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Revoca dell’autorizzazione: 

Si prega di revocare l’autorizzazione di KRO della persona suindicata (denominata persona richiedente) 

Modulo di richiesta per il key recovery officer (KRO) 

Autorizzazione per l’approvazione delle richieste di key recovery 

Status: rilasciato

Questo modulo serve per autorizzare un RIO, una persona appartenente a un'organizzazione di supporto IT o un Super-User 
come Key Recovery Officer (KRO). Le autorizzazioni per il KRO sono necessarie per la seconda parte del processo «Key Reco-
very». La persona che necessita di un Key Recovery apre nel proprio browser la pagina «Key Recovery» (https://key-reco-
very.pki.admin.ch/KeyRecoveryRequest/) e crea un eTicket nel sistema PKI centrale. Il KRO ha quindi il compito di verificare 
la richiesta e, se necessario, di approvarla prima che la persona titolare del certificato si rechi con il proprio eTicket presso 
l'LRAO o il KRA. Dopo l'approvazione del KRO, l'LRAO o il KRA avvia il «Key Recovery Wizard» e inserisce il numero dell'eTic-
ket. Il Wizard mostra quindi tutti i certificati di crittografia mai rilasciati per la persona titolare del certificato. La persona 
titolare del certificato comunica al KRA le chiavi che desidera recuperare. Dopo aver inserito il PIN personale, il Wizard scrive 
le chiavi di crittografia selezionate sulla smart card della persona titolare del certificato. 

Processo di Key Recovery con KRO 
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