
Holy Family/St. Michael Sharing Parish Tuition Assistance 

Thank you for your interest in tuition assistance for children at St. Michael School. 

Fact: 90% of the families whose children attend St. Michael School have incomes below poverty level. 
Fact: 75% of the families whose children attend St. Michael School receive no scholarship assistance. 

Tuition Cost:  Between $1090 and $2295 per child per year based on the number of children the family 
has in the school, parish membership and level of parent/family participation. 

Benefit to donor:  Tangible: Tax deductible donation 
Intangible:  Giving a gift of education­­a gift that lasts a lifetime. 

Criteria:  Families will be chosen as recipients by information provided on: 
1.  Student Assistance Application Form 
2.  Letter stating why Catholic education is important to them 
3.  W2 or other documentation of income 
4.  Child's report card 

Additional criteria:  Donor may specify additional criteria. 
1.  Donor may be known to family or remain anonymous. 
2.  Recipient may be known to donor or remain anonymous. 
3.  Donations may be full tuition scholarships or partial tuition of any amount. 
4.  Donations may be specified for one family or for more than one family. 
5.  Donor may specify funds go to a boy, girl, single­parent home, etc. 

Please complete the bottom portion of this form and return it, with your donation, to 

St. Michael School 
Attn:  Principal 
8231 South Shore Drive 
Chicago, Illinois 60617 

You will receive a letter from the school principal acknowledging your gift.  This letter can be used for 
tax purposes.  All donation information is confidential between the donor, principal, and the recipient (if 
specified).  Check with your employer regarding matching funds. 

For additional information, call Carol Allar, 847­381­2218 or school office, 773­221­0212. 
********************************************************************************************************************* 

Name _________________________________________________________________________ 

Address _______________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

Phone ________________________                  Amount enclosed _____________ 

Please check any criteria you wish to apply: 
___I would like the recipient to know my name and for me to know the name of the recipient. 
___I would like to remain anonymous to the recipient. 
___I would like these funds to go to one child/family. 
___I would like these funds to be distributed to more than one family. 
___Other: (Donor may specify funds go to a boy, girl, single­parent home, etc.) 
______________________________________________________________________


