[bookmark: _GoBack]ADOZIONE LIBRI DI TESTO 
A.S. 2018/2019

    IL 	sottoscritto 	                                                                   Coordinatore di 	______________________, per l’anno scolastico 2018/2019.

PROPONE
Per la classe 	sez. 	I seguenti  testi:

	MATERIA
	TITOLO
	AUTORE

(EURO)
	EDITORE

	ANNO 
PUBBL.

	VOL. 
N.

	COD. ISBN*

	COSTO
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Polignano a Mare, _________											   FIRMA DEL DOCENTE
											_______________________

N.B. COMPILARE IL SEGUENTE MODULO PER OGNI CLASSE E OBBLIGATORIAMENTE CONSEGNARLO AL RESPONSABILE AL TERMINE DEL CONSIGLIO DI CLASSE ( in caso di assenza del docente al consiglio, consegnarlo prima dello stesso e già compilato). DOPO AVER CONTROLLATO CON ATTENZIONE I CODICI INSERITI  E IL TETTO DI SPESA. IN CASO DI NUOVA ADOZIONE, E’ OBBLIGATORIO COMPILARE LA SCHEDA APPOSITA.
