
Руководителю школьной службы медиации(примирения) 

ГБОУ СОШ пос. Прибой 

муниципального района Безенчукский  

__________________________________ 

(ФИО руководителя) 

 

от ___________________________________  

(ФИО законного представителя) 

_________________________________________ 

(ФИО несовершеннолетнего ребенка)  
 

обучающегося ______класса 

проживающего по адресу: 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

 

 

 

Заявление 

 

     Прошу Вас провести процедуру медиации (примирения) в отношении моего 

несовершеннолетнего ребенка и __________________________________________________ 

для разрешения конфликтной  ситуации возникшей « » _________________20 г. 

 

 

 

« _____ »  ________________ 20 ____ г.    _________________ 

Подпись 
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