________________________________________________________________ 
dell’organismo di conciliazione _____________________________________________________  

Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 in caso di 
dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento 
emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, ai 
sensi e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilità  

DICHIARA 

1. di non avere riportato condanne definitive per delitti non colposi o a pena detentiva non sospesa;  

2. di non essere incorso nell’interdizione perpetua o temporanea dai pubblici uffici;  

3. di non essere stato sottoposto a misure di prevenzione o di sicurezza;  

4. di non aver riportato sanzioni disciplinari diverse dall’avvertimento. 

 

Luogo, ____________________ data __________________ Firma 
_________________________________  

 

 

 

 

 

Si allega copia documento d’identità in corso di validità  
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all. 2) DICHIARAZIONE DI POSSESSO DEI REQUISITI DI QUALIFICAZIONE 
NONCHÉ’ DISPONIBILITA’ DEL MEDIATORE  

Il/la sottoscritto/a (cognome e nome) _________________________________________________ 
nato/a __________________________________ prov. _____________ il ___________________  

C.F. __________________________________________________________________________  

Residente in ____________________________________ C.A.P. ____________ prov. _________ 
Via _____________________________________________________________ n. ____________  

Tel. _________________________ Cell. _____________________ Fax ____________________  

DICHIARA 

di essere disponibile allo svolgimento dell’attività di mediatore, di cui all’elenco della sezione C 
previsto nell’art. 3, comma terzo, del decreto ministeriale 18 ottobre 2010 n.180 per l’organismo 
_____________________________________________________________________________  

DICHIARA altresì, 

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 in caso di 
dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento 
emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, ai 
sensi e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilità di: 

A. possedere il seguente titolo di studio non inferiore al diploma di laurea universitaria triennale: 
________________________________________________________________;  

ovvero:  
B. di essere iscritto al seguente ordine o collegio professionale:________________________ dal 
____________________________;  
 
C. di possedere una specifica formazione acquisita presso enti di formazione di cui all’art.18 del 
decreto ministeriale 18 ottobre 2010 n.180, ed in particolare:  

1) di avere frequentato e superato con esito positivo un percorso formativo di durata non 
inferiore a 50 ore tenuto ed attestato dall’ente di formazione__________________ accreditato 
presso il Ministero della Giustizia, ai sensi degli artt.18 e 19 del decreto ministeriale 18 ottobre 
2010 n.180;  

firma _____________________  

ovvero:  
2) di avere frequentato e superato con esito positivo: a. un percorso formativo di durata non 
inferiore a 40 ore tenuto ed attestato dall’ente di formazione__________________ accreditato 
presso il Ministero della Giustizia, ai sensi dell’art.10, comma quinto, del decreto ministeriale 23 
luglio 2004 n.222, nonché del decreto 24 luglio 2006 del direttore generale della Giustizia civile; 
b. di avere frequentato e superato con esito positivo un percorso formativo di durata non 
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inferiore a 10 ore tenuto ed attestato dall’ente di formazione___________________ accreditato 
presso il Ministero della Giustizia, ai sensi degli artt.18 e 19 del decreto ministeriale 18 ottobre 
2010 n.180; 

firma ______________________  
 
ovvero: 
3) di essere già iscritto, quale “conciliatore di diritto” ai sensi dell’art.4, comma quarto, lett. a) 
del decreto ministeriale 222/2004, presso l’organismo di mediazione ____________ accreditato 
presso il Ministero della Giustizia, ai sensi dell’art.10, comma quinto, del decreto ministeriale 23 
luglio 2004 n.222, nonché del decreto 24 luglio 2006 del direttore generale della Giustizia civile; 
b) di avere frequentato e superato con esito positivo un percorso formativo di durata non 
inferiore a 10 ore tenuto ed attestato dall’ente di formazione _________________accreditato 
presso il Ministero della Giustizia, ai sensi degli artt. 18 e 19 del decreto ministeriale 18 ottobre 
2010 n.180;  

firma _____________________  

ovvero:  
4) di essere già iscritto, quale “conciliatore di diritto” ai sensi dell’art.4, comma quarto, lett. a) 
del decreto ministeriale 222/2004, ovvero quale “conciliatore” presso l’organismo di 
mediazione____________________ accreditato presso il Ministero della Giustizia, ai sensi 
dell’art.10, comma quinto, del decreto ministeriale 23 luglio 2004 n.222, nonché del decreto 24 
luglio 2006 del direttore generale della Giustizia civile; b) di riservare, ai sensi dell’art.20, 
comma secondo, del decreto ministeriale 28/2010, l’acquisizione dei requisiti anche formativi 
previsti dal medesimo decreto ovvero di attestare l’avvenuto svolgimento di almeno venti 
procedure di mediazione, conciliazione o negoziazione volontaria e paritetica, in qualsiasi 
materia, di cui almeno cinque concluse con successo anche parziale, entro il termine di scadenza 
di sei mesi dall’entrata in vigore del decreto ministeriale;  

firma _______________________ 
  

D. di aver dato la propria disponibilità per i seguenti organismi di mediazione: 

 1. ___________________________________________________________________  

2.___________________________________________________________________  

3. ___________________________________________________________________  

4. ___________________________________________________________________  

5. ___________________________________________________________________  

e di non avere manifestato la propria disponibilità per un numero di organismi di mediazione 
superiore a cinque. 

 

Data ________________ Firma ______________________________ 
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ALLEGATO B 

 
Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________. 
C.F. __________________________________________________________________________, 
nato/a ______________________________________________________________________ e 
residente in ___________________________________________________________________  

Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 in caso di 
dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento 
emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, ai 
sensi e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilità  

DICHIARA 

le esperienze maturate in materia di mediazione e conciliazione e quelle professionali: 
(barrare con una crocetta il quadrato corrispondente) 
 

1) Tipo di formazione professionale: 
 

� 1.1 Nessuna ulteriore specializzazione; 

� 1.2 Almeno un Master post laurea; 

� 1.3 Dottorato; 

� 1.4 Docenza presso enti pubblici, università pubbliche o private, ordini e collegi 
professionali. 
 

2) Esperienza nella professione di medico: 

� 2.1 Nessuna esperienza pratica; 

� 2.2 Da 1 a 5 anni di esperienza;  

� 2.3 Da 6 a 10 anni di esperienza;  

� 2.4 Oltre 10 anni di esperienza. 

 

3) Percorsi formativi in materia di mediazione ex decreto legislativo n. 28/2010 frequentati 
negli ultimi due anni: 

� 3.1 Nessuna ulteriore specializzazione; 
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�  3.2 Fino a 18 ore di formazione;  

� 3.3 Fino a 36 ore di formazione;  

� 3.4 Oltre le 36 ore di formazione.  

 

4) Esperienza quale mediatore ex D.Lgs. 28/2010 : 

� 4.1 Nessuna esperienza; 

� 4.2 Fino a due anni di esperienza; 

� 4.3 Oltre 2 anni di esperienza. 

 

Allego, a pena di esclusione, la copia del documento d’identità in corso di validità e dell’attestato di 
partecipazione al percorso formativo di cui al punto 2) dell’art. 2 del presente avviso, rilasciato da 
un Ente formatore accreditato dal Ministero della Giustizia. Non sarà possibile sostituire la copia 
del documento d’identità e dell’attestato con autocertificazioni.  

Con la presentazione della domanda d’iscrizione, accetto integralmente le regole della procedura di 
selezione e in particolare quelle relative alla prova d’ingresso descritta nel successivo articolo 8. 

 

 

Data ________________ Firma ______________________________ 

 


