Akkreditierung einer Mitarbeiterin/eines Mitarbeiters

Dieses Formular dient im Rahmen der UHH Server CA zur Akkreditierung

von Personen, die stellvertretend fir Server-Administratorinnen einer oder
mehrerer Einrichtung(en) der UHH Server-Zertifikate bei der UHH Server
CA beantragen kénnen.

(&) Name und Anschrift der Einrichtung der UHH

Name der Einrichtung

Strafe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

(b) Angaben zur akkreditierten Person

Name O Herr O Frau

Abteilung/Institut

Dienst-E-Mail

Dienst-Telefonnummer

Ausweistyp und Nummer

Ich stimme der Speicherung, Ubermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen
Daten zu, soweit dies betrieblich erforderlich ist.

Hamburg, den

(Unterschrift zu akkreditierende Person)

(c) Antragsberechtigt fur Server folgender Doméanen

(d) Gultigkeitszeitraum der Akkreditierung

Bis zum (maximal 2 Jahre)

Die oben genannte Person ist berechtigt, Zertifikate fur Server der oben genannten
Domanen zu beantragen.

Hamburg, den

(Name, Unterschrift CA-Verantwortliche/r* der Einrichtung)

* Die Liste der CA-Verantwortlichen wird vom RRZ erstellt und ist unterhalb der PKI-Web-Seiten abrufbar,
vgl. http://www.rrz.uni-hamburg.de/pki
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