
                                                          NG GEMEENTE MONTANA                                         

                        REGISTRASIE VIR VOLWASSE BELYDENISAFLEGGING 

 

  VAN :  …………………………………………………………………….. 

  NOOIENSVAN :  ………………………………………………………… 

  VOLLE NAME  :  ………………………………………………………… 

  NOEMNAAM : …………………………………………… 

  ID NOMMER :  ………………………………………………… 

  GEDOOP/NIE GEDOOP :       

 

                     GEMEENTE WAAR JY GEDOOP IS: …………………………………… 

                                        

             

  KONTAKBESONDERHEDE:    

   WOONADRES:  …………………………………………………………………….. 

                             ……………………………………………………………………… 

          …………………………………………………………………….. 

    SEL NR ………………………………………………. 

     WERK NR …………………………………………… 

     HUIS NR ……………………………………………. 

     EPOS ………………………………………………… 

 

 

 

                 

                               

JA NEE 

“TOESTEMMING INGEVOLGE DIE WET OP BESKERMING VAN PERSOONLIKE INLIGTING, 2013” 
Hiermee bevestig ek, die ondergetekende, dat my persoonlike inligting hierbo verskaf korrek is.  Ek bevestig verder dat ek hierdie inligting 
vrywillig aan die Gemeente voorsien, en gee ek toestemming dat die Gemeente hierdie persoonlike inligting mag verwerk vir die 
uitdruklike doel om die Gemeente se oogmerke te bereik.  Hierdie toestemming sluit in maar is nie beperk tot die berging van my 
persoonlike inligting met behulp van ‘n gepaste rekenaarprogram, vir solank die Gemeente en/of Sinode die inligting benodig. 
 
DATUM: __________________________________                                  HANDTEKENING:  _______________________________ 

VORM A4 


