Согласие на проведение  медиации

Куратору 

школьной службы медиации  

__________________________

__________________________

(образовательная организация)

__________________________

__________________________
__________________________тел.______________________
Согласие на проведение  медиации

в школьной службе медиации

Я________________________________________________________________

(Ф.И.О. полностью в и.п.)

даю согласие на проведение процедуры медиации с целью разрешения сложившейся ситуации в отношении _________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
С процедурой медиации и её принципами ознакомлен/а 

 «____» __________20___г.




_______________            

(дата) 








(подпись)
«___» ___________20___г.           Куратор  школьной 
службы медиации _________ / __________                                  
Примирительный договор

№________от________________

Участники медиации в лице:

Сторона  А:________________________________________________________

Сторона В:_________________________________________________________

Ведущий(ие) медиации____________________________________________

приняли добровольное участие в процедуре медиации, в ходе которой стороны обсудили сложившуюся ситуацию, состоящую в том, что _________ __________________________________________________________________ (описать причину проведения процедуры медиации, в чём состоял/о конфликт/правонарушение)  _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Стороны договорились о следующем:

Сторона А _________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________________________

Сторона В _________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________

С целью предотвращения повтора (эскалации) данной ситуации стороны высказали следующее:______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

В случае невыполнения достигнутых договорённостей / условий договора 

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Подписи участников договора:

Сторона А: ________________________________________________________

Сторона В: ________________________________________________________

Специалист школьной службы медиации  ______________________________
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