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Alla Segreteria dell’Organismo di Mediazione  
dell’Ordine degli Avvocati di Matera 

 
Domanda di mediazione congiunta 

 

Sezione 1 - Parti della controversia 

Parte istanti - A 

  -   in proprio  

Il/La sottoscritto/a ________________________________ Cod. Fisc. _______________________  

nato/a  _______________________________________  il ____/____/_______ e residente in  

C.A.P.   Località            Indirizzo  

______  ________________________________  ____________________________________ 

Tel. ____________________      Fax ____________________     cell. ____________________ 

e-mail ________________________________  p.e.c. _________________________________ 

 

  - nella qualità di titolare o legale rappresentante dell’impresa _____________________________  

ragione sociale _______________________________________________________________ 

P. IVA ________________________  Cod. Fisc. __________________________ con sede in 

C.A.P.   Località            Indirizzo  

______  ________________________________  ____________________________________ 

Tel. ____________________      Fax ____________________     cell. ____________________ 

e-mail ________________________________  p.e.c. _________________________________ 



  – rappresentato e difeso per il presente procedimento di mediazione, come da delega in allegato, 

dall’Avv. ______________________________________  Cod. Fisc. _______________________  

nato/a  _______________________________________  il ____/____/_______ con studio in  

C.A.P.   Località            Indirizzo  

______  ________________________________  ____________________________________ 

Tel. ____________________      Fax ____________________     cell. ____________________ 

e-mail ________________________________  p.e.c. _________________________________ 
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Parte istanti - B 

  -   in proprio  

Il/La sottoscritto/a ________________________________ Cod. Fisc. _______________________  

nato/a  _______________________________________  il ____/____/_______ e residente in  

C.A.P.   Località            Indirizzo  

______  ________________________________  ____________________________________ 

Tel. ____________________      Fax ____________________     cell. ____________________ 

e-mail ________________________________  p.e.c. _________________________________ 

 

  - nella qualità di titolare o legale rappresentante dell’impresa _____________________________  

ragione sociale _______________________________________________________________ 

P. IVA ________________________  Cod. Fisc. __________________________ con sede in 

C.A.P.   Località            Indirizzo  

______  ________________________________  ____________________________________ 

Tel. ____________________      Fax ____________________     cell. ____________________ 

e-mail ________________________________  p.e.c. _________________________________ 



  – rappresentato e difeso per il presente procedimento di mediazione, come da delega in allegato, 

dall’Avv. ______________________________________  Cod. Fisc. _______________________  

nato/a  _______________________________________  il ____/____/_______ con studio in  

C.A.P.   Località            Indirizzo  

______  ________________________________  ____________________________________ 

Tel. ____________________      Fax ____________________     cell. ____________________ 

e-mail ________________________________  p.e.c. _________________________________ 

 
c h i e d o n o 

 
al Responsabile di codesto Organismo di nominare il Mediatore e di avviare la procedura per il  

tentativo di mediazione nei loro confronti. 
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Sezione 2 – Materia, oggetto, ragioni della pretesa, valore 
 
MATERIA DEL CONTENDERE (barrare una delle seguenti opzioni): 

MEDIAZIONE OBBLIGATORIA (Art. 5, Comma 1, D. Lgs. n. 28/2010) 
Diritti reali  
Divisione  
Successione ereditarie 
Patti di famiglia  
Affitto d’aziende 
Locazione  
Comodato 
Risarcimento del danno da responsabilità medica 
Risarcimento del danno da responsabilità sanitaria 
Risarcimento del danno da diffamazione a mezzo stampa o con altro mezzo di pubblicità 
Contratti bancari e finanziari  
Contratti assicurativi 
Condominio 
 


MEDIAZIONE OBBLIGATORIA IN MATERIA DI: 

Subfornitura  

Telecomunicazioni  


MEDIAZIONE VOLONTARIA in materia di 

____________________________________________________________________________ 


MEDIAZIONE DELEGATA DAGLI UFFICI GIUDIZIARI in materia di 

____________________________________________________________________________ 
 
ragioni della pretesa, valore 
OGGETTO DELLA CONTROVERSIA: ____________________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 
 
 
RAGIONI DELLA PRETESA: ____________________________________________________  
 
____________________________________________________________________________ 
 
 
VALORE DELLA CONTROVERSIA: €. ____________________________________________ 
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Sezione 3 - Allegati 

Alla presente domanda l’istante allega la seguente documentazione: 

1copia documento d’identità in corso di validità;  

2) dichiarazione sostitutiva per l’accesso al gratuito patrocino o altra documentazione 

3) mandato a conciliare;  

4copia provvedimento del giudice che invita le parti al tentativo di mediazione;  

5copia del contratto contenente la clausola di mediazione; 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

 

 

Sezione 4 – Accettazione del Regolamento e dichiarazioni 

I sottoscritti (cognome e nome) _____________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

dichiarano : 

   di conoscere  ed accettare il Regolamento ed il Tariffario di codesto Organismo ed i relativi 

allegati pubblicati anche sul sito dell’Ordine degli Avvocati di Matera. 

  di non aver avviato la medesima procedura presso altri organismi di mediazione 

  di autorizzare il mediatore designato ad estrarre copia della documentazione prodotta 

 

Luogo e data____________________ Firme __________________________________________ 

             __________________________________________ 


