
SKOOLVERLATERSKAMP 2020 
Sondag 14 Junie tot Saterdag 20 Junie  

INSKRYWINGSVORM 

Volle name en van:  

          

 

Noemnaam:        Geslag:       

 

Selfoonnommer:      ID nommer:        

 

E-posadres (skoolverlater):           

Naam van skool:  

              

 

Skoolverlater se posadres            

Stokperdjies en belangstellings: 

              

Sportsoorte/Kultuuraktiwiteite waaraan jy deelneem:  

              

Toekomsplanne vir volgende jaar:  

              

Naam van tuisgemeente:  

          

Allergieë/Diabetes:  

              

Het u die plaaslike kerkraad genader om finansiële hulp te verleen?  JA  /  NEE 
Was die plaaslike kerkraad gewillig om te help?     JA  /  NEE 
Wil u gebruik maak van die GKK subsidie van R300,00   JA  /  NEE 

  

 

 

 
 

 

 

 

 

Handtekening van Skoolverlater 

 

 

Handtekening van Ouer / Voog 

 

Datum: 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
BY 

VOORBAAT DANKIE VIR DIE SPOEDIGE TERUGSTUUR  
VOOR 10 JUNIE 2020 

na ds. Attie Boshoff by attie.boshoff@apk.co.za   
071 229 3035 

'n Vrywaringsvorm en die lys van benodighede sal per e-pos aangestuur word indien u vanuit Die 
Boodskapper inskryf. 
 
Kampgelde kan na die volgende bankrekening betaal word: 
Bank:   CAPITEC 
Rekeningnaam:  APK Skoolverlaterskamp 
Takkode:  470010 
Rekeningnommer: 1309 417 359 
Verwysingsnommer: Naam en van (van skoolverlater) 
 
Die GKK kan ’n sekere getal kinders subsidieer  met R300,00. Wil u van die subsidie gebruik 
maak?  JA  /  NEE 
Hoe word u R1 000,00 betaling saamgestel? 
 

GKK Subsidie R300,00          JA  /  NEE 

Kerkraad Subsidie R________     JA  /  NEE 

Eie bydrae R________ 

 

 

● ● ● 

Moeder 

Naam en 

van:__________________________ 

ID nr:_________________________ 

Kontak nr:_____________________ 

E- posadres:___________________ 

_____________________________ 

Posadres:_____________________ 

_____________________________ 

_____________________________ 

● ● ● 

 

● ● ● 

Vader 

Naam en 

van:__________________________ 

ID nr:_________________________ 

Kontak nr:_____________________ 

E- posadres:___________________ 

_____________________________ 

Posadres:_____________________ 

_____________________________ 

_____________________________ 

● ● ● 

 

mailto:attie.boshoff@apk.co.za

