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CENTRE DE MEDIACIÓ DE L' IL·LUSTRE COL·LEGI DE 
L’ADVOCACIA DE LLEIDA 

-CEMICALL- 
 

SOL·LICITUD D'INSCRIPCIÓ AL CENTRE DE MEDIACIÓ DE 
L'IL·LUSTRE COL·LEGI DE L’ADVOCACIA DE LLEIDA.- CEMICALL. 
 
La inscripció al CEMICALL suposa el compromís, per part del sol·licitant 
de col·laborar en l’atenció del Servei d’Informació i Orientació 
Mediadora (SIM) del CEMICALL per torns, de forma gratuïta. En el 
supòsits d’acreditar tenir la formació adequada i acreditar haver 
realitzat la formació continuada a que fa referència el Reglament de 
Mediació, també podrà realitzar les mediacions que li proposi el 
CEMICALL, en les condicions pactades en el contracte de prestació de 
serveis que es signe juntament amb aquesta sol·licitud. La signatura 
d’aquest document suposa acceptar les indicacions de l'equip directiu 
del CEMICALL, les normes de funcionament i l’organització del 
CEMICALL. 
 

Dades personals 
Cognoms i nom de la persona sol·licitant 

 

Adreça                                          Població                                                      Codi postal     

 

Telèfon  //    Fax                               Telèfon mòbil                                 Adreça electrònica 

 

 

Dades professionals 
Número de col·legiació Col·legi de l’Advocacia de Lleida: 
 
 

És requisit indispensable, aportar documentació acreditativa de la formació 
especialitzada en mediació juntament amb aquesta sol·licitud. 
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Indicar si es disposa d’experiència pràctica en mediació en l’àmbit familiar, civil, 
mercantil o comunitària i si l' experiència pràctica s’ha desenvolupat de forma privada 
o en el marc d’alguna entitat 
 
 
 
 
 
 
 
 

Observacions i comentaris 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
La persona sotasignant SOL·LICITA la seva admissió al CEMICALL, segons 
les condicions indicades. 

 

Lloc i data 

 
 

 

Signatura de la persona mediadora sol·licitant 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

 

En compliment de la Llei Orgànica de protecció de dades de caràcter personal, se l’informa que les dades 
personals que faciliti s’incorporaran  en un fitxer del Centre de Mediació de l'Il·lustre Col·legi de l’Advocacia 
de Lleida, essent prevista la cessió de les seves dades de caràcter personal en el supòsits que resulti 
necessari, d’acord amb el que vostè sol·licita. 
La complementació del present formulari comporta el consentiment exprés pel tractament i cessió de les 
seves dades d’acord amb la finalitat manifestada.  
D’acord amb l’establert a la L.O. 15/1999, vostè pot exercitar els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i 
oposició enviat una sol·licitud per escrit a Il·lustre Col·legi de l’Advocacia de Lleida, Plaça Sant Joan 6-8 

25007-Lleida 

 


