附件：
校属各单位专职辅导员校内调配岗位需求表
	单   位
	
	需求岗位名称
	

	调配形式
	□转入   □轮岗   □挂职  □转出   □调离

	需求岗位与学生思政工作相关度
	

	需满足的岗位
条件
	


	单位负责人
意见
	

签名（盖章）：        年   月   日

	分管（联系）校领导意见
	签名：                年   月   日

	辅导员校内调配工作领导
小组意见
	



