
نموذج قصة نجاح برنامج

منسق المشروع   : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . 

التاريخ     : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

التوقيع   : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

مدير المركز   : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

التاريخ     : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

التوقيع   : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

التاريخ:

رقم الهاتف: السيد/ السيدة:         

برنامج: عدد أيام الفعالية:   تاريخ الفعالية:    

مكان التنفيذ:

اسم المدرب:

عنوان الفعالية:

اسم المنسقة:

ملخص قصة النجاح:

ســـري للغايـــة


