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  Via Fravita, 8 - Albanella (Salerno)
Tel. 0828 98.43.95 – Fax 0828 19.99.089 

 email : info@conciliaconsumatori.it 
www.conciliaconsumatori.it 

Delega ai sensi del comma 20ter dell’art. 83 della legge n. 27/2020  

Procedura di mediazione tra: 
(parte istante) _________________________________(parte invitata) ______________________________  
presentata in data _______________________oggetto ___________________________________________ 

Il sottoscritto _______________________________________ C.F./P.I.______________________________ 
nato a ______________________________________ il ____________________Residenza/sede 
in __________________________ Cap________ Prov._______ 
Via__________________________________ Legale rappresentante (per le persone giuridiche) 
___________________________________________________ Tel.________________ Cell. 
_________________ Fax________________ email_____________________ 

DELEGA 

l'Avv.______________________________________________nato/a_________________________ 
il_________________________C.F.___________________________________________________ 
con Studio in_______________________________via____________________________________ 
PEC____________________________________________________________________________ 
e-mail___________________________________________________________________________
Tel._____________________________________________________________________________
a rappresentarmi e difendermi nella controversia sopra indicata, conferendogli ogni più ampia
facoltà di legge, comprese le facoltà di sottoscrivere e depositare la domanda di avvio o la nota
di risposta alla procedura di mediazione, di negoziare nella procedura di mediazione, transigere,
conciliare, incassare, sottoscrivere verbali di mediazione anche in forma telematica, rinunciare
agli atti, ed accettarne la rinuncia, farsi rappresentare, assistere e sostituire, eleggere domicili, ed
assumendo sin d’ora per rato e valido l’operato del suddetto legale. Dichiaro di essere stato reso
edotto circa il grado di complessità dell’incarico che con la presente conferisco, nonché di
avere ricevuto tutte le informazioni utili circa gli oneri ipotizzabili dal momento del
conferimento sino alla conclusione dell’incarico.
La presente procura, ai sensi dell’art. 83 comma 20 bis e 20 ter del D.L. 18/2020, convertito
nella legge 27/20, viene redatta su documento analogico trasmesso al difensore, anche in copia
informatica per immagine, unitamente a copia di un documento di identità in corso di validità,
anche a mezzo di strumenti di comunicazione elettronica. Autorizzo quindi, ai sensi delle citate
norme, l’Avvocato sopra indicato, presso il cui studio eleggo domicilio, a certificare l’autografia
della mia sottoscrizione mediante la sola apposizione della propria firma digitale sulla copia
informatica della procura e a dichiarare autografa la mia sottoscrizione, nella procedura di
mediazione, nel caso in cui io sia collegato da remoto ed apponga in calce al verbale ed
all’accordo di conciliazione, esonerandolo espressamente da qualsivoglia responsabilità.
Acconsento al trattamento dei dati personali, giudiziari e sensibili e dichiaro di aver
ricevuto l’Informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento europeo 679/2016.
Allego: Copia del documento d’identità valido del delegante

Data____________________________             Firma delegante_____________________________  

 Vera e Autentica la Firma Avv._______________________________________

Conciliaconsumatori S.r.l. 
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