北京航空航天大学离退休返聘人员汇总表

单位：               联系人：           返聘起止时间： 年 月 日 至 年 月 日
	编号
	工作证号
	姓名
	性别
	职称
	年龄
	返聘岗位
	是否涉密
	返聘费用(元/月)
（总额/单位支付/申请学校支付）
	经费本号
	是否博导
（博士生数）
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	呈报单位意见
	符合相关文件规定的返聘条件，已进行岗位和安全教育培训，同意返聘。
负责人签字（盖章）               年     月    日

	相关部门1意见
	                              负责人签字（盖章）               年     月    日

	相关部门2意见
	                                                                负责人签字（盖章）               年     月    日

	人才交流中心意见
	                                                                                                     负责人签字 （盖章）                       年       月      日


填表说明：“相关部门意见”一栏，按照使用经费的来源，由经费的管理部门签署意见，其中(1)返聘从事教学工作，需由学校支付经费，相关单位意见栏应由研究生院或教务处填写。(2)返聘指导博士生，需由学校支付经费的，相关单位意见栏应由研究生院填写。(3)返聘管理岗位,需由学校支付经费，相关单位意见栏由人事处填写。(4)返聘费从科研经费中支出,相关单位意见栏由科研院填写。(5)如返聘岗位属于涉密岗，请根据《北京航空航天大学涉密人员管理规定》办理相关手续。
