附件2：2026届困难群体毕业生帮扶记录
姓名：       性别：    困难类型：脱贫家庭低保家庭零就业家庭残疾
3次谈心谈话记录：
	时间：
图片：
	时间：
[bookmark: _GoBack]图片：
	时间：
图片：


组织参与3次线上线下就业促进活动：
	时间：
图片：
	时间：
图片：
	时间：
图片：


推荐3个有效岗位：
	时间：
图片：
	时间：
图片：
	时间：
图片：


辅导员签字：                         帮扶人：
1

