

(попълва се от страните и се предава/изпраща на координатора на съдебния център по медиация)У В Е Д О М Л Е Н И Е

по чл. 44, ал. 1 и ал. 3 от Наредба № 12 от 28 юли 2025 г. на ВСС
за медиаторите и процедурите в съдебните центрове по медиация

До Координатора на Съдебен център за медиация към Окръжен съд- Плевен
…………………………………………………………………………………………………
(изписва се номерът на делото и съдът, който е препратил страните към информационна среща за медиация)
Страните постигнахме съгласие с медиатора за провеждане на информационната среща за процедура по медиация: 
Дата, час и място: ………………..…………………………………………….……………..
………………………………………………………………………………………………….
Заявяваме, че желаем провеждането на информационна среща за медиация чрез видеоконферентна връзка:
Контакт с нас може да осъществите на следните телефон и/или електронен адрес:

Ищец: 
Имена и подпис: ………………………………………………………………….. 
Телефон: …………………………………………………………………………
Електронен адрес: ………………………………………………………………
Полетата се попълват задължително.
Адвокат: ………………………………………………………………………… 
Телефон: …………………………………………………………………………
Електронен адрес: …………………………………………………………..…… 

Ответник: 
Имена и подпис: ………………………………………………………………….. 
Телефон: …………………………………………………………………………
Електронен адрес: ………………………………………………………………
Полетата се попълват задължително.
Адвокат: ………………………………………………………………………..
Телефон: ………………………………………………………………………… 
Електронен адрес: ……………………………………………………..…………. 

[bookmark: _GoBack]Дата:……………..					
Съдебен център по медиация към Окръжен съд - Плевен
Адрес: гр. Плевен, ул. „Д. Константинов“ № 5
Координатор: Даниела Стойнова
email: mediation@pleven-os.justice.bg

 
