
JPII	
  Parking	
  Permit	
  Application	
  
	
  

Student	
  Name	
  __________________________________________	
  	
  	
  	
  Graduation	
  Year	
  ____________________	
  

Make	
  of	
  Vehicle	
  ________________________________	
  	
  	
  Model	
  of	
  Vehicle	
  _____________________________	
  

Color	
  ______________________	
  	
  Year	
  ______________	
  License	
  Plate	
  Number	
  _________________________	
  

Please	
  provide:	
  
Copy	
  of	
  Vehicle	
  Registration	
  
Copy	
  of	
  Driver’s	
  License	
  
Copy	
  of	
  Automobile	
  Insurance	
  Card	
  
	
  
To	
  be	
  completed	
  by	
  parent:	
  
	
  
I	
  have	
  discussed	
  our	
  plan	
  in	
  the	
  event	
  of	
  inclement	
  weather	
  and	
  early	
  dismissal	
  from	
  
school	
  with	
  my	
  student.	
  
	
  
Please	
  choose	
  an	
  option	
  below:	
  
	
  
____________	
  	
  I	
  understand	
  that	
  in	
  the	
  event	
  of	
  school	
  closing	
  early	
  due	
  to	
  inclement	
  weather	
  
he/she	
  will	
  be	
  released	
  from	
  school	
  to	
  drive	
  home	
  at	
  early	
  dismissal	
  time.	
  
	
  
OR	
  
	
  
____________	
  My	
  son/daughter	
  knows	
  our	
  family’s	
  decision	
  for	
  inclement	
  weather	
  and	
  will	
  
abide	
  by	
  guidelines	
  we	
  have	
  listed	
  below	
  (wait	
  for	
  parent	
  to	
  pick	
  up,	
  ride	
  with	
  other	
  
student	
  or	
  parent,	
  etc.)	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
_______________________________________________	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  _______________________________	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  (signature	
  of	
  parent/guardian)	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  (date)	
  
	
  
*****************************************************************************************	
  
For	
  office	
  use:	
  
	
  
Parking	
  Pass	
  Issued:	
  	
  Number	
  ______________________	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Date____________________________	
  
	
  


