	Aanvraag Toevoeging
	Mediation

	
	Raad voor Rechtsbijstand

	1. Gegevens mediator

	Naam
	P.H.M. Takken

	Registratienr.
	R20402
	Telefoonnr.
	055-7519443

	Kantoornaam
	NTMediation

	Straat
	Westenenkerweg 
	Huisnr.
	17

	Postcode/Woonplaats
	7335 CR
	Apeldoorn

	2a. Persoonsgegevens aanvrager/ aanvraagster

	
	(officiële schrijfwijze van de achternaam; indien (gehuwde) vrouw, eigen achternaam vermelden)

	a. Sofi-nummer / BSN
	     

	b. Achternaam
	     

	c. Geboortedatum
	     
	(dag / maand / jaar)

	d. Voorletters
	     

	e. Voorvoegsel
	     

	f.
	 FORMCHECKBOX 

	man
	 FORMCHECKBOX 

	vrouw

	g. Vreemdelingennummer*
	     

	 * indien aanvrager / aanvraagster / partner een sofi-nummer heeft, altijd het sofinummer vermelden. In alle andere gevallen dient het vreemdelingennummer vermeld te worden.

	2b. Persoonsgegevens huidige partner

	a. Sofi-nummer / BSN
	     

	b. Achternaam
	     

	c. Geboortedatum
	     
	(dag / maand / jaar)

	d. Voorletters
	     
	e. Voorvoegsel
	     

	f.
	 FORMCHECKBOX 

	man
	 FORMCHECKBOX 

	vrouw
	

	g. Vreemdelingennummer*
	     

	3. Adresgegevens

	
	Het is niet toegestaan hier het adres van de mediator te vermelden.

	a. Straat
	     
	Huisnr.
	     

	b. Postcode / Woonplaats
	     
	     

	c. Is de aanvrager / aanvraagster ook bij de gemeente / GBA (Gemeentelijke Basis-administratie) ingeschreven op dit adres?
	 FORMCHECKBOX 

	ja
	 FORMCHECKBOX 

	neen

	d. Zo neen, wat is het GBA-adres en gemeente van inschrijving?
	Straat
	     
	Huisnr.
	     

	
	Postcode / Gemeente
	     
	     

	e. Wat is de reden dat het feitelijke adres afwijkt van het GBA-adres waaronder aanvrager / aanvraagster staat ingeschreven?        

	f. Telefoonnummer
	     
	Mobiele telefoon
	06-      

	4. Huidige leefsituatie

	a. Is er sprake van een gemeenschappelijke huishouding met de onder 2b. genoemde partner?
	
	b. Wonend met kind(eren) jonger dan 18 jaar?
	
	
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 

	ja
	 FORMCHECKBOX 

	neen
	
	 FORMCHECKBOX 

	ja
	 FORMCHECKBOX 

	neen

	5. Wederpartij

	a. Naam wederpartij
	     
	b. Geboortedatum
	     
	Dag/maand/jaar

	c. Vraagt u voor de wederpartij ook een (aparte) mediationtoevoeging aan?
	 FORMCHECKBOX 

	neen
	 FORMCHECKBOX 

	ja

	6. Andere rechtzoekenden

	Vraagt u voor meerdere rechtzoekenden (niet zijnde de wederpartij) een aparte mediationtoevoeging aan?

	
	 FORMCHECKBOX 

	neen
	 FORMCHECKBOX 

	ja: (zo ja, aanvragenvoor alle rechtzoekenden gelijktijdig indienen)

	Naam en voorletters
	     
	geboortedatum
	     
	(d / m/ j)

	Naam en voorletters
	     
	geboortedatum
	     
	(d / m/ j)

	Naam en voorletters
	     
	geboortedatum
	     
	(d / m/ j)

	7. Verwijzing

	Betreft de onderhavige mediation een mediation op verwijzing?
	 FORMCHECKBOX 

	neen
	Mediationdossiernummer

	
	 FORMCHECKBOX 

	Ja, verwijzing door gerecht
	     
	     

	
	
	
	Mediationdossienummer

	
	 FORMCHECKBOX 

	Ja, verwijzing door Juridisch Loket
	     
	     

	8. Gegevens m.b.t. de mediation

	a. Omschrijving rechtsprobleem
	     

	b. Feiten en omstandigheden

(artikel 24 Wet op de rechtsbijstand)
	     

	c. Is er sprake van team-mediation?
	 FORMCHECKBOX 

	neen
	 FORMCHECKBOX 

	ja

	    Naam van de team-mediator
	     
	Registratienr.
	     

	d. Affiniteitscode
	M      

	   Omschrijving
	     

	e. Belang
	1.
	Financieel belang/ hoogte geldvordering
	€      

	
	
	Hoogte van het betwiste deel
	€      

	
	2.
	Betreft het een rechtsbelang waarop de mediation betrekking heeft,  de uitoefening van een zelfstandig beroep of bedrijf

	
	
	door deze rechtzoekende?
	 FORMCHECKBOX 

	ja
	 FORMCHECKBOX 

	neen

	f. Is aan deze rechtzoekende voor dezelfde zaak, waarvoor nu een mediationtoevoeging wordt gevraagd, reeds eerder een toevoeging aan een advocaat door de raad afgegeven?

	
	 FORMCHECKBOX 

	ja, onder toevoegingsnummer
	     

	
	 FORMCHECKBOX 

	neen
	 FORMCHECKBOX 

	niet bekend

	g. Is de toevoeging bestemd voor mediation die langer dan vier uur duurt (in verband met de hoogte van de eigen bijdrage)?
	 FORMCHECKBOX 

	ja

	
	 FORMCHECKBOX 

	neen

	9. Verklaring aanvrager / aanvraagster

	De aanvrager / aanvraagster, tevens ondergetekende, verklaart ermee bekend te zijn:

• dat de belastingdienst (op verzoek van de Raad voor Rechtsbijstand) met behulp van het sofi-nummer de gegevens omtrent het inkomen en
vermogen verstrekt (indien van toepassing ook van de partner via sofi-nummer partner);
• dat de Raad voor Rechtsbijstand bij de gemeente van inschrijving ( bij de Gemeentelijke Basis Administratie) de persoonsgegevens en het sofinummer
controleert (indien van toepassing ook van de partner);
• dat, indien sprake is van een vreemdelingennummer, de Raad voor Rechtsbijstand bij de Basisvoorziening Vreemdelingen de persoonsgegevens
en het vreemdelingennummer controleert;
• dat de (verstrekte) gegevens worden opgenomen in de cliëntenadministratie van de Raad voor Rechtsbijstand;
• dat het verstrekken van onjuiste gegevens of het verzwijgen van gegevens kan leiden tot weigering of intrekking van de toevoeging en tot
strafvervolging;
• dat de verstrekte toevoeging met terugwerkende kracht kan worden ingetrokken als door de rechtsbijstand een bepaald financieel resultaat is
behaald (50% van het van toepassing zijnde heffingvrij vermogen). De resultaatsbeoordeling geldt niet voor vreemdelingenzaken en strafzaken.
De aanvrager / aanvraagster, tevens ondergetekende, verklaart dat alle gegevens volledig en naar waarheid zijn verstrekt

	Datum verklaring
	     

	Naam
	     


	Handtekening* aanvrager/ aanvraagster
	


* Als de handtekening van aanvrager / aanvraagster ontbreekt en de advocaat als gemachtigde de toevoegingsaanvraag ondertekent, verklaart hij / zij daarmee dat aanvrager / aanvraagster op de hoogte is van bovengenoemde verklaring.
	10.  Bijlagen en handtekening mediator

	 FORMCHECKBOX 

	Afschrift van de mediationovereenkomst (verplicht)

	 FORMCHECKBOX 

	Verwijzing door gerecht of verwijzing door Juridisch Loket (indien van toepassing)


	Datum aanvraag
	     
	Handtekening mediator
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