ЦЕНТЪР ЗА МЕДИАЦИЯ
СЪДЕБЕН РАЙОН НА ОКРЪЖЕН СЪД ЛОВЕЧ
[bookmark: _GoBack]ИНФОРМАЦИЯ ЗА НИВО НА УДОВЛЕТВОРЕНОСТ
ОТ ПРОЦЕДУРАТА ПО МЕДИАЦИЯ 

(формулярът се предоставя в началото на процедурата по медиация на страните и на техните адвокати, ако участват с такива, и се попълва от всеки от тях при приключване на процедурата по медиация)

Номер на дело…………………………………….
Вид дело:………………………………………………………
Медиатор/и:…………………………………………………

Ищец:…………………………………………………………………………………………………
[bookmark: _Hlk169721320](име и фамилия)
Адвокат:……………………………………………………………………………………
(име и фамилия)
Ответник:………………………………………………………………………………………….
(име и фамилия)
Адвокат:…………………………………………………………………………………………….
(име и фамилия)

ОЦЕНКА НА ПРОЦЕДУРАТА: 
Получихте ли достатъчно информация за медиацията?
а) да
б) не

Имахте ли възможност да изразите гледната си точка по спора по удовлетворяващ за Вас начин?
а) да
б) не

Успяхте ли да научите повече за мотивите и интереса на другата страна по
спора?
а) да
б) не

Имахте ли възможност да участвате наравно с другата страна?
а) да
б) не

Чувствате ли се удовлетворен от резултата, който постигнахте?
а) да
б) не

ОЦЕНКА НА МЕДИАТОРА/МЕДИАТОРИТЕ:
Поддържаха ли Ви фокусирани върху разрешаването на спорните въпроси?
а) да
б) не

Помогнаха ли Ви да общувате по-добре?
а) да
б) не

Държаха ли се безпристрастно?
а) да
б) не

Спазваха ли законовото изискване за поверителност?
а) да
б) не

Помогнаха ли Ви да достигнете до варианти за разрешаване на спора?
а) да
б) не

Въздържаха ли се от мнения и оценки?
а) да
б) не

Медиацията доведе ли до разрешаване на спора?
а) да
б) не
в) частично разрешаване
г) изяснени са спорни моменти, изяснени са факти и е ограничен предметът на доказване

Какъв е резултатът от проведената медиация във връзка с отношенията Ви с другата страна, емоции?
а) подобрени са отношенията и/или комуникацията помежду ни
б) намалено е емоционалното напрежение
в) няма промяна

Ако имате друг спор, ще опитате ли да го разрешите с медиация?
а) да
б) не
(при отговорите на посочените по-горе въпроси оградете в кръг или зачеркнете верния според Вас с Х)

Имате ли допълнителни коментари или предложения за подобряването на работата на Центъра?
· по отношение на медиаторите ……………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
· по отношение на процедурата ………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………….
· по отношение на организацията и обстановката …………………………………..
…………………………………………………………………………………………………
· други …………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………….


Дата:…...............................				


Подписи: 

1………………………..				2…………………………

(име:……………………………………)		(име:……………………………………)

3………………………………….			4…………………………………………

(име:……………………………………)		(име:……………………………………



Настоящият формуляр има ца дел да подпомогне дейността на Центъра за медиация към Окръжен съд Ловеч
Моля, попълнете настоящия формуляр и го предайте на координатора или го изпратете на електронен адрес: petya.ilarionova@lovech-os.justice.bg 
Екипът на Центъра за медиация към Окръжен съд Ловеч Ви благодари за отделеното време и споделената информация!
Център за медиация към съдебен район на Окръжен съд Ловеч
адрес: гр. Ловеч, ул. „Търговска“ № 41
Съдебен координатор: Петя Иларионова, 
тел.068/689 889, 0889 864 957, email: petya.ilarionova@lovech-os.justice.bg 
