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Dezernat ZB - Zentrale Beschaffung und Dienste F: +49 (0)681 302 70948
ZB.1.1 - Wissenschaftl. Gerate, Dienstleistungen, BESCHAFFU NGSANTRAG T: +49 (0)681 302-70904
Geschéftsbedarf und IT-Ausstattung Mobilfunkvertrag
Standort Meerwiesertalweg
66123 Saarbriicken E: it-einkauf@univw.uni-saarland.de

Antragsteller

w .
5 Ansprechpartner Tel.:
5 Gebdude Raum: E-Mail:
=
= Abweichende
Lieferadresse
Haushaltsmittel (062181003) []  Kostenstelle
O
Z  Erstausstattung (062182000) I:l Finanzstelle
EE
'§ Sonstige Haushaltsmittel[] |:|
O Drittmittel® |

(1] Auftrag, Kompensationsmittel etc. | 12} 10-stellig, beginnend mit Buchstabe

Vertragsarten (Preise gemal DFN-Vodavone-Rahmenververtag, Link):

Mobilfunkpaket XS [] sim only ohne Hardware
|:| mit Smartphone (Preis gemaR Tarifgruppe 14)

[] Mobilfunkpaket S [ siM only ohne Hardware
|:| mit Smartphone (Preis gemaR Tarifgruppe 14)

[ ] Mobilfunkpaket M

SIM only ohne Hardware
mit Smartphone (Preis gemaR Tarifgruppe 14)

SIM only ohne Hardware

BESCHAFFUNGSGEGENSTAND / -LEISTUNG

[ ] Mobilfunkpaket L
mit Smartphone (Preis gemaR Tarifgruppe 14)

SIM only ohne Hardware
[_| Prime Unlimited

oo Ood oOdd

mit Smartphone (Preis gemaR Tarifgruppe 6)

Bei Tarifen mit Smartphones: Bitte die genaue Bezeichnung und die genaue Artikelnummer hier angeben.
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§34 Abs. 2 der Landeshaushaltsordnung (sparsame und wirtschaftliche Verwaltung der Ausgabemittel) ist beachtet. Die zur
s Beschaffung notwendigen Ausgabemittel stehen zur Verfigung. Es wird bestatigt, dass keine MaRnahmen zur Umgehung
< der Vergabeordnung/Beschaffungsrichtlinie erfolgt sind.
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Ort Datum Unterschrift Mittelbewirtschafter(in) oder Berechtigte(r) im Auftrag


https://www.uni-saarland.de/fileadmin/upload/dezernat/zb/Dengiz/IT/Mobilfunk/Tarif%C3%BCbersicht_-_RV_DFB-Vodafone.pdf
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