
二零一零至一一年度平等机会(性倾向)资助计划

活动总结报告

	1. 
	计划编号∶
	

	2. 
	计划名称∶
	

	3. 
	计划目标∶
	

	4. 
	各项活动详情∶(如空位不敷应用，请另纸书写)

(请按照举办日期的先后，填报各项活动的名称、举行日期、地点、活动内容、参加人数等资料，并夹附所有在活动计划下制作的物品(包括视听材料、声音纪录、图像和文字资料)及宣传品，以作参考。)



	5. 
	参加者意见：

(请夹附「参加者问卷调查意见摘要」及所有问卷的正本。)



	6. 
	计划评估∶

(请简述进行是项计划所获得的经验、曾遭遇到的困难及解决方法，并评估计划能否达到预期目标。)




姓名

∶             *(先生/女士/小姐)
职衔：              

联络电话
∶         ＿＿




传真：              

日期
∶＿＿＿＿＿____＿




签署：＿＿＿＿＿   ＿

机构名称
：                      ＿＿＿＿＿＿＿＿_＿＿＿＿＿

                                           (机构印鉴)

*请将不适用者删去。


