
 

 

   

   

 

 

 

 

 

 

MODELLO “1”  - Dati  delle  ulteriori  parti  invitate  o  chiamate  (per  ogni  parte)                    

 

1
 

Nome o ragione sociale
 

 

2 Luogo e data di nascita  
 

3 Residenza – Sede legale  
 

4 C.F. e/o Partita IVA 
 

5 E-mail 
 

6 Pec 
 

7    Telefono   

8    Cellulare 
 

9 Note 
 

 

ATTENZIONE: I DATI DI CUI AI PUNTI N. 1-2-3-4 SONO OBBLIGATORI (in particolare il codice 

fiscale della parte invitata o chiamata). 
 

La mancata indicazione  del codice fiscale determinera'  l’impossibilita'  per l’Organismo  di procedere  alla 

notifica  a mezzo  UNEP  e comportera'  la necessita'  di precedere  alla trasmissione  dell’ invito  ad aderire 

mediante il servizio postale con un costo di € 10,00 per ogni parte

 

ORGANISMO DI MEDIAZIONE
DEL CONSIGLIO DELL'ORDINE DEGLI AVVOCATI DI SASSARI

Via Roma 49 presso Palazzo di Giustizia - 07100 Sassari (SS)
Tel. 079239132 - Fax. 079239132

Email: organismodimediazione@ordineavvocati.ss.it Pec: organismomediazione@pecordineavvocati.ss.it
Codice Fiscale: 02473850903 - Codice Univoco Ufficio: FJYOTH
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