ENTE NAZIONALE PER LA PROTEZIO E L’ASSISTENZA DEI SORDI - ONLUS ! Regione Emilia.Romagna

Ente Morale che opera senza fini di lucro per lintegrazione dei sordi nella societa

CONSIGLIO REGIONALE EMILIA-ROMAGNA

Cittadini Sordi:
questionario di gradimento del servizio offerto

Gent.mo/a

per monitorare e migliorare la qualita del servizio di interpretariato e di lettura labiale fornito dal’ENS grazie
al Fondo Regionale del’Emilia Romagna, chiediamo di rispondere alle domande qui di seguito.

Dopo la compilazione, preghiamo di inviare il presente questionario allindirizzo mail:
emiliaromagna@ens.it

Ringraziamo per la Sua preziosa ed utile collaborazione.

Data di servizio Nominativo Interprete

. Molto Inadeguato | Adeguato Molto
inadeguato adeguato

1. Semplicita di richiesta del servizio

2. Tempestivita (velocita) nella conferma

3. Sul professionista/operatore:

a) Puntualita

b) Imparzialita (non interviene con proprio
parere)

c) Riservatezza

d) Comunicazione (uso corretto della Lingua)

e) Simultaneita della interpretazione
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4. Complessivamente ¢ timasto soddisfatto/a del
servizio erogato?

I dati raccolti con il presente questionario saranno utilizzati esclusivamente per finalita inerenti il progetto

del Consiglio Regionale ENS Emilia-Romagna con il contributo della Regione Emilia-Romagna, ai sensi del
codice in materia di protezione dei dati personali di cui al decreto legislativo 30 giugno 2003, n.196 e

successive modificazioni ed integrazioni.

Sede Sociale: Bologna — Via di Corticella n.15/A — 40128
Sede Operativa: Modena — Via Contrada n. 127 — 41126 Saliceta San Giuliano — Tel/Fax: 059/352163
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