
 

Overeenkomst servicepakket  

– extra diensten bij Volledig Pakket thuis in Elspeet 

2024 

 

Naam cliënt:    Dhr/   Mw.        Geboortedatum:        

Adres:       te       

 
Vanaf ingangsdatum:        

 
Elk jaar vindt indexatie  van het tarief plaats.  De factuur wordt per kwartaal verstuurd. 

 
 

Afname  (Uur)prijs  Aantal uur Kosten per 
maand  

Totaal  

Huishoudelijke ondersteuning      

Reinigingsproducten basisreinheid  Ja   € 5,00  

Extra schoonmaak bovenop basis 
schoonmaak  

Ja/nee € 28,30 incl. btw    

Klussendienst      

Onderhoud en klussen Ja/nee € 48,10 incl. btw op 
basis van offerte 

   

Wasverzorging kleding (inclusief 
drogen) 

     

Merken van kleding bij start/ 
tussentijds zorgverlening (incl. labels) 

ja/ nee Eenmalig 
*€ 95,70 

   

Reinigen bed-, bad- en linnengoed ja/nee   *€ 55,40  

Reinigen bovenkleding ja/ nee   *€ 55,40  

Reinigen onderkleding ja/ nee   *€ 55,40  

Zelf wassen: eigen wasmachine; 
Personeel Norschoten doet de was in 
de wasmachine van cliënt. Norschoten 
is niet aansprakelijk voor schade aan 
wasgoed 

Ja/nee Reinigen bed-, bad- en linnengoed 
Reinigen bovenkleding 
Reinigen onderkleding 

*€ 43,10 
*€ 43,10 
*€ 43,10 

 

Dagcentrum      

Bijdrage voor extra activiteiten bij 
dagbehandeling/ dagbesteding 

   *€ 5,-  

Kosten totaal per maand     € 

Kosten totaal eenmalig  €    

* BTW vrijgesteld of conform afspraak belastingdienst 
 

Dit formulier is ingevuld samen met medewerker (naam) __________________________ 
 

functie binnen Norschoten: _________________________ 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ------- 
 

Ik ga akkoord met machtiging tot automatische incasso van bovengenoemde afgesproken diensten, 
 

Via IBAN nummer: ______________________________ 

Ten name van:  ______________________________ 

Hoe wilt u de facturen van Norschoten ontvangen voor de afgenomen diensten: 

o Per post 

o Per e-mail           Naar welk e-mailadres mag de factuur worden gestuurd: __________________________ 

 

 

Handtekening cliënt:  ______________________________ 


