山东大学校内学生勤工助学临时用工考核表

聘用单位：            用工负责人签名：             电话：          年   月   日

	学院
	学  号
	姓  名
	工作起止时间
	小时数

	XXXXXXXXX
	200611111
	XXXXXX
	2009.XX.XX-2009.XX.XX
	XXX
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