重庆大学学生勤工助学考核表

                                            报表时间：   年   月   日

	项目名称
	
	考核期间
	
	参加人数
	

	学生负责人姓名
	
	联系电话
	
	劳酬总额
	

	工作时间：

	岗位职责：



	工作完成情况：（出勤率：      ％）



	指导老师意见

单位盖章

                                      年   月   日
	学生资助管理中心意见

年   月   日
	学生资助工作委员会意见
年   月   日


