
CAMERA ARBITRALE DI MILANO 

SERVIZIO DI CONCILIAZIONE 

PROCURA SPECIALE 

Il/La sottoscritto/a 

cognome nome CF 

nato/a il   a prov./stato 

  n° 

cap  città prov./stato 

tipo documento di identità    

residente in via 

parte nella mediazione promossa da nei confronti di 

in qualità di legale rappresentante di 

denominazione C.F. 

con sede legale in via  cap  città prov./stato 

DELEGA 

cognome nome CF 

nato/a il   a prov./stato 

con domicilio in via cap  città prov./stato 

a rappresentarmi nel suddetto procedimento innanzi al Servizio di conciliazione della Camera Arbitrale di Milano 

per la possibile conciliazione della controversia, eleggendo domicilio presso il suo studio, attribuendogli, altresì, 

ogni più ampio potere ivi compreso quello di farsi sostituire e sottoscrivere in nome e per conto mio i verbali 

di incontro e l’eventuale verbale di accordo, dando fin d’ora per rato e valido il suo operato. 

Luogo Data Firma  
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