
 

 

RICHIESTA DI RIPRISTINO PASSWORD 

CASELLA DI POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA 

 

 

Il sottoscritto 
 
Nome:       …..………………………………………………………………………………………………… 

Cognome:  …..………………………………………………………………………………………………… 

Codice fiscale: ………………………………………………………………………………………………… 

Email di riferimento: …......................................................................................... 
 
 
con la presente chiede il ripristino della password della seguente casella PEC: 
 
………….............…................................................@postacert.toscana.it.  
 
 
 
Allego alla presente il Documento identità  
 
Tipo: …...................................... 

Numero Documento: …...................................... 

Rilasciato da: …...................................... in data ...................................... 

 
 
 

 
Luogo e data: …..................…....                      Firma.................................. 

 
 
 


