
الرحيم الرحمن االله بسم  
 

 
فوتوغرافية صورة  

 The International Colleges of 
Islamic Science 

سلاميةالإ للعلوم العالمية الجامعة   

Photograph  Application Form  طلب الإلتحاق 
  Postgraduate Studies (MPhil / PhD)  ( ماجستير الفلسفة / الدكتوراه ) الدراسات العليا 

 
Ref: ............................................. 

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
•  Personal  Details • شخصية معلومات 

Surname: .......................................................................................................................................................... :اللقب 
First Name: .......................................... الأب اسم:  ........................     Other Names ................................ الاسم:
Place and date of birth: ......................................................................................................... :الولادة وتاريخ مكان 

Nationality: .......................................................................................................................................  :الجنسية 

 Sex      Female   Male أنثى     ذكر       الجنس

 € Marital Status    Single   Married متزوج   أعزب     :الحالة الاجتماعية

   :Correspondence address  ...................................................................................................................... :المراسلة عنوان
...................................................................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................................................................  
   Tel :........................ ........................................................................................................................................: الهاتف رقم
  Fax:...  ................................................ .......................................................................................................:   الفاكس رقم

   ……………………………………………………………………………………………………………………………………… :Email :الالكتروني البريد
•  Qualifications ( A Level or equivalent )  يعادلها ما أو الثانوية الشهادة - العلمية المؤهلات •
School / Institute: .......................................................................................................................  :المعهد أو المدرسة اسم 
Graduation Year: ....................................................................................................................... التخرج سنة : 

 

•  Undergraduate & Postgraduate Studies  : الجامعية الدراسة •
 
Grade التقدير أو الدرجة:  Subject صالتخص :  Degree الشهادة نوع :  University الجامعة اسم : 

    

 

Graduation Year: ...............................................................................................................................  : التخرج سنة 
( Attach Copies of Certificates ) العلامات كشف إلى بالإضافة العلمية المؤهلات من مصدقة صورة الطلب مع رفقي 



 

 
•  Referees:   التعريف : 
 

2 letters of  recommendation from two academic 
referees are required 

 الجامعيين الأساتذة من إثنين من تزكية رسالتي الطلب مع يرفق

ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
•  Additional information: •  إضافية معلومات : 
Write on a separate sheet of  paper your  
publications and activities if you have any. 

 نشاطات أو دراسات أو لفاتمؤ أية لديك كانت إذا 
 .منفصلة صفحة في ذلك درج يرجى  ،ثقافية

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
•  Proposed topics: • الدكتوراه/  الفلسفة ماجستير رسالة لتقديم) الأبحاث عناوين(  المقترحة المواضيع: 

 
١ .............................................................................................................................  

 
٢..............................................................................................................................   

 
٣ ............................................................................................................................... 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
•  Mode of study: • ؟ فيها ترغب التي الدراسة نوع 

Full-time      كامل دوام    Part-time      جزئي دوام  
 
 

Please send your application form including the 
required certificates, letters of recommendation 
and Banker’s Draft for £100 payable to ICIS 
(Application Fee) to: 

 بمبلغ المصرفي صكال و المطلوبة بالوثائق مرفقاً ملئه بعد الطلب يرسل
 :التالي العنوان إلى  )الطلب رسوم( استرليني جنيه ١٠٠

 

    
The International Colleges of Islamic Science 

   Admission Office (Post Graduate studies) 
   115 Dollis Hill Lane, 

London NW2 6HS 
UK  

 

I will comply with all regulations made by 
ICIS  

 التي القرارات و القوانين و اللوائح بكافة بالالتزام أتعهد
 المستقبل في تصدرها أو الجامعة تعتمدها

 
Applicant's Signature: ....................................................................................................... الطلب صاحب توقيع :  
 

Date: ............................................................................................................................................................... : التاريخ  
 


