
 

 

 
MODULO DI RICHIESTA RISTAMPA 

PIN E PUK DELLA CARTA DI IDENTITA’ ELETTRONICA 
 
Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________________ 
 
nato/a ________________________________ il ________________ C.F. _______________________ 
 
residente nel Comune di Campi Bisenzio, via ___________________________________ n. _________ 
 
�  in qualità di titolare della carta di identità elettronica n. _________________________ rilasciata dal  
 
Comune di Campi Bisenzio in data __________________; 
 
�  in qualità di genitore /tutore/ amministratore di sostegno di: 
 
Cognome ____________________________________ Nome ________________________________,  
 
nato/a a _______________________, il ____________, C.F. _________________________________,  
 
residente a ________________________, in Via _______________________, n. __________, titolare  
 
della carta di identità elettronica n. ___________________ rilasciata dal Comune di Campi Bisenzio in  
 
data _________________. 

CHIEDE 
 
la ristampa dei codici PIN e PUK associati alla carta di identità elettronica da inviare al seguente  
 
indirizzo email personale : ___________________________________________________________. 
 
N.B. : Per questioni di sicurezza: 
 
- i codici PIN e PUK verranno comunicati in due momenti diversi: la prima parte dei codici (le prime 
quattrocifre) verranno inviate dal Comune di Campi Bisenzio all’indirizzo e-mail indicato; la seconda 
parte dei codici / (ultime quattro cifre) verrà comunicata direttamente dal Ministero dell’Interno, tramite 
comunicazione dall’indirizzo mittente no-reply@cie.interno.gov.it all’indirizzo e-mail indicato. 
- trattandosi di codici funzionali all’accesso ai servizi digitali online, si raccomanda l’utilizzo di una 
casella di posta elettronica personale non accessibile a soggetti terzi; 
 

DICHIARA 
di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D. Lgs. 196/2003 e R.G.D.P. n. 2016/679, che i dati 
personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informativi, esclusivamente nell’ambito del 
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 
 
 
Campi Bisenzio, _____________________  Firma ______________________________________ 
 

 

 

ALLEGARE FOTOCOPIA FRONTE/RETRO DELLA CARTA DI IDENTITA’ 


