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Schafmattstrasse 23
8093 Zürich

Telefon +41 44 633 61 62
verkehrsmanagement@services.ethz.ch

Personalien Wohnort

Name: Vorname:

Strasse: Nummer:

PLZ: Ort:

Kontrollschild-Nummer 1: Kontrollschild-Nummer 2:

Institut: Gebäude: Raum:

Telefonnummer / Mobile: E-Mail:

Gewünschtes Park-Areal

Garage unpersönlich Zentrum  HG  ETZ  WEV  IFW

Garage persönlich Zentrum  ML  CHN

Garage unpersönlich Hönggerberg  P1  P2

Garage persönlich Hönggerberg  P1  P2

Übrige  Oberfläche Zentrum  Aussenstandorte  
 STF  BSS

Velo-Box  Velo-Box P1
Nur Barzahlung, Campus Info HIL D 26.5. 
Bei Benützung wird jegliche Haftung abgelehnt!

Antragsformular für  
Mitarbeitende
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Bitte den Antrag durch Ausfüllen  
der nachfolgenden Seite abschliessen.

Bitte in Druckschrift ausfüllen.

mailto:verkehrsmanagement%40services.ethz.ch?subject=


Verrechnungsart

 Lohnempfänger/-in Personal-Nummer:

 Rechnung
Für nicht ETH-Lohnbeziehende

Partnerorganisationen

Bestätigung über die Richtigkeit der gemachten Angaben

Der Antragssteller, die Antragstellerin erklärt sich ausdrücklich mit den Bestimmungen der  
ETH-Parkierungsverordnung einverstanden (Stand 13.12.2016).

Datum 
Unterschrift Antragsteller, Antragstellerin
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Zugeteilter Parkplatz. Wird von der Abteilung Campus Services ausgefüllt.

Parkplatz-Areal/Nummer:

Gebühr in CHF: Bezahlung:

 Lohnabzug  Rechnung

Lohnabzug/Rechnung ab:

Datum: Sachbearbeiter/-in

Bitte ausgefülltes Formular senden an:  
verkehrsmanagement@services.ethz.ch.
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