
 

 
 

 DOMANDA DI MEDIAZIONE 
 

PARTE PROPONENTE: 
Cognome/Nome o Ragione sociale                                

_______________________________________________________________________________                                                                                                                                                                                                
codice fiscale       partita iva    

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Città                Prov        Via                    n. civico                         

_______________________________________________________________________________                                                                                              
telefono       cellulare                             

_______________________________________________________________________________                                                                                              
e-mail        PEC                             

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Documento identità  n.  rilasciato da       (allegare alla domanda)                      

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Rappresentante in caso di persona giuridica:                  
Cognome/Nome 

______________________________________________________________________________                                                                                             
telefono                                                                            e-mail o pec           

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Documento identità  n.  rilasciato da       (allegare alla domanda)                      

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Indicare il codice IPA nel caso sia applicabile lo Split Payment                             

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Indicare il Codice SDI o pec per Fatturazione elettronica (la non indicazione del codice SDI o pec, comporterà 
l’invio della fattura elettronica con codice 0000000 e potrà essere scaricata dal sito dell’AdE)                            

_______________________________________________________________________________                                                                                              
 

 Numero di altre parti proponenti: _________________________  Compilare il modulo A+ 

LEGALE DELLA PARTE PROPONENTE  
(L’assistenza legale è obbligatoria per tutte le controversie di cui all’art. 5, come modificato dal D.Lgs. 149/2022) 

 
cognome e nome                                                                            codice fiscale                      

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Città             Prov        Via                         n. civico                                                         

_______________________________________________________________________________                                                                                              
telefono       cellulare                           

_______________________________________________________________________________                                                                                              
e-mail        PEC                            

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Tesserino di iscrizione Ordine Avvocati di  numero  (allegare alla domanda)                      

_______________________________________________________________________________                                                                                              
 



 

 

PARTE INVITATA ALLA MEDIAZIONE: 
(E’ responsabilità della parte istante indicare i recapiti della controparte a cui saranno inviate le comunicazioni) 
 

Cognome/Nome o Ragione sociale                                

_______________________________________________________________________________                                                                                                                                                                                                
codice fiscale       partita iva    

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Città               Prov        Via                         n. civico                         

_______________________________________________________________________________                                                                                              
telefono       cellulare                             

_______________________________________________________________________________                                                                                              
e-mail        PEC                             

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Rappresentante in caso di persona giuridica:                  
Cognome/Nome 

______________________________________________________________________________                                                                                             
telefono                                                                            e-mail o pec           

_______________________________________________________________________________                                                                                              
 

 Numero di altre parti invitate: _________________________   Compilare il modulo B+ 

LEGALE DELLA PARTE INVITATA  
 
cognome e nome                                                                            codice fiscale                      

_______________________________________________________________________________                                                                                              
Città               Prov        Via                         n. civico                                                         

_______________________________________________________________________________                                                                                              
telefono       cellulare                           

_______________________________________________________________________________                                                                                              
e-mail        PEC                            

_______________________________________________________________________________                                                                                              
 
Le parti convocate rappresentano:    Un solo centro di interesse         Centri di interesse diversi 
 
LA DOMANDA E’ STATA PROPOSTA PER: 

 Condizione di procedibilità  Demandata dal giudice 

 Richiesta volontaria  Clausola contrattuale che prevede la mediazione 

 
 

Tribunale / Giudice territorialmente competente  
   Milano       Busto Arsizio 
(E’ responsabilità delle parti indicare il Giudice territorialmente competente a conoscere la controversia) 
 

 



 

 
LA DOMANDA DI MEDIAZIONE RIGUARDA UNA CONTROVERSIA IN MATERIA DI: 

 Condominio  Diritti Reali  Divisione  
Successioni 

ereditarie 
 

Patti di 

famiglia 

 Locazione  Comodato  
Affitto di 

aziende 
 Contratti assicurativi 

 Contratti bancari  Contratti finanziari  
Risarcimento del danno derivante da 

responsabilità medica e sanitaria 

 
Risarcimento del danno derivante da diffamazione con il mezzo della stampa o altro mezzo di 
pubblicità 

 Consorzio  Franchising  Rete  
Associazione in 

Partecipazione 
 Subfornitura 

 Somministrazione  Opera  Società di persone 

 Altro (specificare) ____________________________________________________________ 

 
BREVE DESCRIZIONE DELLA CONTROVERSIA (ulteriori informazioni potranno essere allegate alla 
domanda): 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 
 
 
VALORE INDICATIVO DELLA CONTROVERSIA:  €_________________________________________ 
(Necessario per determinare l’indennità dovuta dalle parti)  
 

 INDETERMINATO (in tal caso sarà discrezione dell’Organismo stabilire un valore di riferimento fino a 
250.000 euro ai sensi dell’art. 16 c. 8 DM 180/2010) 
 
 
SPESE DI AVVIO 
Il pagamento delle spese di avvio dovrà essere eseguito contestualmente al deposito dell’istanza di 
mediazione o tramite bonifico bancario anticipato (sarà necessario allegare copia della contabile di 
bonifico) sul c/c intestato alla Fondazione ODCEC di Milano IBAN IT 73 L 05696 01613 000015488X58.   
Le spese di avvio ammontano ad € 48,80 per un valore della lite fino a 250.000 e di € 97,60 per un valore 
della lite superiore a 250.000 (iva inclusa). 
Nel caso non fosse fornito l’indirizzo pec di tutti i soggetti/parti della mediazione, all’importo di cui sopra 
dovrà essere aggiunto l’importo di € 12,00 per ogni soggetto al quale dovrà essere inviata la raccomandata 
(proponente o invitato) 

 



 

ALLEGATI: 
 obbligatori: 

 copia documento d’identità di chi firma la domanda 

 copia tesserino avvocati 

 attestazione versamento spese di avvio e postali 

 autocertificazione per firma digitale 
 

Eventuali altri documenti allegati (ai fini della riservatezza si fa presente che tutti gli allegati 
verranno trasmessi all’altra parte insieme alla domanda di avvio): 
 moduli integrativi in caso di ulteriori parti proponenti (A+) o invitate (B+) 

 copia provvedimento del Giudice che invita le parti alla mediazione 

 copia del contratto contenente la clausola conciliativa 

 
Accettazione Regolamento e Tariffario 
Io sottoscritto/a 
______________________________________________________________________________       dichiaro 
- di aver letto e compilato con attenzione il presente modulo e di accettare il Regolamento e il Tariffario di 

questo Organismo, disponibili sul sito www.fcm.mi.it, e di non aver avviato la medesima procedura 
presso altri organismi di mediazione; 

- di accettare espressamente la presenza di mediatori tirocinanti come prevede la normativa vigente e il 
Regolamento di questo Organismo; 

- di aver controllato e verificato l’esattezza di tutti i dati indicati nella presente domanda e, 
conseguentemente, di esonerare l’Organismo da ogni responsabilità derivante dalla mancata correttezza 
degli stessi; 

- di impegnarsi a comunicare tempestivamente eventuali variazioni dei dati forniti; 
- di non aver avviato la medesima procedura presso altri organismi di mediazione; 
- di essere a conoscenza che l’Organismo non si assume la responsabilità della tempestiva comunicazione 

della domanda di mediazione ai fini dell’interruzione della prescrizione e decadenza ex art. 5, comma 6, 
D.Lgs. 28/2010 art.8 comma 2 D.Lgs: 149/2022e successive modifiche e integrazioni e, pertanto, l’istante 
dichiara di prendere atto dell’importanza di poter provvedere, nei casi d’urgenza, a  propria cura e spese, 
a comunicare  autonomamente a tutte le parti chiamate in mediazione l’avvenuto deposito della 
presente domanda, specificando l’oggetto della controversia. 

Le fatture possono essere intestate esclusivamente alle parti in conformità con la Ris. Min. 331350 del 
13/06/1981. 
 

Data                                           Firma __________________________________ 
 
Informativa Privacy (art. 13- 14 GDPR 2016/679) 
Fondazione ODCEC di Milano si impegna a non diffondere i dati personali a soggetti indeterminati. I dati 
personali raccolti, obbligatori per la gestione della procedura di mediazione, saranno trattati anche con 
l’ausilio di strumenti informatici per dare esecuzione alla stessa e per le comunicazioni ad essa inerenti. Con 
l’entrata in vigore del D. lgs 4/3/2010 n. 28, ai fini dell’applicazione del regime tributario agevolato nonché 
del beneficio del credito d’imposta, così come previsto dagli artt. 17 e 20 del Decreto, i dati raccolti saranno 
trattati dal Ministero della Giustizia. Eventuali richieste ex artt.  7/8/9/10 del D.Lgs. 196/2003 dovranno 
essere inoltrate a Fondazione ODCEC di Milano, Via Pattari n. 6, 20122 Milano o all’indirizzo di posta 
elettronica mediazione@fcm.mi.it.                 
                                                                                                                                                   

Data                                           Firma __________________________________ 

http://www.fcm.mi.it/
mailto:mediazione@fcm.mi.it

