
VOTTORÐ UM SÁTTAMEÐFERÐ 

skv. 33. gr. a. barnalaga nr. 76/2003

og reglugerðar nr. 1450/2021 

Sáttamaður: Málsnúmer sýslumanns (ef við á): 

Máli vísað til sáttameðferðar þann: Sýslumaður (ef við á): 

.
Sáttameðferð lokið þann: 

Aðilar málsins / foreldrar / börn: 

Faðir (foreldri, þriðji maður): Kennitala:

Lögheimili: Netfang:

Staður: Póstnúmer: Sími:

Móðir (foreldri, þriðji maður): Kennitala:

Lögheimili: Netfang:

Staður: Póstnúmer: Sími:

Barn: Kennitala:

Barn: Kennitala:

Barn: Kennitala:

Yfirlit viðtala: 

1.Staður, dags., tími: Boðun til viðtals: 

Hverjir mættir / ekki mættir: 

2.Staður, dags.,tími: Boðun til viðtals: 

Hverjir mættir / ekki mættir: 

3. Staður, dags., tími: Boðun til viðtals: 

Hverjir mættir / ekki mættir: 

4.Staður, dags.,  tími: Boðun til viðtals: 

Hverjir mættir / ekki mættir: 



Sættir tókust ekki með aðilum: 

Helstu ágreiningsefni: 

Afstaða móður: 

Afstaða föður: 

Afstaða barns / barna: 

Athugasemdir: 

_______________________________ 
Dagsetning 

_________________________________________ 
Undirskrift sáttamanns 

Nafn sáttamanns: Kennitala:

Starfsheiti: Sími:

Starfsstöð: Heimilisfang:

Netfang:

Eyðublað fyrir vottorð um sáttameðferð, látið í té af sýslumanni, sbr. 17. gr. rgl. nr. 1450/2021
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