
致凡有心願參加 
馬來西亞全時間訓練之青年人 

的一封公開信 
 

二〇二四年一月二十二日 

 

親愛的弟兄姊妹： 

我們願意藉此機會，交通關於你們豫備參加馬來西亞全時間訓練（FTTMY）的幾個重

要事項。無論你們目前是在中學或大專院校就讀，若有計劃參加往後的全時間訓練，就

必須慎重考量以下數點： 

 

(一) 你來參加訓練的原因 

你來參加訓練不能僅是因為你曾期許自己要來，或因你的朋友要來參加，或因你的

父母、服事者要求你來參加，或想要重整你的屬靈生涯。這些都算是很好的意願，無論

如何最首要的乃是你本人先要有心願，要被成全成為基督身體上活而盡功用的肢體，為

著完成神永遠的目的。換句話說，你必須要有一個受成全的心，而並非以參加訓練作為

填滿時間的方法，或以在其他聖徒面前能特意顯出屬靈的假象為目的。全時間訓練並非

僅是一個享受和榮耀的地方，而更是一個有紀律和光照的地方。訓練的目標是高的，標

準是不能妥協的，因為它是照著神的經綸而有之主恢復的訓練。雖然從訓練中所得的益

處是無限量的，但卻不是為著每一位聖徒，而是為著那有心尋求並渴慕者。雖然如此，

我們還是非常肯定：為著那些已經畢業並尋求的青年人，再也沒有另一個地方比全時間

訓練更好。 

 

(二) 以訓練為念的生活 

若你打算將來要參加訓練，首先我們鼓勵你要為此將自己交給主，就是將自己特定

的奉獻給祂和祂的旨意，好使這訓練能在你許多其他的目標中成為優先的考量。這樣的

奉獻，乃是基於『先尋求祂的國和祂的義』的原則，（太六 33，）這必是蒙主承認並記

念的事。其次，為了訓練的緣故，你必須從世俗的生活方式中被聖別出來，且不被模成

這世代的樣式。特別是要避免與異性有任何個人的牽連或關係。這是在『祂若顯現，我

們必要像祂』的盼望中，所存的自潔原則。（約壹三 2～3。）第三，無論你在那裏都必

須全人投入於當地的召會生活中，因為召會生活乃是一個特別的環境，就如培植的苗圃

一樣，在屬人和屬靈一面保守並滋養你們，好為著你們人生中那為著全時間訓練的時段

作豫備。 

 

(三) 在沒有來參訓以前，你必須閱讀過的書籍 

除了你學院或大專院校的結業資格之外，在沒有來參訓以前，至少你還必須讀過下

列書籍： 

全本聖經一遍（新舊約恢復本聖經，最好讀過一遍以上）。 

李常受弟兄的著作： 包羅萬有的基督、神的經營、主恢復中應有的認識、生命的基

本功課、一個在神計劃中的青年人、主恢復的簡說、聖經中的

基本啟示、性格 

倪柝聲弟兄的著作：聖潔沒有瑕疵 

 



讀聖經可使你對聖經的內容有基本的概念。另一方面，職事書報也將提供你一些在

主恢復中重要項目的基本屬靈知識。這好像是要作許多的事，但只要稍微安排一下進

度，在幾年的時間內你就能完全讀過這些書籍。就實際一面來說，我們鼓勵在大專工作

的服事者，設計一個四年計劃，幫助我們的青年人讀過這些屬靈書報。此外，我們一再

鼓勵你們有分於主今日的恢復中，一年七次國際性的特會或訓練（無論是現場或錄影），

這將培育你對職事話語之屬靈的胃口，並藉著這職事，得著解釋的話而有神聖的啟示。

有計劃參訓者應盡力閱讀聖經（至少必須要完成新約）以及上述所列的書籍，往後這將

成為申請參加全時間訓練之必須豫先具備的條件。 

(四) 經濟能力的考量 

若是可能的話，你必須要節省花費，好使你往後參加訓練時能自我供給。兩年訓練

的膳宿費，約需馬幣三萬令吉（對於一年訓練的膳宿費約需馬幣一萬五千令吉）。此費

用包括了學員於參訓期間的費用，但不包括休假期間與個人的零用。雖然你出自的召會

或你的父母可能在財物上會幫助你，但你自己仍必須為此有儲蓄（特別是那些有時間準

備的，例如在你中學的時期），這是一個強烈的指標，顯示你對參訓的認定。此外，你

也必須免於那些無須的債務，儘量避免涉及學生貸款或獎學金的牽連，因為那將束縛你

數年之久（除非你實在沒有其他經濟的輔助，以完成你的學業）。身為一個青年人，你

應該養成一個好的消費習慣。你應該學習量入為出，不可以借貸或浪費，而學習儲備好

為著神聖屬天的目的。我們甚至建議你開一個儲蓄戶口，專特為著你在馬來西亞全時間

訓練中所需費用的儲蓄。無論如何，總要嘗試不被任何屬世的事務所纏累和攪擾，以討

那招我們當兵的主喜悅。（提後二 4。） 

(五) 訓練的豫嘗 

作為神在地上所揀選的人，在我們裏面會有需要受訓練的感覺。在我們的大專期間，

我們應當抓住每一個機會來參加在眾召會中為著青年人的成全和訓練。這短期的豫嘗會幫

助你建立基督徒生活的根基—接觸主和認識祂的話。你也應當積極的過召會生活，學習事

奉，並且與一班清心呼求主名的基督徒建造在一起。這種的豫嘗和生活將加強你在大專畢

業後參加兩年全時間訓練的決定。此外，你也可以與當地之全時間服事者及受訓學員有交

通，並在他們的勞苦上一同有分，以豫嘗全時間訓練的生活。 

(六) 一個全時間服事主的心志 

你們有些人可能多次被主摸著並考慮一生以全時間的方式服事主。當然這樣的意願

並非是參加全時間訓練的要求，而必須經時間、環境和身體的印證，我們鼓勵你繼續培

育這在你裏面的種子。訓練的負擔，乃是能大量產生出那願意為著主恢復的工作而奉獻

他們一生的青年人，以推廣祂的見證，直到地極並終結這世代。 

若你有任何關於馬來西亞全時間訓練的問題，請聯絡在你所在地的長老或負責弟

兄，或撥電至辦公室（03-80618034）或聯絡以下任何一位弟兄： 
鄭源發弟兄 016-3338983 
何仁祥弟兄 016-3327211 
李運平弟兄 016-2621982 

願主祝福你，加強你，並藉著你在要來的日子中與祂的配合，而豫備你來為著訓練。

盼望能在馬來西亞的兩年全時間訓練中與你見面！願恩典與你的靈同在。 
 
在基督裏， 
馬來西亞全時間訓練的服事弟兄們 



馬來西亞全時間訓練 

EDEN RESIDENCE, JALAN BUNGA KERTAS, BATU 14 PUCHONG, 47100 PUCHONG, 

 SUBANG JAYA, SELANGOR DARUL EHSAN, MALAYSIA 

電話：+603-80618034；傳真：+603-80682431；電子郵件：office@fttmy.org 

 

二〇二四年一月二十二日 

 

致眾召會的長老與負責弟兄們： 

 
第三十三屆的馬來西亞全時間訓練—二○二四年九月三十日 

 

 馬來西亞全時間訓練在二○○○年七月十日開始後，我們現今喜樂的向馬來
西亞眾召會宣佈，第三十三屆的馬來西亞全時間訓練將在二○二四年九月三十日
（週一）在梳邦再也的伊甸園開訓。我們邀請凡合乎條件，又有心願接受訓練的
聖徒們報名參加，成為主在這終極完成的世代中往前行動的同伙—為著建造基督
的身體，並終極完成新耶路撒冷。 

 這訓練乃是兩年的課程，包含四個學期。課程涵蓋生命與真理的各方面，特
別包括：三一神與祂的話、那靈、基督的身體、神命定之路、事奉的一生、神的
經綸、基督豐滿的職事以及新耶路撒冷。為著從訓練中得著最大的益處，在此我
們特別強調，所有的學員必須計劃完成兩年完整的課程。（請特別注意以下段落
的黑體字。） 

 訓練是以英語、華語或兩種語言進行。因此在呈上他們的報名表格之前，推
薦的長老必須先行確定，有心參訓的學員對英語或華語的掌握能力，包括他們閱
讀、書寫以及會話的能力後，纔交上他／她們的表格。 
 

報名條件 
一、所有符合下列條件之尋求的基督徒都可以申請： 

1. 擁有大學文憑。 
2. 年齡介於二十一至四十歲。 
3. 身心健康。 

二、所有的長老與負責弟兄們都可以申請。 
 

報名須知 

一、須交上的表格： 

1. 隨函附上申請表，若有需要可自行複印。申請者必須將表格填寫完全。 
請注意： 

長老必須先與有心參訓的學員，徹底的交通關於全時間訓練的性質，以使
所有來馬來西亞全時間訓練的參訓學員，完全明瞭訓練的規則與限制。長
老必須將與每一位報名者交通的情形，詳細填寫在長老備註欄上，以方便
馬來西亞全時間訓練對各申請者的處理。 



2. 另附上健康問卷調查表，請自行複印並分給所有的申請者。這表格必須詳
細填寫，並與申請表一同呈上。 

3. 隨函也附上一份奉獻書，請自行複印並分給申請者。請幫助每一位申請者
務必徹底的並以禱告的方式讀過，以使他們在簽名並呈上之前，完全明白
所有的點。 

4. 並請附上一份最高學歷的畢業證書之影印本。 

5. 每一份申請表必須分別呈寄，並於信封上註明『全時間訓練註冊組』收。 

6. 請將申請表放入信封內，並寄至上述地址（如信首所標示）。 

7. 只有被接受參訓者，日後(二○二四年七月二十九日前)將會適時個別通
知。 

二、車輛使用： 
我們建議凡擁有車輛，並願意幫助滿足訓練在交通上之需要的學員們，能為
此目的把車輛開來。 

三、費用： 

1. 住在訓練中心的學員，個人或召會需支付每人每週馬幣三百二十五令吉
（包括住宿、膳食、課程以及實行神命定之路以接觸人之車輛使用的費用
等）。請注意：在休假期間，所有活動的費用將採取自費的方式處理。 

2. 匯票、支票或銀票，請支付 Teoh Sin Hee, Ho Yew Cheong & Ng Cho Ling。
請確定支票、匯票、銀票的後面寫上學員(們)的名字。或直接匯款至 Public 
Bank Berhad，戶口號碼：3106926606，戶口名字：Teoh Sin Hee, Ho Yew 
Cheong & Ng Cho Ling。並將匯款單電郵或傳真至馬來西亞全時間訓練，
請註明相關學員(們)的名字。 

3. 請在每個月的第一日或之前，為當地所有的學員一次匯寄每個月的費用。
請確定支票、匯票、銀票的後面寫上學員(們)的名字。 

4. 建議每個月備有馬幣五百令吉，為著每位學員個人其他的費用。這數額應
當直接寄給學員，而非由馬來西亞全時間訓練轉交。 

5. 訓練中心不提供醫藥保險，為此我們建議所有的學員務必自行個別購買個
人意外與醫藥健康的保險。 

四、詢問： 

任何有關以上各項的詢問，可撥電至辦公室：03-80618034；若無人答覆，
請即聯絡以下任何一位弟兄： 

鄭源發弟兄 016-3338983 
何仁祥弟兄 016-3327211 
李運平弟兄 016-2621982 

所有申請表必須在二○二四年七月十五日之前，寄至馬來西亞全時間訓練
的辦公室，逾期將不再受理。所以凡已確定者，請儘快寄來為宜。 

 
為著祂的恢復， 

馬來西亞全時間訓練的服事弟兄們 



 

 2024-09 

MALAYSIA FULL-TIME TRAINING 

馬來西亞全時間訓練 
_____________________________________________ 
 

呈交報名資料時，必須含有以下完整文件: 

 The following documents are to be submitted during application: 

 申請表 Application Form 

 健康問卷調查表 Health Questionnaire 

 長老推薦 Elders’ Recommendation  

 奉獻書 Consecration Agreement (附上半年內之護照尺吋的照片

Attached with passport size photo taken within the past 6 months) 

 最高學歷畢業證書影印本 
A Copy of the Highest Educational Degree 

 新冠肺炎接種證書 Covid-19 Vaccination Certificate 
（完成三劑接種，包括加強針 Completed 3 doses, including booster dose） 

 健康檢查報告 Health Screening Report  
 含胸部 X 光及 X 光檢驗結果 

Chest X-ray and X-ray report 
 完整的驗血報告，必須包括： 

Complete Blood Test Report, should include: 
 

血液細胞分析 Full Blood Count (FBC) 
腎臟功能檢驗 Renal Profile (RP) 
肝臟功能檢驗 Liver Function Test (LFT) 
A 型肝炎及 B 型肝炎檢驗 Hepatitis A & Hepatitis B screening  

*文件不齊全的申請將不受理 

*Application with incomplete documents may not be accepted for consideration 

 

聯絡 
Contact Information 

電郵 Email: office@fttmy.org;  

傳真 Fax: 03-8068 2431; 電話 Tel.: 03-8061 8034 



馬來西亞全時間訓練申請表 
二年全時間訓練—二○二四年九月 

請書寫整齊並填寫完全(未填寫完全之表格，馬來西亞全時間訓練將有權不予以考慮)。 

 
姓名：(中文)                         ﹝﹞弟兄﹝﹞姊妹 出生日期：   /  /     
      (英文)                        

                  (需與身份證相同) 
住家電話：（ ）            

傳真：（ ）            
通訊地址：                           
                                  

                                  
永久地址：                            

公司電話：（ ）            
    傳真：（ ）            

行動電話：（ ）            
電子郵址：                

                      語言 (講說)：華   英   巫   其他______ 

                       (書寫)：華   英   巫   其他______ 

推薦的召會：                          
                                       城市                        國家   
國籍：                                

(閱讀)：華   英   巫   其他______ 
(聽取)：華   英   巫   其他______ 

方言：_______________________________ 
教育：                                                

                                           學校                                           主修                                    學位

現有或最近的職業：         若在召會中全時間服事，開始日期為：     

你是否開車來？〔〕是 〔〕否 若是，有幾個座位？       
 
得救日期：       受浸日期：       何時來到主的恢復：       
你第一次接觸之召會的所在地：                         

你在召會中的服事：                                       
                                       
曾否參加過兩年的全時間訓練？〔〕是〔〕否  若是，參訓地點：    年份：    
 

婚姻狀況： 〔〕未婚 〔〕已婚 〔〕訂婚 〔〕離婚／分居／寡居 

配偶姓名：                       配偶年齡：     
結婚日期：            配偶職業：                
配偶對你全時間的態度： 〔〕同意 〔〕不同意 〔〕也有負擔全時間 

需扶養的親屬：      姓名       關係      年齡      得救  
1.                               〔〕是 〔〕否 
2.                               〔〕是 〔〕否 

3.                               〔〕是 〔〕否 
4.                               〔〕是 〔〕否 
 

供給者： 〔〕自己 〔〕_______________召會 〔〕家人  〔〕其他：       
是否尚有未了的債務或貸款等？〔〕有〔〕否 若有，請說明：            
 

申請者簽名：          身份證號碼：_________________  日期：         

在讀過交予長老的報名須知後，請填妥此申請表(請使用應屆的申請表)，交予長老，由他們推薦，簽名並郵寄。
並請確定已填妥且附上健康問卷調查表。 



馬來西亞全時間訓練 
學員健康問卷調查 

個人機密文件 

姓名：(中文)                 (英文)                            電話號碼：            

年齡：            性別：            種族：               出生日期：                  

地方：                                             國籍：                            

請詳讀下列各項問卷調查，並回答於問題右側之括弧內。 

1. 你現今是否處於平常良好的健康狀態且無任何傳染性的疾病？    〔〕否 〔〕是 

2. 你最近有否定期或不定期的服用任何藥物？         〔〕是 〔〕否 

3. 你有否對任何藥物過敏？            〔〕是 〔〕否 

4. 你有否對任何食物過敏？            〔〕是 〔〕否 

5. 你有否任何慢性疾病？             〔〕是 〔〕否 

6. 你是否有任何身體的殘障？            〔〕是 〔〕否 

7. 你曾否動過手術？                     〔〕是 〔〕否 

8. 你曾否受醫生的囑咐應進行任何的醫療，但尚未完成？        〔〕是 〔〕否 

 (如長期咳嗽而有的胸腔 X光檢查、外科手術或疝氣) 

9. 你曾否患過下列疾病？  

(a) 胃潰瘍                                                         〔〕是 〔〕否 

(b) 肺結核                                                         〔〕是 〔〕否 

(c) 肝炎                                                           〔〕是 〔〕否  

(d) 心臟病                                                         〔〕是 〔〕否 

(e) 腎病                                                           〔〕是 〔〕否         

(f) 癌症                                                           〔〕是 〔〕否 

(g) 高血壓                                                         〔〕是 〔〕否 

(h) 精神崩潰                                                       〔〕是 〔〕否 

(i) 哮喘                                                           〔〕是 〔〕否 

(j) 其他嚴重的疾病                                                 〔〕是 〔〕否  

10. 你曾否因身體上的疾病而住院？                 〔〕是 〔〕否 

11. 你曾否因心理疾病而住院？                         〔〕是 〔〕否 

12. 你曾否受過嚴重的傷害？(如頸椎傷害、腦震盪或骨折)       〔〕是 〔〕否 

13. 在最近十年內，你是否對破傷風有免疫？         〔〕是 〔〕否 

14. 關於 A 型肝炎： 

我曾患上並已免疫                        〔〕是 〔〕否 

我曾患上並為帶原者                 〔〕是 〔〕否 

我已免疫             〔〕是 〔〕否 

我未曾患上            〔〕是 〔〕否 

我不清楚自己的狀況            〔〕是 〔〕否 



15. 關於 B 型肝炎： 

我曾患上並已免疫                        〔〕是 〔〕否 

我曾患上並為帶原者                 〔〕是 〔〕否 

我已免疫             〔〕是 〔〕否 

我未曾患上            〔〕是 〔〕否 

我不清楚自己的狀況            〔〕是 〔〕否 

16. 你曾否接受過精神病治療或曾被建議需接受精神病醫生的診療？     〔〕是 〔〕否 

17. 你會否於晚間難以入眠？                                〔〕是 〔〕否 

18. 你會否於晚間醒過來後再難以入眠？                          〔〕是 〔〕否 

19. 你有否不尋常的恐懼(如幽閉恐懼)？                        〔〕是 〔〕否 

20. 你會否難以調整以適應新的情況？                          〔〕是 〔〕否 

21. 在最近一年內，你是否曾因健康的緣故，向公司或學校請假超過一週？      〔〕是 〔〕否 

22. 你是否對痳疹免疫？             〔〕是 〔〕否 

23. 你是否對德國痳疹(風疹)免疫？              〔〕是 〔〕否 

24. 在已過的三年內，你曾否使用過下列物品？         〔〕是 〔〕否 

(a) 煙草(若有，請註明使用期間及每日用量)                           〔〕是 〔〕否 

        使用期間：                    每日用量：                                  

(b) 酒精(若有，請註明使用期間及每週用量)                           〔〕是 〔〕否 

        使用期間：                    每週用量：             

(c) 毒品(若有，請註明使用期間及每週用量)                           〔〕是 〔〕否 

        使用期間：                    每週用量：             

25. 在已過的三年內，你曾否進行過身體檢查？         〔〕是 〔〕否 

   若有，請註明檢查日期、其原因及結果：_____________________________________________ 

26. 在已過的三年內，你曾否進行過胸部 X光線檢查？        〔〕是 〔〕否 

   若有，請註明檢查日期、其原因及結果：_____________________________________________ 

27. 你曾否咳嗽超過三週或有血痰？                        〔〕是 〔〕否 

28. 你一年感冒幾次？                        〔〕超過三次 〔〕少於三次 

29. 你的體重最近有否改變超過五公斤或更多？                     〔〕是 〔〕否 

30. 你曾否被醫師診斷有飲食不規律的疾病？                      〔〕是 〔〕否 

(a) 厭食症                                                 〔〕是 〔〕否 

(b) 暴食症                                                 〔〕是 〔〕否 

31. 你最後一次(上一次)何時看過牙醫？                             ______________ 

32. 你曾否被牙醫建議需進行牙科治療但尚未完成？              〔〕是 〔〕否 

 

問題 33-35 僅為女性而已 

33. 你有否任何月經上的問題？若有，請說明：_____________________________________________ 

34. 你曾懷孕多少次？                 

35. 你曾生產多少次？                  



有關社會與職業的履歷 

36. 你曾否在醫藥、護理或任何相關的領域受過訓練？         〔〕是 〔〕否 

    若有，請詳述                                                        

                                                                        

 

家族歷史 
37. 關係    姓名      現有年齡     逝世年齡      現有健康情況      屬靈情況(有/無) 

(若尚健在)    (若已死亡)      或死亡原因     得救   聚會   服事   

    父親                                                                            

    母親                                                                            

    ____                                                                            

    ____                                                                            

    ____                                                                            

    ____                                                                            

    ____                                                                            

    ____                                                                            

    ____                                                                            

    ____                                                                            

38. 除了上述情況之外，你的家族是否有任何其他的疾病？          〔〕是 〔〕否 

    若有，請詳述                                                         

                                                                         

 

其他事項 

39. 你的身高？            公分 

40. 你的體重？            公斤 

41. 最近六個月內，有否測量血壓？                 〔〕是 〔〕否 

    若有，測量值為多少？                          

42. 緊急事況的聯絡人：             

姓名 （中）              （英）                             關係       

地址                                                   

                                                       

電話(住家)                       (公司)                    

 

 

 

 

 



以下空白部分，乃是為著上述問卷調查的詳細說明之用。 

請先明確填上問題的號碼，再詳加說明。若有需要，可自行附加頁數。 

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                       

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                      

                                                                                      

 

備註：如果你覺得有任何問題是過於涉及個人隱私的，你可省略回答並私下與醫師晤談。 

 

『我在此鄭重宣告，此申請表上所提供的一切資訊都是真實與正確的，對於任何已知或未知而

應提供予馬來西亞全時間訓練的資訊並無知情不報。我明白若有任何的資訊，於任何的時候，

無論是在訓練前或是在訓練期間(若已被接受)被發現是錯誤的、不準確的或是知情不報者，我

的申請 / 訓練對我的接受，將即予棄之且視為無效並作廢。訓練將有充分的自由並有此特權，

以決定繼續接受我參訓或予以退訓。』 

 

簽名：                       日期：           

姓名：               身份證號碼：____________________ 

 

致計劃參加在馬來西亞全時間訓練者的醫藥資訊 

在訓練學員中間，傳染病的杜絕是非常重要的，以為著避免不必要的醫藥花費，因醫藥保健的

費用可能會非常的昂貴。更重要是，我們不希望看到學員，因病而缺席許多堂課（天）。 

為此，所有的申請者必須在呈交申請表時，完成下列的醫藥檢驗/接種： 

1. 胸部ｘ光。 

2. 血壓測量（必須在半年之內完成的）。 

3. 破傷風免疫（必須在十年之內完成的）。 

4. 麻疹免疫 。 

5. 新冠肺炎接種（必須完成三劑接種，包括加強針）。 

備註：在呈交申請表的同時，請附上胸部ｘ光檢驗結果以及新冠肺炎接種證書。 



馬來西亞全時間訓練 

奉 獻 書 
 

我申請參加在馬來西亞的二年全時間訓練，且完全明白並同意在這訓

練中，以下的一切規定： 

 

壹 在整個受訓期間，首先我同意將自己奉獻給主，並奉獻給訓練，

好得以在聖經真理、生命、福音、事奉和性格上受訓練，並接受

訓練所設立的一切規定、要求和管理。 
 

貳 在整個受訓期間，我同意在我生活中的每一面，我都有責任且必

須向訓練以及訓練所委託的人負責。 
 

叁 我同意準時參加，並完全且毫無保留的投入，所有由訓練所指定

的聚會和活動。我明白在這事上我毫無選擇的權利。 
 

肆 我明白所有的缺席，都必須有合理的事由，並經事先的批准。 
 

伍 我明白我必須接受在訓練中的考試，並同意作好所有在真理研讀

中所指定的功課或其他分配的事項。 
 

陸 我明白我的衣著必須按著規定而整齊端正，並同意在我個人的服

飾上接受改正。 
 

柒 除了在訓練所安排之合理的交通及配搭(如福音隊與事奉的運

作)外，在整個受訓期間，包括休假期間，我奉獻自己以嚴禁發

起或發展，與任何異性的個人特殊關係和情誼。我明白在整個受

訓期間，在未入訓以前，所有任何這類的關係，都必須中止而不

得再繼續。除了先前經已正式的訂婚而正要結婚者之外。若已訂

婚，在整個受訓期間，我同意與訓練有交通而且儘量減少與未婚

夫(妻)的聯絡。 
 

請貼上 

照片 

(需半年內之近照 

並為護照尺寸者) 



捌 我必須嚴格操練，在訓練中避免有任何形式的閒談、抱怨、無益

和輕浮的交談。 
 

玖 在訓練期間，我必須以傳揚國度的福音到所有的居人之地，與傳

承訓練的負擔為首要的目標，並同意放棄任何與此負擔不一致的

活動，如教育、工作等。 
 

拾 我同意接受訓練中各種在飲食、衣著、運動和休息的規定，以避

免並豫防染上疾病。 
 

拾壹 我明白在整個受訓期間，除了召會或個人(暑名或匿名)的自願

奉獻外，我將不會收到任何固定或經常性的財物供給。 
 

拾貳 我同意在整個受訓期間，無論在身體上或精神上，我若遭受任

何的意外、傷害或疾病，在馬來西亞的全時間訓練或在馬來西

亞的全時間訓練所指定的服事者，將不必為著我，或向我的家

人負任何直接或間接的責任，因為我明白在馬來西亞的全時間

訓練，乃是完全自願且為非營利的，純僅致力於為著主耶穌基

督和祂的福音。 
 

拾叁 我也明白任何的時候，在訓練確認我已無法服從全時間訓練的

規定之後，訓練都有絕對的權力，可以勒令我立即退訓，並不

得繼續參訓，且不需有任何的賠償和說明(書面或口頭)。 
 

拾肆 我明白於開訓第二週後，我將無權選擇退出訓練。 
 

為著有分於在馬來西亞的全時間訓練，我選擇遵守以上所有的條件，

並願意使自己在其中全然服從。 

 

簽名：________________________         日期：________________ 

姓名：_______________________ 

身份證號碼：_________________ 



供長老在推薦學員時所提出的問題 
 

您對以下問題的答覆將會幫助我們對這位學員有更好的了解與服事。您的答覆將不會成

為排除此申請者入訓的考慮。請回答以下問題，依其情況將合宜的評估數字圈起來。 

 

1. 申請者於已過一年在召會生活中的參與： 

         1             2             3             4             5 

 

2. 申請者對真理的認識： 

         1             2             3             4             5 

 

3. 申請者與他人配搭的能力： 

         1             2             3             4             5 

 

4. 申請者的工作態度： 

         1             2             3             4             5 

 

5. 此申請者是否正與某一位異性有交往？若是，請加以說明。 
                                       

                                       

                                       

6. 此申請者是否明白在訓練與休假期間與異性的接觸是受限制的？申請者是否了解若違

反這規定，將會遭受紀律的懲治？ 

                                       

                                       

7. 你是否確信此申請者在受訓期間能彀服從與異性交往的限制？ 

                                       

(除此之外，敬請儘量附加並提供關於此申請者之其他的資訊，以幫助我們在訓練期間，
對他/她有更好的了解與服事。) 

備註欄： 

                                       

                                       

                                       

                                       

長老／負責弟兄簽名：         （姓名）          日期：        

長老／負責弟兄簽名：         （姓名）          日期：        

很少參加；有一點興

趣；最近纔剛有回轉。 
是召會的力量；分賜生

命，積極服事。 

未完整的讀過聖經，但對基

本的真理有一點的認識。 
對聖經和基本的真理有

充足的認識。 

一個單獨者，或常與他人

爭執強辯並堅持己見。 
與他人配搭關係良好，尊

重他人，不論是對年長或

年幼者。 

缺少目標，推卸工作。 工作能力極強，負責任

並可信託的。 



FTTMY Room and Board Charges Schedule 
馬來西亞全時間訓練膳宿費收費準則 

30 September 2024 through 23 February 2025 
2024年 9月 30日至 2025年 2月 23日 

1. Payment Schedule付款表: 

Period 
時段 

Payment 
Date 

付款日期 

Amount 
金額 

September九月〜 October十月 
30/9 – 31/10/2024 30/9/2024 RM 1,625 

November十一月 
1/11 – 30/11/2024 1/11/2024 RM 1,300 

December十二月 
1/12 – 31/12/2024 1/12/2024 RM 1,300 

January一月 
1/1 – 31/1/2025 

1/1/2025 RM 1,625 

February二月 
1/2 – 23/2/2025 1/2/2025 RM 975 

TOTAL總計 RM 6,825 

 
a. Trainees may choose to pay the full amount of RM 6,825 for the room and board 

charges for the entire term upon reporting on 30 September 2024. 
學員可選擇一次為著整個學期繳費完畢，總共 6,825令吉，於 2024年
9月 30日報到當天繳付。 

b. Alternatively, the first payment of RM 1,625 can be made on the day of reporting 
and the subsequent four payments to be made on the first day of each month 
respectively (November 2024 to February 2025). Please refer to the payment 
schedule above. 
或者學員可於報到當天繳付首次 1,625令吉，之後再於每個月(2024年
11月至 2025 年 2月)之首日繳交另四次的膳宿費。付款詳情，請參閱
以上付款表。 
 

2. The room and board charges do not include the suggested necessary personal 
allowance of RM 500 per trainee per month. 
膳宿費之準則不包括建議每月 500令吉之學員個人花費。 
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