
RICHIESTA TENTATIVO DI CONCILIAZIONE 

 Al 
 Consiglio dell’Ordine 
 degli Avvocati di Roma 
 Palazzo di Giustizia - Piazza Cavour 
 00193 Roma 
 Fax 066864837 
 
 
Oggetto: richiesta tentativo di conciliazione 
 
 
Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………... 

via/piazza ……………………………………………………………………………… n…………… 

cap. ………………….. città …………………………………………………………… 

chiede 

di essere convocato insieme all’Avv. ………………………………………………………………… 

con studio in ………………………. via/piazza …………………………………………………….. 

per un bonario componimento, ai sensi dell’art. 66 L.P.. 

Allega, in fotocopia, la parcella inviatagli dal professionista sopraindicato. 

Con osservanza 

 

Roma, ………………… 

  _________________________________ 
  firma 
 
 
 
 
 
All.: copia parcella 


