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Formulaire pour une saisine de Médiation de Famille 
 
* Tous les champs marqués d'une astérisque doivent être obligatoirement remplis 
   (Compléter éventuellement sur papier libre) 
 
MEDIATION  DE FAMILLE :   
 
 
 
Ma saisine concerne une médiation dans le domaine suivant:(*) 

 

Divorce / séparation 

Post-divorce / séparation 

Relation grands parents / petits enfants 

Relations parents / jeunes adultes 

Succession 

Dépendance, handicap, grand âge 

Autre : _____________________________________________________________________ 
 
 
 
Précisez votre domaine s'il n'est pas dans la liste ci-dessus : 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
 
 
Personne demanderesse : 
 
Civilité(*) __________________ 
 
 
Nom (*) ________________________________________________________________________ 
 
 
Prénom (*) ______________________________________________________________________ 
 
 
Téléphone (*) ___________________________________________________________________ 
 
 
E-mail (*) ______________________________________________________________________ 
 
 
 
Adresse (*) _____________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
 
 
Code postal (*) ___________________ 
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Ville(*) ________________________________________________________________________ 
 
 
Précisez votre demande (*) _________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________ 
 
 
 
Personne défenderesse : 
 
Civilité (*) ___________________ 
 
 
Nom (*) ________________________________________________________________________ 
 
 
Prénom (*) ______________________________________________________________________ 
 
 
Son Téléphone (*) ________________________________________________________________ 
 
 
Son E-mail (*) ___________________________________________________________________ 
 
 
Adresse (*) _____________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
 
 
Code postal (*) __________________ 
 
 
Ville (*) ________________________________________________________________________ 
 
 
 
Quel est le litige (en précisant les dates) (*) ____________________________________________ 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________ 
 
 
Que souhaitez vous dans ce litige ? (*) ________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________ 
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Quel accord accepteriez-vous ? ______________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
 
 
Quelles seraient les limites à cet accord ? (*) ___________________________________________ 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________ 
 
 
Observations : ___________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________ 
 
 
* Votre litige est il déjà en cours d’examen, par un autre médiateur ? 
* Oui : ________________             *date : __________________ 
* Non : ________________ 
 
 
Le litige est il examiné par un tribunal ? 
* Oui : ________________             *date : __________________ 
* Non : ________________ 
 
 
Merci de joindre la copie de tous les documents relatifs à votre saisine, pouvant être utile : 
 La recevabilité de votre demande dépendra de la pertinence de votre dossier. 
(Exemple : Copie de la première réclamation adressée à la partie, etc…) 
  
 
* ☐ Je certifie sur l’honneur que toutes les informations renseignées dans ce formulaire et 
les documents joints sont conformes. 
 
 
 
Date de ce jour : ________________ 
 
 
 
Lu et approuvé, signature : 
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----------------------------------------------- 

 
 

 
Votre demande de médiation sera transmise à un médiateur et au 
professionnel concerné. 
Vous serez prochainement informé sur la suite donnée à votre requête. 
 
 
 

Envoi par courrier postale : (Ne jamais envoyer les documents originaux, 
juste une copie au médiateur) : 
 
CABINET SOLUTION MÉDIATION 
451 avenue des Mineurs 
30430 BARJAC (Etablissement non ouvert au public) 
 
 

 Vous pouvez adresser également une copie de vos documents à : 
  
contact@solution-mediation.fr 
  
 

----------------------------------------------- 
 

 
  
Informations : 
 
Pour qu’une demande de médiation soit recevable, quatre conditions cumulatives doivent être remplies :  
- Toutes les voies de recours amiable doivent être épuisées via une déclaration sur l’honneur du 
demandeur.  
- L’accord de toutes les parties acceptant le recours à une procédure de médiation devant le médiateur du 
cabinet SOLUTION MÉDIATION.  
- L’acceptation expresse, par l’ensemble des parties de la Charte de la Médiation du cabinet SOLUTION 
MÉDIATION.  
- La déclaration sur l’honneur de l’ensemble des parties de renoncer à toute procédure de médiation auprès 
d’un autre médiateur une fois la procédure de médiation du cabinet SOLUTION MÉDIATION ouverte.  
 
Une fois ces conditions réunies, le médiateur adressera aux parties un courrier dans lequel il acceptera la 
demande de médiation. Dans le cas contraire, un courrier de refus leur sera adressé.  
En cas d’acceptation, la durée de 3 mois de la médiation court à compter de la date de réception du dit 
courrier adressé aux parties par voie de lettre recommandée avec accusé de réception. 
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