matChEd URENDECLARATIEFORMULIER ZZP-ER PER WEEK
zzp-diensten

1) PERIODE

Jaar: Weeknummer: Van: Tot:

2) OPDRACHTGEGEVENS

ZZP-er Opdrachtgever
Bedrijfsnaam Bedrijfsnaam
Voorletters en Achternaam Project te
Straatnaam + nr Begin opdracht
Postcode Einde opdracht
Woonplaats Projectnummer
KvK nummer Kostenplaats
Geboortedatum Nationaliteit

3) DECLARABELE UREN

Let op! Deel-uren weergeven als decimalen met een minimum van 0,25 uur (voorbeeld: 15 min = 0,25; 30 min = 0,50; 45 min = 0,75)
Dag: Maandag Dinsdag Woensdag Donderdag Vrijdag Zaterdag Zondag

Uren:

Totaal aantal uren over deze week:

4) DECLARABELE ONKOSTEN

Soort onkosten Hoogte onkosten
€ Let op! bewijsstukken toevoegen
€ Let op! bewijsstukken toevoegen
€ Let op! bewijsstukken toevoegen

5) ONDERTEKENING

De ZZP-er verklaart dit formulier duidelijk en naar waarheid te hebben ingevuld.

Datum Plaats

Naam Handtekening

Gelieve dit formulier inclusief eventuele bewijsstukken voor onkosten per post, fax of email te sturen naar:
Be Matched B.V. - K.R. Poststraat 1 G - 8441 EL Heerenveen - F 0513-657213 - info@bematched.nl
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