
Office of Pupil Services
1701 E Capitol Dr

Shorewood, WI 53211
(414) 963-6903

传真 (414) 963-6946
Shorewood学区

减免费用的许可

如果您的家人有资格获得免费或减价餐，您也有资格获得豁免或减少学费、运动费以及娱乐和社区服

务费。但是，您必须通过选择下面的“是”框并签署此文件，授予 Shorewood学区减少您孩子的费用

的许可。

❏ 是的， 我确实希望 Shorewood学区允许体育部和 Shorewood康乐及社区服务部,知道我的

家人有资格根据我家人的免费或减价膳食状态,而能免除或减少费用。该信息将被保密，仅用于

降低费用的目的。

家长/监护人签名：_____________________________今天的日期：_______________

学生姓名 年级 学校

请将此表格交回学校的行政助理。


