
 
TCA College 新亚学院 
249 Paya Lebar Road 
#03-11 Trinity Paya Lebar 
Singapore 409046 
 
敬启者: 

 
经济能力声明书 

 

本人，【申请者姓名】，将申请报读新亚学院的【课程名称】，并特此声明本人
有能力承担本人在新亚学院就读的所有相关费用，直到课程结束。 
 
  
 
 
申请者姓名和签字：_____________________________________   日期：______________________ 

 

 
 
 



 
 
TCA College 新亚学院 
249 Paya Lebar Road 
#03-11 Trinity Paya Lebar 
Singapore 409046 
 
敬启者: 

 

经济资助声明书  
 

本人，【资助人的姓名】，愿意资助【申请者的姓名】（以下简称“申请者”）
在新亚学院就读的【课程名称】。我会承担申请者在新亚学院就读的所有费用，直到
他完成课程。我同意资助的费用如下：  

 

我了解申请者于新亚学院就读期间也需负担下列费用： 
1. 教科书；  
2. 强制性体检（只限国际申请者）； 
3. 在新加坡的生活费。 

 
上述内容若有任何需澄清之处，请与我联系。谢谢！ 

 

 

 

 

______________________________________                     ____________________________         

             资助人姓名和签字           日期 

 

  

请在给予资助的费用项
目旁打勾。 

请在不适用或不给予资
助的项目栏上填写 NA。 

就读课程所需相关费用 

 入学申请费 

 课程费 
 图书馆与教育科技费 

 学院活动（联谊日、文化之夜和社体午餐） 

 行政费 

 毕业费 

 医疗保险 （只限国际申请者） 

 学生证费（只限国际申请者） 

 宿舍费（（只限国际申请者；如有需要） 



 

资助人个人资料： 
 

与申请者的关系:  

邮箱:  

联系号码:  

 



范本（请使用公司或教会的信头） 
 
TCA College 新亚学院 
249 Paya Lebar Road 
#03-11 Trinity Paya Lebar 
Singapore 409046 
 
敬启者： 
 

经济资助声明书  
 

本公司/教会，【公司/教会名称】，愿意资助【申请者的姓名】（以下简称“申请
者”）在新亚学院就读的【课程名称】。我们会承担申请者在新亚学院就读的所有费用，直
到他完成课程。我们同意资助的费用如下：  

 
我们了解申请者于新亚学院就读期间也需承担下列费用： 

1. 教科书；  
2. 强制性体检（只限国际申请者）； 
3. 在新加坡的生活费。 

 

上述内容若有任何需澄清之处，请与我们的负责人，【姓名和职称】联系，其联系邮

箱/电话号码为【邮箱 / 电话号码】。  

 
 
 
 
资助方负责人的姓名和签字：______________________________________   
（请盖上公司/教会的印章） 
 
日期：______________________________________________ 

请在给予资助的费用项目
旁打勾。 

请在不适用或不给予资助
的项目栏上填写 NA。 

就读课程所需相关费用 

 入学申请费 
 课程费 
 图书馆与教育科技费 
 学院活动（联谊日、文化之夜和社体午餐） 
 行政费 
 毕业费 
 医疗保险 （只限国际申请者） 
 学生证费（只限国际申请者） 
 宿舍费（（只限国际申请者；如有需要） 


	范本 - 经济支援声明书（申请者自资）
	范本 - 经济资助声明书 (个人）
	范本 - 经济支援声明书（机构_教会）

