
Põlva Kooli direktorile 

 

 

 

 

 

AVALDUS 

 

 

 

 

Palun rakendada minu lapsele ………………………………………………….(nimi) 

Haridus- ja Noorteameti Kagu-Eesti (Põlva) Büroo koolivälise nõustamismeeskonna otsusega 

…………………………………………. soovitatud tuge. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lapsevanema/eestkostja nimi 

 

Allkiri       Kuupäev 


