
GUARANTEE	
  LETTER	
  

	
  

As	
  guardian	
  of	
  Mr.	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  _________________________________	
  ,	
  

Nationality	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  _________________________________	
  ,	
  

Study	
  period	
  at	
  Tongji	
  University,	
  Shanghai,	
  China	
  ___________	
  to	
  ____________	
  .	
  

	
  

Hereby,	
  I	
  affirm	
  that:	
  

1. To	
  supervise	
  my	
  ward	
  not	
  to	
  do	
  anything	
  that	
  is	
  not	
  applicable	
  as	
  an	
  international	
  student	
  
studying	
  in	
  China;	
  and	
  my	
  ward	
  to	
  abide	
  by	
  the	
  laws	
  of	
  the	
  Peoples	
  Republic	
  of	
  China;	
  

2. To	
  urge	
  my	
  ward	
  to	
  study	
  well	
  and	
  observe	
  the	
  all	
  rules	
  and	
  regulations	
  of	
  China	
  and	
  the	
  
Tongji	
  University;	
  

3. To	
  urge	
  my	
  ward	
  to	
  pay	
  necessary	
  fees	
  for	
  study	
  I	
  will	
  be	
  liable	
  to	
  my	
  ward	
  for	
  the	
  payment	
  
which	
  in	
  case	
  my	
  ward	
  is	
  not	
  able	
  to	
  afford	
  to	
  pay;	
  

4. To	
  handle	
  and	
  pay	
  for	
  the	
  accidents	
  and	
  events	
  made	
  against	
  the	
  laws	
  and	
  regulations	
  
mentioned	
  above,	
  that	
  my	
  ward	
  meets	
  and	
  makes	
  during	
  his/her	
  study	
  period	
  at	
  Tongji	
  
University.	
  

	
  
	
  
	
  
	
  

Guardian:	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ___________________	
  
Nationality:	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ___________________	
  
Name:	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ___________________	
  
Passport	
  No.:	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ___________________	
  
Employer:	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ___________________	
  
Address	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ___________________	
  
Telephone:	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ___________________	
  
Fax:	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ___________________	
  
Relation	
  to	
  my	
  ward:	
  	
  	
  	
  	
  ___________________	
  

	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  
	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Signature	
  of	
  Guardian:	
  	
  	
  	
  ________________	
  
	
   Date:	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   ________________	
  


