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Zatqcznik nr 3

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU*

O BRAKU DOSWIADCZENIA W ZAKRESIE PROWADZENIA MEDIACJI
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Oswiadczam, ze:

- nie posiadam doswiadczenia w zakresie prowadzenia mediacji sadowych i/lub

pozasgdowych,
- nie jestem wpisana/y na liste mediatoréw jakiegokolwiek osrodka mediacyjnego,

- nie jestem wpisana/y na zadng liste statych mediatoréw prowadzong przez Prezesa Sadu

Okregowego.

Podpis Uczestnika projektu

*Projekt ,Upowszechnienie alternatywnych metod rozwigzywania sporow poprzez podniesienie kompetencji mediatordw,
utworzenie Krajowego Rejestru Mediatoréw (KRM) oraz dziatania informacyjne”
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