附件4：

担任辅导员（班主任）情况审核表

	姓名
	
	性别
	
	出生

年月
	
	所属

系部
	

	任现职以来担任辅导员（班主任）经历

	起止时间

（年月）
	任何届何班辅导员（或班主任）
	证明人

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


综合评价：

学生工作处（盖章）：            

负责人（签字）：            

20   年  月  日      

