
 
 APPLICATION FOR ENROLLMENT PRIOR TO HIGH SCHOOL GRADUATION 
 
INSTRUCTIONS:             
A. Complete application and attach a $35 (non‐refundable) check or money order payable to WKU (unless you have previously attended WKU).   
     You may also use a MasterCard, Visa or Discover at the bottom of the page.                                                                              

B. Take the completed application to your school counselor or principal for signature.       

C. Please return to:  DUAL CREDIT PROGRAM 
WESTERN KENTUCKY UNIVERSITY  
2355 NASHVILLE ROAD 
BOWLING GREEN, KY 42101 

   
1.       Social Security Number __________________________________    2. WKU ID (if previously attended) _____________________________ 
 

3.  Full legal name _________________________________________________________________________________________________________                            
                                     Last        First        Middle                                                                             

4.  Date of birth (month)                                 (day)                  (year) __________          5.    Gender:      Female        Male      
        
6.  Home telephone (area code)                      (number) ____________________   Email address_________________________________________                       
          
7.  Address  _________________________________________________________________________________________________________________                      
                                              Street          City                    State                                    Zip 
 

8.  Ethnic Origin: Please mark one of the following:                 
(This information is voluntary and will not be used in making an admission decision.  This university collects this information for record keeping purposes.) 

 Non‐resident Alien            Black/African American          American Indian or Alaska Native  
 Asian or Pacific Islander         Hispanic or Latino        White                                                    

 

9.  United States citizen:      Yes         No  If no, country of citizenship _______________________________                                                                 
                                 If no, type of visa                          (attach copy of I‐94 to application) 
 

10.  Are you a resident of the state of Kentucky for fee assessment purposes? 
    Yes, Date your continuous residence began in Kentucky  ________________                                                            

    No, Resident of what state__________________________________                                                           
 

11.  High School Name and location: ________________________________________________________________________________________________ 
                                                                    Name          City        State 

12.  Month/year you expect to graduate from high school ________________/_________________ 
                             Month                     Year 
 

13.  Have you taken the:  American College Test (ACT)    ____Yes  ____No; Month/year took or will take ACT _____/_____ 
        Scholastic Aptitude Test (SAT)  ____Yes  ____No; Month/year took or will take SAT _____/_____   
 

14.  Term and year for which you want to enroll:      Fall         Spring         Summer    Year 20______ 
 

15.  Have you ever been convicted of a crime other than a minor traffic violation or is a criminal charge other than a minor traffic  
 violation pending against you?   Yes        No      
 (If yes, enclose an explanation with your application.  The application cannot be processed without an explanation.) 

 

16.  Have you ever been suspended or dismissed from any school, college or university?     Yes       No 
  (If yes, enclose an explanation with your application.) 

 

I hereby affirm that all information supplied in this application is complete and accurate.  I understand that withholding or giving false information will make me 
ineligible for admission or ineligible to continue in school if admission has been granted, in whole or in part, on the basis of such information provided. 

 

Your signature                                                                                                                                                 (Date) ________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 THE FOLLOWING IS TO BE COMPLETED BY A HIGH SCHOOL OFFICIAL: 
 

1. This student ____is; ____is not taking Kentucky’s pre‐college curriculum. (Out of state schools may disregard this question). 
2. I ____recommend; _____ prefer not to recommend the admission of this applicant. 

 
 
Signature of counselor or principal___________________________________________________________________________________________________ 
 
 
Revised 2.29.08 

MasterCard  Credit Card Number  _________________________________________Expiration Date_________________________ 
 

Visa     
 

Discover    Card Holder Name___________________________________________Signature_______________________________ 

For Office Use Only 
Dual Credit Cohort Code ___Y6__         Location of Enrollment: 
Fee________________________                         Main         Glasgow        BGCC 


