Решение/Протокол/Постановление (в соответствии с Уставом)  №___

«наименование высшего руководящего органа» Общественного объединения «---------»

г.____________









     Дата_______

Всего членов Общественного объединения «---------»   _____ человек.

Присутствовало   _______человек, в составе:
1) ФИО
2) ФИО
-------
Кворум есть в соответствии с Уставом.

«Наименование высшего руководящего органа» было принято решение об открытом голосовании по вопросам повестки дня.
Избраны:
Председатель – ФИО
Секретарь – ФИО
Рассматривали вопросы:
1. О выборах делегатов на очередной XVI Съезд Стоматологической Ассоциации России (СтАР).
2. О выборах представителей на очередной XVI Съезд Стоматологической Ассоциации России (СтАР).
По первому вопросу выступил(а) – ФИО. Он(а) сообщил(а) участникам «Название высшего руководящего органа», что в соответствии с квотой представительства делегатов, установленной Постановлением Совета Стоматологической Ассоциации России (СтАР), а именно 1 делегат на каждые 350 человек – членов Общественного объединения «---------», «Название высшего руководящего органа»   Общественного объединения «---------»,  может избрать ____ делегатов на очередной XVI Съезд Стоматологической Ассоциации России (СтАР), который состоится 25 сентября 2018 г.
Выступил(а): ФИО.

Предложил(а): избрать делегатами на очередной ХVI Съезд Стоматологической Ассоциации России (СтАР): 
1) ФИО
…..
Проголосовали:  «За» - ____человек.



 «Против» - ____человек.


 «Воздержались» - ____человек.

Решение принято единогласно.
По второму вопросу выступил(а) – ФИО. Он(а) сообщил(а) участникам «Название высшего руководящего органа», что в соответствии с квотой представительства на Совет, установленной Постановлением Совета Стоматологической Ассоциации России (СтАР), «Название высшего руководящего органа» Общественного объединения «---------»,  может избрать 2 (двух) представителей в Совет Стоматологической Ассоциации России (СтАР) на период 2018-2021 г.г. 
Выступил(а): ФИО.

Предложил(а): избрать представителями в Совет Стоматологической Ассоциации России (СтАР) на период 2018-2021 г.г. 

1) ФИО

…..
Проголосовали:  «За» - ____человек.



 «Против» - ____человек.


 «Воздержались» - ____человек.

Решение принято единогласно.
Председатель



_____________



ФИО

        (подпись)
Секретарь




_____________



ФИО

        (подпись)
Члены Общественного объединения «---------»  с Решением/Протоколом/Постановлением (в соответствии с Уставом)  №___ «наименование высшего руководящего органа» Общественного объединения «---------» от «     »_________2017 г. ознакомлены:
1) ____________/_____________
       ФИО                             подпись
2) ____________/_____________
       ФИО                             подпись
3) ____________/_____________
       ФИО                             подпись
4) ____________/_____________
       ФИО                             подпись
5) ____________/_____________
       ФИО                             подпись

