
KOHTLA-JÄRVE LINNAVALITSUSE ARHIIV 

 
Järelepärimine töötamise või õppimise andmete kohta 

 

Päringu 

esitaja 

andmed 

nimi  

aadress  

telefon  

e-mail 

isikukood 

 

 
 

Isiku nimi 

(õppimise/töötamise ajal) ja 

sünniaeg, kelle kohta 

andmeid soovitakse  

 

 

 

 

 
 

Asutuse/kooli nimi 
Töötamise/ 

õppimise aeg 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

Soovin: 

 tõestada asutuse nimemuutusi 

 tõestada tööstaaži 

 palgatõendit (märkida periood) 

 

Vastust soovin: 

 elektrooniliselt/e-mail 

 posti teel 

 tulen ise järele 

 
 

 

 

„…”………… 20… a                                   ………………………….. 

          kuupäev                                                             allkiri 


