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ADR PROFESSIONAL srl – Mediazioni 

Organismo di Mediazione accreditato presso il Ministero della Giustizia al nr. 1140 
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DOMANDA DI MEDIAZIONE 
ai sensi del D. Lgs. n. 28/2010 e successive modifiche e del D.M. 150/2023 

LE DOMANDE INCOMPLETE NON VERRANNO ACCETTATE 

Ufficio giudiziario competente 

…………………………………………………….………………………………………………… 

MATERIA DELLA CONTROVERSIA…………………………………………………………………………………. 

Valore della controversia:  € ........................................................ 

□ CONDIZIONE DI PROCEDIBILITA’    □  VOLONTARIA    □  DA CLAUSOLA CONTRATTUALE

□ DELEGATA DAL GIUDICE * RG ……………… * Dott. ……………..…………….. * Ud. ……………….. 

□ MODALITA’ TELEMATICA □ PRESENZA

PARTE ISTANTE 

□ Persona fisica

Il/la sottoscritto/a signor/ra ...................................................................................................................... 

residente  in  .......................................................................................................prov............................... 

via/piazza    ....................................................................................................n.................cap................... 

tel. .............................................................fax...........................................cell. ...................................... 

e-mail......................................................... c.f................................................................................. 

OPPURE 

http://www.adrprofessional.it/
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□ Persona giuridica

L’Ente/Impresa ........................................................................................................................................ 

con  sede  in.........................................................................................................prov………….......... .......... 

via/piazza    ...................................................................................................n...................cap.................. 

tel. .............................................................fax..........................................cell. ....................................... 

e-    

mail.......................................................................PEC............................................................................ 

p.iva .....................................................................c.f. ............................................................................ 

in persona del legale rappresentante ........................................................................................................ 

residente  in  .......................................................................................................prov............................... 

via/piazza    ....................................................................................................n.................cap................... 

tel. .............................................................fax...........................................cell. ...................................... 

e-mail...........................................................................c.f...................................................................... 

   assistita dall’ Avvocato 

Nome e Cognome …………………………………….............................................................................................. 

Con studio in ....................................................................................................prov................................ 

via/piazza    ....................................................................................................n.................cap................... 

tel. .............................................................fax...........................................cell. ...................................... 

e-mail ..............................................................PEC….............................................................................. 

CHIEDE 

l’avvio di una Procedura di Mediazione ai sensi del D. Lgs. 28/2010 

PARTE INVITATA 

□ Persona fisica

Il/la sottoscritto/a signor/ra ...................................................................................................................... 

residente  in  .......................................................................................................prov............................... 

via/piazza    ....................................................................................................n.................cap................... 

tel. .............................................................fax...........................................cell. ...................................... 

e-mail...................................................................................................................................................... 

http://www.adrprofessional.it/
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p.iva.......................................................................c.f............................................................................. 

assistita dall’ Avvocato 

Nome e Cognome …………………………………….............................................................................................. 

Con studio in ....................................................................................................prov................................ 

via/piazza    ....................................................................................................n.................cap................... 

tel. .............................................................fax...........................................cell. ...................................... 

e-mail ..............................................................PEC….............................................................................. 

OPPURE 

□ Persona Giuridica

L’Ente/Impresa ........................................................................................................................................ 

con  sede  in.........................................................................................................prov………….......... .......... 

via/piazza    ...................................................................................................n...................cap.................. 

tel. .............................................................fax..........................................cell. ....................................... 

mail................................................................PEC................................................................................... 

p.iva .....................................................................c.f. ............................................................................ 

in persona del legale rappresentante .................................................................................................... 

residente  in  .......................................................................................................prov............................... 

via/piazza    ....................................................................................................n.................cap................... 

tel. .............................................................fax...........................................cell. ...................................... 

mail.............................................................PEC...................................................................................... 

c.f........................................................................................................................................................... 

assistita dall’ Avvocato 

Nome e Cognome …………………………………….............................................................................................. 

Con studio in ....................................................................................................prov................................ 

via/piazza    ....................................................................................................n.................cap................... 

tel. .............................................................fax...........................................cell. ...................................... 

e-mail ..............................................................PEC….............................................................................. 

NB: In caso di ulteriori Parti Istanti e/o Convocate allegare gli ulteriori moduli 

http://www.adrprofessional.it/
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Ragioni della pretesa 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

Si allega la seguente documentazione: 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

Per il deposito dell’istanza è necessario, inoltre, allegare: 
1) originale della domanda di mediazione firmata dall’istante;
2) eventuale procura sostanziale della parte istante in favore di chi la rappresenta all’incontro;

3) copia del documento di riconoscimento dell’istante in corso di validità;

4) attestazione di pagamento per il primo incontro.

La domanda di mediazione potrà essere protocollata solo a seguito del pagamento delle spese 

dovute dalla Parte Istante. 

I pagamenti devono essere effettuati tramite bonifico bancario alle seguenti coordinate: 

http://www.adrprofessional.it/
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BPER: IBAN IT 17 A 05387 74790 000004340200 intestato a ADR PROFESSIONAL srl 

SPESE DI AVVIO E DI MEDIAZIONE 

PER LO SVOLGIMENTO DEL PRIMO INCONTRO DI MEDIAZIONE 

VALORE DELLA LITE 

MEDIAZIONI PER CONDIZIONE 

DI PROCEDIBILITÀ 

(INCL. IVA) 

MEDIAZIONI VOLONTARIE RELATIVE 

A DIRITTI DISPONIBILI 

(INCL. IVA) 

Fino a € 1.000 € 97,60 € 122,00 

Da € 1.001 a € 50.000 € 190,32 € 237,90 

Superiore a € 50.000 € 273,28 € 341,60 

Indeterminato basso (fino a € 1.000) € 165,92 € 207,40 

Indeterminato medio (da € 1.001 a € 
50.000) 

€ 224,48 € 280,60 

Indeterminato alto (superiore a € 
50.000) 

€ 273,28 € 341,60 

Spese vive: 

Servizio di invio delle convocazioni tramite servizio postale (non è garantito l’invio di 
raccomandate 1): 

- gratis per convocazioni tramite pec fornite dalla Parte Istante;

- € 10,00 Iva incl. per il servizio di invio di ciascuna raccomandata nazionale A/R;

- € 15,00 Iva incl. per il servizio di invio ciascuna raccomandata internazionale R/R.

- €. 12,20 Iva incl. per la mediazione telematica

Per un calcolo dettagliato delle indennità consultare il sito alla pagina 
https://www.adrprofessional.it/ 

Causale: È obbligatorio indicare nella causale del bonifico il nominativo e il numero di protocollo 

della procedura indicato nella lettera di convocazione, ovvero la data di deposito della istanza. 

Eventuali spese di notifica alle parti invitate saranno comunicate dalla segreteria dell’Organismo 

alla parte istante e versate entro la data del primo incontro. 

Dichiara altresì di essere a conoscenza che l’incontro avrà comunque luogo anche se la parte 
invitata manifesti la volontà di non aderire al tentativo di mediazione ovvero non si presenti. 

http://www.adrprofessional.it/
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Il sottoscritto dichiara di aver preso visione del regolamento e del tariffario di questo 
servizio di mediazione sul sito www.adrprofessional.it e di accettarne integralmente i 
contenuti. 

il FIRMA 

Consenso ai sensi del D. Lgs nr. 196/2003 

Il sottoscritto, nel trasmettere i propri dati a ADR PROFESSIONAL SRL, acconsente al loro trattamento da 

parte dello stesso Ente, per l’adempimento degli obblighi civili e fiscali inerenti all’organizzazione ed 

all’espletamento del tentativo di conciliazione ivi richiesto. Dichiara, inoltre, di essere stato informato dei diritti 
conferiti dall’art. 13 

D. Lgs 196/2003, nonché dei diritti che, in relazione al trattamento cui espressamente acconsente, gli derivano
dall’art. 7 del medesimo D. Lgs.

il FIRMA 

LA DOMANDA DOVRA' ESSERE PRESENTATA A MANI PRESSO UNA DELLE NOSTRE 
SEDI PRESENTI SUL SITO www.adrprofessional.it OPPURE INVIATA ALLA 
SEGUENTE CASELLA PEC: adrprofessional@pec.it 

PER OGNI DOMANDA SARA' EMESSA UNA RICEVUTA DI ACCETTAZIONE CON LA DATA E L'ORA DI 
DEPOSITO. SARA' INOLTRE COMUNICATO DALLA SEGRETERIA UN NUMERO DI PROTOCOLLO DELLA 
PRATICA (ES. Prot. N. 2021-000) CHE DOVRA' ESSERE UTILIZZATO IN TUTTE LE SUCCESSIVE 
COMUNICAZIONI 

Eventuali note e/o comunicazioni alla segreteria 

http://www.adrprofessional.it/
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