Antrag auf Übernahme des Hostings
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Antrag auf Übernahme des Hostings
eines IT-Projektes durch das IT-Servicezentrum der Europa Universität Viadrina (IKMZ)

Zuständiger technischer Ansprechpartner:

Name: _____________________________	Vorname: ________________________________

Beschäftigt als: ______________________	LS / Einrichtung: ___________________________ 

Gebäude: ________ Raum: ______  

E-Mail: _________________________________________________________________

Telefon (tagsüber erreichbar): ______________________________________________













Angaben zum IT-Projekt:

Titel des Projektes: ________________________________________________________________________

Hauptverantwortliche Person / Projektleitung (Telefonnummer / Email-Adresse): ______________

______________________________________________________________________________

Verantwortliche LS/Einrichtungen: __________________________________________________

Zielgruppe / Nutzende: ___________________________________________________________

Gewünschte Subdomäne/n der EUV: ________________________________________________

______________________________________________________________________________

Hardware-Anforderungen (Anzahl CPU, Arbeitsspeicher, Festplattenspeicher, Backup): 

______________________________________________________________________________

Anforderungen an Zugriffe (hochschulintern, Externe, welche Ports)

______________________________________________________________________________


































Gegenstand des Antrages auf Übernahme des Hostings und der IT-Administration:

Hiermit bestätige ich, dass ich:

1. im Besitz des IT-Projektes bin und über das IT-Projekt im rechtlichen Sinne verfüge,
2. [bookmark: _GoBack]die allgemeinen Regelungen zum Hosting von dezentralen Virtuellen Maschinen der Viadrina am IKMZ (Stand vom 02.11.2023) gelesen habe und diese beachten werde,
3. zur Kenntnis nehme, dass eine Vernachlässigung der oben aufgeführten Punkte zu der fristlosen und unangekündigten Abschaltung des gehosteten IT-Projektes seitens IKMZ führen kann.

1) Projektleitung
Name:		______________________________	Telefon:       _________________________

Funktion:	______________________________	E-Mail:	       _________________________

Datum und Unterschrift der Projektleitung: 


_____________________________________________________________


2) Technische Ansprechperson / Administrator*in
Name:		______________________________	Telefon:       _________________________

Funktion:	______________________________	E-Mail:	       _________________________

Datum und Unterschrift der technischen Ansprechperson / Administrator*in: 


_____________________________________________________________


































Das ausgefüllte und unterschriebene Formular senden Sie bitte an das IKMZ, Abteilung CMS und Web-Service.Stand: 02.11.2023
tgsrs







Vermerk IKMZ:
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