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RICHIESTA ACQUISTO










      MATERIALE








    RISERVATO ALL’UFFICIO TECNICO







  RICHIESTA N°___________A.S.________/__________
Al  Dirigente Scolastico

Proponente/i    ___________________________________________________________________

Oggetto della


    

Proposta
· Richiesta materiale di consumo

· Richiesta attrezzature modesta entità

· Richiesta acquisti urgenti e indifferibili

· Piano acquisti

	DESCRIZIONE
	QUANTITA’

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


N.B.


Le richieste devono essere consegnate in segreteria




Ufficio Protocollo
MOTIVO DELLA PROPOSTA

Se si tratta di materiale di consumo indicare sinteticamente gli scopi a cui il materiale richiesto è destinato. Se si tratta di strumentazione allegare relazione dettagliata sulle caratteristiche del materiale richiesto, le finalità didattiche, ecc.
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Classi cui è destinato ( se si tratta di materiale didattico)                     ____________________

N° allievi cui è destinato        _____________________________________________________

Periodo dell’anno in cui se ne prevede l’utilizzo                        __________________________

Eventuali annotazioni dell’Ufficio Tecnico


________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Visto: il Dirigente Scolastico                                                      Firma dei proponenti

____________________________________

      _______________________









      _______________________

Pescara,______________________


                  _______________________









     _______________________
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