
 

 

 
 
 
To be completed and signed by the student applicant or a knowledgeable adult (one who knows the stu‐
dent’s parent/s) and has knowledge of the facts respecting their decease and the matters set out in this 
document. 
 
The student’s deceased parent was at time of death: 
 

□ A Canadian Citizen 
□ A Landed Immigrant 

 
The student’s deceased parent was at time of death a resident of British Columbia (Please X one): 
 

□ Yes, with Residency Address: ___________________________________ 
 

___________________________________________________________ 
 

□ No, was not a resident of British Columbia 
 
Signed by: 
 
(Knowledgeable adult is one who knows the student’s parent/s and has knowledge of the facts 
respecting their decease and the matters set out in this document.) 
 
 
Student:    _______________________________________ 

 

Name of Knowledgeable Adult:   _______________________________________ 

 

Signature of Knowledgeable Adult:    _______________________________________ 
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