
 
 

Application for Admission 
 

Month & Date of Application التاريخ Please fill all the sections of this form 

الممكنة وبالدقة بالكامل الطلب تعبئة الرجاء        
Full Name In English بالانجليزية الكامل الاسم  والشهادة القبول أوراق على يظهر أن ترغب كما بدقة الانجليزية باللغة الإسم أكتب 
      
Full Name In Arabic بالعربية الكامل الاسم ​ ، أخرى صيغة إلى تحوله ولا وورد كملف صيغته نفس على النموذج أبق 

 بالكتابة. الخاصة المظللة الأماكن في البيانات بتعبئة وقم
      
Street Address العنوان    
      
City  المدينة  Country البلد  
             
Mailing Address (if different from above) 

البريدي العنوان  
  

      
Phone's الهاتف Fax Number الفاكس E-Mail الالكتروني البريد  
                  
   
Application For Admission to the: المطلوب التسجيل  (check appropriate box) 

 
☐  BA Program بكالوريوس ☐  MA Program ماجستير ☐  PhD Program دكتوراه 
Others ( حدد - أخرى ) College  (الكلية) Remarks (ملاحظات) 
            
Major ( وجد إن المطلوب التخصص ) AOS ( دقيق تخصص ) 
            
   
Personal Information شخصية بيانات    
Date of Birth  الميلاد تاريخ  Place of Birth  الولادة مكان  Nationality  الجنسية 
                  
☐  Male ذكر ☐  Female أنثى Passport/ID No. الهوية أو الجواز رقم  
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☐  Married  متزوج ☐  Unmarried  متزوج غير        
 
 
Academic Information أكاديمية بيانات  

  

Academic Background & Qualifications (in descending order) الأحدث من إبدأ – بها درست التي التعليمية المؤسسات  
 

Name of Institution 
التعليمية المؤسسة إسم  

Main Subject Area 
 التخصص

Degree/Award Received 
الشهادة نوع  

Year​
ا سنة ​

 تخرج

Marks/​
Grade 

                              

                              

                              

                              

                              
 
More information about your academic background you would like to add ( إضافتها تود أخرى أكاديمية معلومات ) 
      

 
Work Experience عملية خبرة  

  

Total Years of Work Experience ( الإجمالية العمل سنوات عدد )   
      
 

  

Professional Qualifications & Work Experience (in descending order)  فالأقدم الأحدث من إبدأ – العملية الخبرات  
 

Name of Employer 
العمل صاحب إسم  

Main Responsibilities 
الوظيفية المهام  

Dates Employed: 
إلى – )من العمل تاريخ ) 

From: To: 
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 Remarks  ملاحظات

Declaration: 

▪​ I certify that the information contained herein is complete and 
accurate to the best of my knowledge. 

▪​ If admitted, I will observe the rules and regulations of the 
university. 

▪​ If for any reason I do not fulfill the criteria for a degree 
program at AIA, the Academy will not be held responsible. 

▪​ I am aware of the Academy's terms and conditions and 
aware that it is not recognized yet by H.E. departments. 

▪​ I understand that the deposits are not refundable under any 
circumstance after I have been accepted. 

▪​ I confirm that I have read the disclaimers on the AIA websites 
and I agree to them. 

▪​ I am aware that the website of the Academy is a major 
source of updated information regarding my enrollment, 
study and graduation. 

 بالآتي: أصرح

 علمي. حد على ودقيقة كاملة الطلب هذا في المعلومات كل بأن أشهد​▪
 الأكاديمية. وقوانين لوائح كافة على بالاطلاع سأقوم ، طلبي قبول حالة في​▪
 التي العلمية الدرجة على الحصول معايير استيفاء من أتمكن لم سبب لأي​▪

 ذلك. عن مسؤولية أية عن الأكاديمية مسؤولية أخلي فإنني لها، سجلت
 اعتماد بعدم علم وعلى ، الأكاديمية ولوائح شروط على واطلاع علم على أنا​▪

 الآن. حتى العالي التعليم من الأكاديمية
 ظرف أي تحت مستردة غير للأكاديمية بدفعها أقوم التي الرسوم بأن أفهم​▪

 القبول. على حصولي بعد سبب ولأي
 للأكاديمية الالكتروني الموقع في الواردة المعلومات كافة قرأت بأنني أقر​▪

 جميعها. عليها وأوافق واجبات ومن حقوق من علي وما لي ما وأعلم
 المحدثة للمعلومات رئيسي مصدر هو للمركز الالكتروني الموقع أن أعلم​▪

 وتخرجي. ودراستي تسجيلي أمور كافة حول

 
Applicant's Signature: المظلل المكان في الاسم طباعة يكفي الكترونياً )للتوقيع التوقيع )        ………………………… 
 

  للتسجيل: المطلوبة المستندات
 وجدت( )إن الذاتية السيرة / العملية الخبرة شهادات عن صورة / المعادلة لزوم سابقة ودراسات التدريب شهادات عن صورة / العلمية الشهادات عن صورة

 شخصية. صورة / السفر جواز صورة /

 
For official use only فقط الرسمي للاستخدام   : 
 
Application is: ​ ​ Approved​ ​ ​ Not Approved 
 
Evaluation: …………………………………………………….…………………………………………………………………………………. 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Student's ID No.  ………………...……………………….,  Registration Date:  ……………………….…….……….…..……….. 
 
Name & Signature: ……………………………………………​ ​        ………………………………………………. 
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