
PASS. N. _____________________________ 

RITIRATO IL ___________________________    Compilazione a cura della Polizia Locale 

FIRMA _______________________________ 

                                                                                                                                                             AL COMANDO POLIZIA LOCALE 

                                                                                                                                                                                               VIMERCATE 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A_____________________________________________NATO/A _________________________ 

PROV. ______ IL _______________________ TELEFONO______________________________ 

RESIDENTE A VIMERCATE IN: 

 VIA SANTA SOFIA N. ______   VIA CARNIA N.____________ 

 VIA ORTIGARA N._________              VIA BARACCA N._____ 

RICHIEDE 

IL RILASCIO DEL CONTRASSEGNO CHE CONSENTE L’UTILIZZO DELLE AREE DI SOSTA NELLE VIE SANTA 
SOFIA/CARNIA/ORTIGARA/BARACCA IN DEROGA ALLA LIMITAZIONE ORARIA   PER:  

1) VEICOLO_______________________ TARGATO________________ 

2) VEICOLO_______________________ TARGATO________________ 

A tal fine dichiara di prendere atto che: 

 Il contrassegno in oggetto è utilizzabile solo ed esclusivamente nell’aree di sosta sopra indicate; 

 Il contrassegno dovrà essere restituito qualora l’intestatario cambi residenza; 

 Informare tempestivamente il Comando di Polizia Locale in caso di smarrimento, furto o distruzione del    
contrassegno; 

 Verrà rilasciato un contrassegno per nucleo familiare con un numero massimo di 2 targhe. 

VIMERCATE, _______________                                                                            IN FEDE__________________________ 

ALLEGATI: 
 

 FOTOCOPIA CARTA DI CIRCOLAZIONE 

 FOTOCOPIA DOCUMENTO D’IDENTITÀ 
 RICEVUTA DI AVVENUTO PAGAMENTO DI 5 EURO DA EFFETTUARE CON LE SEGUENTI MODALITÀ: collegarsi al 

sito www.comune.vimercate.mb.it: SERVIZI ONLINE → PAGAMENTI → EFFETTUA PAGAMENTO SPONTANEO → 
SANZIONI DIVERSE DAL CDS →compilare il modulo indicando sulla causale: “Pagamento Pass Area Marconi .                       

 
NON VERRANO PRESE IN CONSIDERAZIONE ISTANZE INCOMPLETE 
 
 

 

Il Comune di Vimercate, in qualità di Titolare del trattamento, la informa che i suoi dati personali saranno gestiti nel rispetto del 

Regolamento UE 679/2016. Per maggiori informazioni sulle finalità del trattamento e l’esercizio dei suoi diritti la invitiamo a consultare 

l'informativa pubblicata sul sito istituzionale dell’Ente all'indirizzo https://www.comune.vimercate.mb.it/it/page/informazioni-sulla-privacy  

 

http://www.comune.vimercate.mb.it/
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