FORMULARIO DE INICIACIÓN

_

REQUIRENTE:

Apellido y Nombres:_____________________________________________________________

Documento:  D.N.I.            L.C.             L.E.           C.I.             N°_________________________

Domicilio real:__________________________________________________________________

Localidad:___________________________C.P._______________TE:_____________________

ABOGADO:___________________________________________________________________

Patrocinante:                   Apoderado:                 Tomo:___________Folio:___________________

Domicilio (constituido a efectos de la mediación)______________________________________________

Piso________Dpto.:___________Localidad:__________________________C.P:____________

TE.:___________________E-mail:______________________________FAX:_______________

Beneficio de litigar sin gastos:  con                   sin 

                      _________________                                                    ________________________

                         (firma  requirente)                                                                                (Firma y sello)          

REQUERIDO:

Apellido y Nombres:_____________________________________________________________

Documento: D.N.I.             L.C.              L.E.              C.I.          N°_________________________

Domicilio  real: _________________________________________________________________

Piso________Dpto.:___________Localidad:__________________________C.P:____________

TE.:___________________E-mail:______________________________FAX:_______________

OBJETO DEL RECLAMO: (Breve y precisa descripción del objeto del reclamo)
______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

MONTO DEL RECLAMO:______________________________________________________

Para ser llenado por el CE.JU.ME:

MEDIADOR:

Nombre y Apellido:______________________________________________________________

                                 Propuesto

                                 Sorteado   

OBSERVACIONES:

