
 
 

AFGIFTEBEWIJS DIENSTENCHEQUES 
 

Klant: _________________________________________________________ 

NAAM 
Thuishulp 

DATUM  
Prestatie 

UREN 
Aantal 

CHEQUES OK  
Aantal  

CHEQUES TE GOED 
Aantal 

HANDTEKENING 
voor ontvangst 

AFGIFTE TEGOEDCHEQUES 
Aantal 

HANDTEKENING 
voor ontvangst 

 
              

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                
 


