
 

OCSC Parish Verification Form                                                5.1.2017 

Diocese of St. Petersburg 
Office of Catholic Schools and Centers 

Parish Verification Form 20____ ‐20____ 
 

Please complete in full and print legibly.  (The Local School Office will forward this form to your parish for 
pastor’s signature.) 
 
Full Name of Parent/Guardian  _________________________________________________________________________  

Address: ___________________________________________    City/Zip:  ______________________________________  

Name of Parish:   ____________________________________________________________________________________  

Parish Address:  _____________________________________    City/Zip:  ______________________________________  

Please  list  the names of  your  children who will be  attending  __________________________ Catholic  School  for  the 
20____  ‐20____ school year.   Write  the grade  they will be  in as of August 20____ and  include  their  last name  if  it  is 
different from your own. 
 
Child’s Name _____________________________________________________________________   Grade  __________  

Child’s Name _____________________________________________________________________   Grade  __________  

Child’s Name _____________________________________________________________________   Grade  __________  

 ________________________________________________________________________________     _______________  
Parent/Guardian Signature  Date 

 
We have completed the initial application for enrollment for our child(ren).  We hereby request the following tuition 
status: 
 ______   A.   Our Lord has  financially blessed our  family and we’ve made a Christian conscience decision  to  forego 
some or all of the tuition assistance. 
 
 ______   B.   PARISH AFFILIATED TUITION ASSISTANCE:   We  agree  to  support our parish by  the use of  the envelope 
system with  a weekly  contribution  commensurate with  our  family  income.    Registered,  practicing  and  contributing 
members of parishes in the Diocese of St. Petersburg may qualify for parish based tuition assistance.  We are aware to 
be considered a parishioner, it is expected that my family attend Sunday Mass on a consistent, weekly basis.   
____________________________Catholic  School  cannot  be  effective  in  providing  Catholic  education  if  regular 
celebration of the Eucharist – the heart of the life of the church, the parish and the school – is not taken seriously by our 
school families.  We understand that if we do not attend mass at our parish each weekend, unless legitimately excused, 
we will not qualify for this assistance to our family.  Our parish envelope number is _________. 
 
 ______   C.   NON‐PARISH AFFILIATED: Families who have not  completed  the  “Tuition Assistance Request” or  “Parish 
Verification”  form  that must be signed and presented  to your pastor  (or his designee) will be charged  the  full  tuition 
rate.   We understand  that without  the express approval of our pastor, our  family will be expected  to pay  the  full 
tuition rate.  Non‐Catholic families who desire a religious oriented education will be subject to the full tuition rate. 
 
 ______   D. TRANFSER:  We are newly registered members of the parish listed above.  We have attached a letter from 
our  former  parish  verifying  our  active  membership  and  support.    We  request  tuition  assistance  based  upon  the 
recommendation of the pastor of our previous parish. 
 
 __________________________________________________________     ________________________________  
Pastor’s or Designee’s Signature             Date 

 


