
Alla QUESTURA DI CUNEO 
Piazzetta Raimondo USMIANI nr. 5 

e-mail: dipps123.00F0@pecps.poliziadistato.it

M O D E L L O “C”
Oggetto: Richiesta delle credenziali per l’abilitazione alla trasmissione telematica delle schede di 

notificazione delle persone alloggiate presso strutture ricettive - Decreto del Ministero 
dell’Interno 7.1.2013 – (GU n.14 del 17.1.2013), in relazione all’art. 109 T.U.L.P.S.- 

^^^^^^^^^ 
Il/la sottoscritto/a: ________________________________________________________ 

Nato/a a  ___________________________________________    il _________________________ 

Residente a ______________________________________________________________________ 

Via/Piazza___________________________________________________ nr. _________________ 

Cellulare ______________________________, email/PEC ________________________________ 

Codice fiscale: ___________________________________________________________________. 

In qualità di ________________________________________________ dell’Agenzia denominata: 

________________________________________________________________________________ 

Con sede nel comune di: ___________________________________________________________,  

via ____________________________________________________________________________,  

telefono Agenzia _______________________, PEC _____________________________________ 

titolare della licenza/DIA/SCIA nr. ___________________________________________________  

rilasciata da ______________________________________ in data _________________________ 

Partita IVA dell’Agenzia: __________________________________________________________. 

Consapevole che chiunque rilascia dichiarazione mendaci è punito ai sensi del codice penale e 
dall’art.46 del D.P.R. n.445/2000 

CHIEDE 
Di essere abilitato alla trasmissione telematica delle schede di notificazione relative agli ospiti in 
arrivo negli appartamenti gestiti dalla predetta Agenzia in virtù del mandato di rappresentanza 
stipulato con i relativi proprietari degli immobili. 
Richiede che le credenziali vengano trasmesse al seguente indirizzo PEC: 
________________________________________________________________________________ 

Si allega la seguente documentazione: 
1) Copia documento identità e tessera codice fiscale del richiedente;
2) Copia licenza/DIA/SCIA della Agenzia.

Data _____________________ Firma del richiedente 
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