ALFASIGN

CERERE REVOCARE
CERTIFICAT DIGITAL CALIFICAT

DI/D-na

cu domiciliul in Judet/Localitate

identificat prin , seria , nr. , CNP:

solicit revocarea certificatului digital calificat cu urmatoarele informatii:

e Nume, Prenume:

e Adresa de email:

e Numar serial certificat:

Motivul revocarii:

Semnatura titular Data




