E I : L Domaine Sécurité et Exploitation

Intendance

Parking - Autorisation de stationnement pour une entreprise

- Merci de remettre en main propre ce formulaire diment complété au Guichet des Parkings
BS 082 et de présenter les cartes grises de chaque véhicule.

Cette autorisation permet :

=  Le stationnement sur les places vertes mutualisées

= Le stationnement hors case a condition que les véhicules soient clairement identifiables comme appartenant a
I'entreprise (logo apposé, marquage officiel, etc.).

= |'achat d’autorisation(s) de stationnement journaliéres, hebdomadaires ou mensuelles durant la toute la durée
de validité aupres du Guichet des parkings (voir horaires et contact) selon la tarification suivante :

Tarification Jour Semaine Mois
CHF 5.- CHF 25.- CHF 100.-

A remplir par ’entreprise
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Liste de véhicules autorisés : VA = véhicule-atelier (outillage lourd) VF = véhicule de fonction

VA VF Numéro de plaque
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Durée de validité de 'autorisation :
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polytechnique pour les Opérations Service des parkings www.epfl.ch

fédérale BS 143 (Batiment BS)

Station 4

de Lausanne CH-1015 Lausanne


https://www.epfl.ch/campus/mobility/fr/mobilite-et-voyages/mobilite-pendulaire/parking-bornes/
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