
附件1

阜阳幼儿师范高等专科学校校内固定勤工助学岗位设置申请表

	申请部门
	
	办公室电话
	

	联系人
	
	
	联系电话
	

	
	
	
	QQ号
	

	岗位名称
	
	申请岗位

需求人数
	                              

	岗位性质
	□劳动型      □事务性      □技能型      □其他__________

	工作时间
	
	工作量

（小时/周）
	

	拟聘任时限
	年  月  日－    年  月  日

（不包括寒暑假）
	工作地点
	

	设岗原因

及要求
	原因



	
	要求



	工作内容
	

	申请部门意见：

负责人签字：        （盖章） 

年     月     日
	学生处意见：

同意部门设置固定勤工助学岗位申请，岗位需求人数建议为________人。请校领导批示。
负责人签字：        （盖章） 

年     月     日    

	学生资助工作领导小组审批意见：

同意在该部门设置固定勤工助学岗位，岗位需求人数核定为________人。
负责人签字：        （盖章） 

年     月     日       

	备注：


注：1.本表由用工单位填写。

2.如有其他要求或本表空位不够填写的内容，可另附材料说明。
