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NICHT KLASSIFIZIERT

Bestellformular für Gemalto SmartCards 
Für 3.- und 4.- Kreis Ämter / Bundesexterne (Kantone und kantonale Ämter) 
V1.0, 09.02.2017 

Kontaktangaben Besteller :         

Name/ Vorname :    Telefonnummer : 

E‐Mail :     

Departement/ Kanton :    Amt : 

Adresse :    PLZ/ Ort : 

Bestellung für : 

Departement/ Kanton :    Amt : 

Lieferadresse :    PLZ/ Ort : 

Adresszusatz (Postfach, Raumnummer…):  

Rechnungsadresse : 

Rechnungsvermerk (int. Best. Nr, MM‐Nr): 

Gewünschtes Lieferdatum (Lieferfrist ab „gut zum Druck“ min. 4 Wochen) : 

Kontaktperson (Name, Vorname, Tel., E‐Mail wenn nicht gleich Besteller):  

Der Kartenhersteller wird direkt mit Ihnen in Kontakt treten.

Bestellung : 

Tokens :      Erstbezug      Nachbestellung      Nachbestellung mit Änderungen 

Anzahl (Mindestbestellmenge 100 Stk.) :      Druck :     Ja*    Nein 

(*Ist eine elektronische Vorlage oder ein altes „Gut zum Druck“ vorhanden, bitte mitsenden. 

Wenn nicht, bitte Musterkarte oder Druckvorlage zur Verfügung stellen.) 

Chip:       Kryptochip der Armasuisse         Standard Gemalto Chip 

(Für Zertifikatsausstellung der Swiss Government PKI und prestaged‐Karten muss der Kryptochip der Armasuisse benutzt werden!) 

RFID :       gewünscht          nicht gewünscht 

(NFC‐Chip)     (Abklärung LE BBL) 

Seriennummer der Chip gewünscht?         Kryptochip      RFID 

(Wenn Sie einen Druck auf der Karte davon wünschen, angeben von welchem Chip, sonst leer lassen) 

Wünschen Sie eine eigene UID? Range:     von :        bis : 

Prestaging der Karten beim BIT (für alle BV Ämter obligatorisch!):       Ja    Nein** 

Bestellbestätigung :  

Ort / Datum :             Signatur Besteller :  

(Bitte für SG‐PKI freilassen) 

Bestellung erhalten am :           Interne Auftragsnummer PKI : 

 

Bestätigung (Sig. Person) : 
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