
 
 Председателю Коллегии посредников «Ц.С.Б.» Черячукиной Е.А. 
  
 От _______________________________________________________ 
  
 Адрес для направления корреспонденции: _____________________ 

__________________________________________________________ 
Индекс, ___________________________________________________ 

 e-mail:  
 Тел. + 7 (000) 000 – 00 – 00 
  

 
ЗАЯВЛЕНИЕ 

об обращении к процедуре медиации 
Сведения: 
 

Предмет спора (ФИО второй стороны, 
контактные телефоны) 

 

Спор находится в производстве суда 
(наименование суда, номер дела)/ 
Досудебное урегулирование спора 

 

Организация, осуществляющая 
деятельность по обеспечению 
проведения процедуры медиации  

Коллегия посредников «Ц.С.Б» при обществе с ограниченной 
ответственностью «Центр содействия бизнесу» 

Медиатор, медиаторы  
Порядок проведения процедуры 
медиации 

В соответствии с Регламентом проведения процедуры коллегии посредников 
«Ц.С.Б.», утв. «01» февраля 2023 г. генеральным директором ООО «Центр 
содействия бизнесу», если иное не будет согласовано сторонами в соглашении 
о проведении медиации. 

Условия участия сторон в расходах, 
связанных с проведением процедуры 
медиации 

Организационный сбор за регистрацию заявления и направления 
предложения об обращении к процедуре медиации оплачивается в 
соответствии с Положением о сборах и расходах Коллегии посредников и 
составляет 10 000 рублей. Организационный сбор должен быть оплачен 
Заявителем не позднее 2-х дней после подачи настоящего заявления. В случае 
нарушении сроков оплаты, поданное заявление аннулируется. 

Срок проведения процедуры медиации Определяется соглашением о проведении процедуры медиации, но не более 
чем шестьдесят дней. Срок проведения процедуры медиации может быть 
увеличен по договоренности сторон и при согласии медиатора, при этом 
общий срок проведения процедуры медиации не может составлять более 180 
дней (только для споров до передачи их на рассмотрение суда, третейского 
суда). 

Приложения: 

1.​ Документы, подтверждавшие наличие спора между сторонами (договор, переписка и иные документы); 

2.​ Документ, подтверждающий оплату организационного сбора; 

Настоящим я, __________________________________, предоставляю организации, осуществляющей деятельность по обеспечению проведения процедуры 
медиации (оператору) ООО «ЦСБ» (ОГРН 1027700070540, ИНН 7732114834) свои персональные данные в целях обеспечения соблюдения гражданского 
законодательства и иных нормативно-правовых актов. 

Моими персональными данными является любая информация, относящаяся ко мне как к физическому лицу (субъекту персональных данных), указанная в 
гражданско-правовом договоре, отчете СЗВ-М и полученная в течение срока действия договора, в том числе: мои фамилия, имя, отчество, год, месяц, 
число и место рождения, гражданство, документы, удостоверяющие личность, идентификационный номер налогоплательщика, номер страхового 
свидетельства государственного пенсионного страхования, адреса фактического места проживания и регистрации по месту жительства, почтовые и 
электронные адреса, номера телефонов, фотографии, сведения об имущественном положении, доходах, задолженности. 

Своей волей и в своих интересах выражаю согласие на осуществление оператором любых действий в отношении моих персональных данных, которые 
необходимы или желаемы для достижения указанных целей, в том числе выражаю согласие на обработку без ограничения моих персональных данных, 
включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу), 
обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных при автоматизированной и без использования средств автоматизации обработке, запись 
на электронные носители и их хранение. 

Настоящее согласие на обработку персональных данных действует с момента представления бессрочно и может быть отозвано мной при представлении 
ООО «ЦСБ»  (оператору) заявления в простой письменной форме в соответствии с требованиями законодательства. 

Обязуюсь сообщать в трехдневный срок об изменении места жительства, контактных телефонов, паспортных, документных и иных персональных данных. 

Об ответственности за достоверность представленных персональных сведений предупрежден(а). _____________________________________ 
/______________________________/ «___» _____________ 20__ года 


