
An das 

Universitätsrechenzentrum 

Im Neuenheimer Feld 330 

69120 Heidelberg 
Institutskennung, wird vom URZ ausgefüllt 

Hiermit ernennen wir folgende Person zur/zum Zertifikatsbeauftragte:n unserer Einrichtung. 

Zertifikatsbeauftragte vertreten die Einrichtungsleitung gegenüber dem Universitätsrechenzentrum 

(URZ) für das Beantragen von Serverzertifikaten gemäß gültigen Rahmenbedingungen und 

Ordnungen der Universität Heidelberg und des Universitätsrechenzentrums. 

1. Zertifikatsbeauftragte:r

Anrede (Herr/Frau/Divers) 

Nachname* 

Vorname* 

Uni-ID/Projektnummer* 

Telefonnummer* 

E-Mail-Adresse*

2. Einrichtung der Universität

Name der Einrichtung* 

Anschrift* 

Einrichtungsleiter:in* 

Datum, Unterschrift Einrichtungsleiter:in 

Datum, Unterschrift Zertifikatsbeauftragte:r 

Wird vom URZ ausgefüllt: 

Datum Datenerfassung Mitarbeiter:in Universitätsrechenzentrum 

Instituts-/Einrichtungsstempel 
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