
Allegato C 

(di cui all’articolo 42) 

NOTIFICA 

Il presente modulo è utilizzato per dare notifica ad uno Stato membro dell’intercettazione di 
telecomunicazioni che è stata, è o sarà effettuata sul suo territorio senza la sua assistenza tecnica. Si 
informa….(Stato membro notificato) dell’intercettazione. 

 

A)  AUTORITÀ COMPETENTE1 

Denominazione ufficiale dell'autorità competente dello Stato membro di intercettazione:  

……………………………………………………………………………………………………………….. 

Nome del rappresentante: …………………………………………………………………………………….. 

Funzione (titolo/grado): ………………………………………………………………………………………. 

Indirizzo:………………………………………………………………………………………………………. 

Numero di telefono: (prefisso internazionale) (prefisso urbano): ………………………………................... 

Numero di fax: (prefisso internazionale) (prefisso urbano)…………………………………………………... 

Indirizzo di posta elettronica: ………………………………………………………………………………... 

Numero di riferimento del fascicolo:  ……………………………………………………………………….. 

Data di emissione: ……………………………………………………………………………………………. 

Lingue in cui è possibile comunicare con l'autorità: 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

 
B) INFORMAZIONI RELATIVE ALL'INTERCETTAZIONE 
 
I) Informazioni sulla situazione: La presente notifica ha luogo (contrassegnare la casella pertinente) 

 prima dell'intercettazione 

 durante l'intercettazione 

 dopo l'intercettazione 

II) Durata (prevista) dell'intercettazione (secondo l'autorità di emissione): 

 .................................................. , a partire dal  ………………………………………………………………. 

III) Oggetto dell'intercettazione: (numero di telefono, numero IP o indirizzo di posta elettronica) : 

………………………………………………………………………………………………………………..
IV) Identità delle persone interessate 

 

Si prega di fornire tutte le informazioni disponibili in merito all'identità delle persone i) fisiche o ii) 
giuridiche che sono/possono essere oggetto del procedimento: 

i) In caso di persone fisiche 

Cognome: …………………………………………………………………………………  

Nome(i): …………………………………………………………………………………..  

Se del caso, altro(i) nome(i) pertinente(i): ………………………………………………. 

Eventuali pseudonimi: ……………………………………………………………………. 

Sesso: ……………………………………………………………………………………...  

Cittadinanza: …………………………………………………………………………….… 
Numero di documento d'identità o di codice fiscale: …………………………………......  

Data di nascita: ……………………………………………………………………………. 

Luogo di nascita: ………………………………………………………………………….. 

                                                      
1 L’autorità a cui rivolgersi negli ulteriori contatti con lo Stato di emissione. 



Residenza e/o indirizzo conosciuto (se sconosciuto, ultimo indirizzo noto): 

…………………………………………………………………………………………….. 

Lingua(e) che la persona in questione comprende: 

……………………………………………………………………………………………..  

 

ii) in caso di persone giuridiche  

 Nome: ………………………………………………………………………………………. 

Forma Giuridica:……………………………………………………………………………. 

Nome abbreviato, nome utilizzato comunemente o nome commerciale se del caso: 

……………………………………………………………………………………………… 

Sede statutaria : ……………………………………………………………………………. 

Numero di registrazione : …………………………………………………………………… 

Indirizzo della persona giuridica: ……………………………………………………………. 

Nome ed stremi del rappresentante della persona giuridica: ……………………………….. 

 

V) Informazioni relative allo scopo dell’intercettazione  

Si prega di fornire tutte le informazioni necessarie, compresa una descrizione del caso, la qualificazione 

giuridica del o dei reati e le disposizioni di legge applicabili al fine di consentire all’autorità notificata di 

valutare quanto segue: … 

 

 se l’intercettazione sarebbe stata ammessa in un caso interno analogo e se il materiale 
ottenuto può essere utilizzato in un procedimento giudiziario;        

 qualora l’intercettazione abbia già avuto luogo, se tale materiale può essere utilizzato in un 
procedimento giudiziario 

…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

Si fa presente che qualsiasi obiezione all’intercettazione  o all’utilizzazione di materiale già ottenuto 

mediante intercettazione deve essere sollevata entro 96 ore dalla ricezione della presente notifica    

 

 

C) FIRMA E DATA 

Firma: 

Data:  

Timbro ufficiale (se disponibile):  


