
Naam:…………………………………………………………………………………… 

Adres: ………………………………………………………………………………….. 

Woonplaats: ………………………………………………………………………….. 

KNMT Lidmaatschapsnummer: ………………………………………………… 

Verklaring dienstverband 2023 

Hierbij verklaar ik, 

......................................................................................................(voorletters en achternaam) 

dat ik op 1 januari 2023 uitsluitend werkzaam ben in dienstverband. 

Bij: Naam instelling......................................................... 

Plaats........................................................................ 

Bent u uitsluitend werkzaam bij een universiteit, hogeschool of R.O.C. als docent/opleider, 
waar u geen tandheelkundige werkzaamheden verricht? 

0 Ja 

0 Nee 

.....................................................   ............................................ 

handtekening datum 

Met deze verklaring dient u éénmalig een kopie van uw arbeidscontract mee te sturen. Indien 
u al een kopie heeft opgestuurd, hoeft u deze niet opnieuw mee te zenden. 

Het  ingevulde en ondertekende formulier kunt u opsturen naar KNMT, 
Postbus 4141, 3502 HC Utrecht of via e-mail: administratie@knmt.nl 


