[image: officeArt object]_____________________  koosolek nr_______
(piirkonna/organisatsiooni nimi)

Toimumisaeg:  _______________________________ kell  15.00.  - 18.00.
Toimumiskoht: _______________________________
			(aadress) 
Osalejad: : 
Koosoleku juhataja:  
Protokollija:

Päevakord:     1.
                         2.
	           3.

  Otsused:        1.
	            2.
	            3.
       


Koosoleku juhataja:				               Protokollija:

                     ________________					________________
                      Ees-ja perekonnanimi                                                               Ees-ja perekonnanimi
                         (allkirjastatud digitaalselt)                                                                      (allkirjastatud digitaalselt)
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