
Surname Van

Owner/Tenant Eienaar/Huurder

Full Names Volle Name

ID No./Passport No. ID Nr./Paspoort Nr.

Erf/Stand No. Erf/Stand Nr.

Meter Nos. Water/Elec. Meter Nrs. Water/Elekt.

Complex Name, Flat No. Kompleks Naam, Woonstel Nr.

Suburb/Township Woonbuurt

Previous Address Vorige adres

Reference Name Verw. Naam

Signature of Applicant Handtekening van Applikant

Documents attached: Dokumente aangeheg:

For: ED : Financial Services Vir: UD : Finansiële Dienste

Date Datum

Date Datum

I acknowledge in my capacity aforementioned that the services provided to me 
including the provision of water and electricity may be immediately terminated 
should I fail to pay my account with the Municipality punctually in full on due date. 
Furthermore I will be liable for any legal steps against me for the recovery of an arrear 
account. I give express permission that should my account be in  arrears in excess 
of 90 days that my name may be listed, without delay or reference to myself, at a 
recognized Credit Bureau.

Hiermee erken ek, dat die dienste aan my gelewer word, naamlik insluitende water 
en elektrisiteitsvoorsiening dadelik beëindig mag word indien ek my rekening met 
die Munisipaliteit nie stiptelik en ten volle teen vervaldatum betaal nie. Verder sal ek 
aanspreeklik wees vir alle koste op die skaal van toepassing tussen prokureur en 
kliënt indien regstappe teen my geneem word ter verhaling van my agterstallige 
rekening. Ek gee ook die Municipaliteit toestemming on indie my rekening met meer 
as 90 dae agterstallig is, om my naam onmiddelik by ‘n erkende Kredietburo te lys, 
sonder verdere verwysing na myself.

Home Tel. Huis Tel.Cell No. Sel Nr.

Tel. No. Tel. Nr.

Tel. No. Tel Nr.

Tel. No. Tel. Nr.

E-Mail Address E-Pos Adres

Employer’s Name Naam van Werkgewer

Spouse’s Name Naam van Eggenoot

Spouse’s ID No. Eggenoot ID Nommer

Cell No. Sel Nr.

Spouse’s Employer Eggenoot se Werkgewer

ENGLISH: AFRIKAANS:

APPLICATION FOR ELECTRICITY AND WATER CONNECTION (SUPPLY) - RESIDENTIAL. FORM W1

AANSOEK VIR ELECTRISITEIT EN WATERAANSLUITING (VOORSIENING) - RESIDENSIEEL. VORM W1

TEL: (053) 830 6111 | (053) 830 6669
WEBSITE: wwwsolplaatje.org.za

PRIVATE BAG: X5030, KIMBERLEY, 8300

UNIT/PROP NO. ERF NR.ACCOUNT NO. REKENING NR.DEPOSIT/GUARANTEE DEPOSITO/WAARBORGDATE DATUM

DIRECTORATE: FINANCIAL SERVICES
DIREKTORAAT: FINANSIËLE DIENSTE

MOKAEDI WA: MATLOTLO

Address where service must 

be supplied/connected

Aanskakelingsadres

ID IDLEASE AGREEMENT/DEED OF SALE HUURKONTRAK/KOOPKONTRAK

NOTE: THIS IS AN INTERACTIVE PDF. YOU CAN COMPLETE IT ON YOUR COMPUTER, “SAVE” AND SEND BACK.
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