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NONC 

Non­Custodial 
Parent Statement 

2009­2010 

The University adheres to the principle that both parents, regardless of their current marital status, have the primary 
responsibility for providing for their child’s education and should be expected to provide reasonable financial support 
before college resources are used.  Please complete this form so that we may better evaluate your eligibility for financial 
assistance.  You may submit an explanation of your special circumstances for the Student Financial Aid Committee to 
review. 

Student’s Full Name:__________________________________________________ University ID: □□□□­□□□□□ 
(LEGAL NAME ‐ PRINT)  first  middle  last 

Student’s primary residence is with:  c  Mother  c  Father 

INFORMATION ABOUT STUDENT’S NON‐CUSTODIAL PARENT: 

Name:_______________________________________________________________  Age:_______  Occupation:_________________________________ 

Address:_________________________________________________________________________________________________________________________ 

City, state, zip code:_____________________________________________________________________________________________________________ 

Name of parent/person who claimed student as a tax exemption in year 2008:_____________________________________ 

Annual child support paid by non‐custodial parent for all children in year 2008: $_____________ in 2009: $_____________ 

Annual child support paid by non‐custodial parent for student in year 2008: $________________  in 2009: $______________ 

Alimony or other spousal support paid to former spouse in year 2008: $_____________________  in 2009: $_____________ 

When will (did) student applicant’s child support end (mm/yyyy)? _______________ 

What do you (non‐custodial parent) expect to contribute to student applicant’s educational expenses for 

2009‐2010 in addition to child support?  $_______________________(dollar amount only) 

Do you authorize the University to discuss information on this form with the student applicant? ___YES ___NO 

________________________________________________________________________  ____________________________ 
Non‐Custodial Parent’s Signature  Date
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