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Persoonlijke gegevens

Voornaam + naam:………………………………………………………………………………	Personeelsnummer:	
Straat en huisnr: 	
Postcode en woonplaats: 	
Dienst/post: 	
Rekeningnummer: BIC: …………………………………	 IBAN	

Overzicht dienstverplaatsingen

De zone betaalt je verplaatsingskosten terug als je je voor het werk moet verplaatsen en wanneer je voldoet aan deze voorwaarden. Gebruik steeds de tabel verplaatsingstijden en voor andere bestemmingen ‘Google Maps’.

Stuur dit formulier (met de nodige bewijzen) per kwartaal, via binnenpost of gewone post naar PERSONEELSDIENST – Hulpverleningszone Zuid-West Limburg, Zwarte-Brugstraat 1, 3500 Hasselt.


 (voor online gebruik: dubbelklikken op het kadertje om te bewerken – totaal wordt automatisch berekend. Let op dat alles zichtbaar blijft!)
Hierbij verklaart de aanvrager te weten dat bij valse verklaringen of ingeval van frauduleuze praktijken, los van eventueel te nemen tuchtmaatregelen, onregelmatig uitgekeerde vergoedingen moeten terugbetaald worden.




			
Handtekening aanvrager                    	                                                                                         Handtekening sectorcommandant/diensthoofd


	 		
Naam en voornaam                             	Naam en voornaam            
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Datum verplaatsing Km Verplaatsing van & naar Reden

Totaal km 0Totale vergoeding in €: 0


Microsoft_Excel_Worksheet.xlsx
Blad1

		Datum verplaatsing		Km		Verplaatsing van & naar		Reden













		Totaal km		0		Totale vergoeding in €:		0
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Hulpverleningszone

Zuid-West Limburg




