2017年厦门市中小学进校教辅材料
代  购  申  请  单
	学校
	
	年段班级
	
	学生姓名
	

	    根据本人意愿，申请由学校统一代购福建省中小学教辅材料评议委员会推荐的下列配套教辅材料。在相应的括号里打“○”。

同  意（        ）           不同意（        ）

学生（家长或法定监护人）签名：

联系电话：              填写日期：     年    月    日

	年级
	学科
	版别
	书名

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	注：1.本代购申请单由学校保存备查。2.义务教育阶段学生应由家长或法定监护人签名，普通高中学生可由本人或家长（法定监护人）签名。


                                         厦门市教育局印制
