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Modulo di richiesta revoca dal servizio di Firma Elettronica Avanzata

[l/la sottoscritto/a
(Nome e Cognome)

Codice Fiscale

E-mail

Recapito telefonico
Richiede alla illycaffé S.p.A. la revoca dal servizio di Firma Elettronica Avanzata (“FEA") a partire dalla
data__ [/ [

Sono consapevole che i documenti gia sottoscritti con la FEA, saranno mantenuti dalla illycaffé S.p.A.
per tutto il periodo previsto dalle normative vigenti per la conservazione dei documenti

La conferma di revoca deve essere inviata per:
O Email O Posta O Altro

Allego alla presente richiesta copia di un mio documento di riconoscimento

Data Firma

S Y

gruppo illy
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