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1- Öğrenci Bilgileri
	Adı Soyadı
	

	Öğrenci Numarası:
	

	Ana Bilim Dalı
	

	Programı
	

	Telefon / e-posta
	



2. Tez İzleme Komitesi Üyeleri: 
	Unvanı, Adı ve Soyadı
	Üniversite
	Ana Bilim Dalı
	E-posta

	(Danışman)
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



3. Tez İzleme Komitesi Değişiklik Önerisi: 
	Unvanı, Adı ve Soyadı
	Üniversite
	Ana Bilim Dalı
	E-posta

	(Danışman)
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Değişiklik Gerekçesi: 
	








……………………………………………….. Ana Bilim Dalı Başkanlığına


Öğrencinin doktora tez önerisini/çalışmasını izlemek üzere, yukarıda belirtilen öğretim üyeleri ‘Tez İzleme Komitesi Üyeleri’ olarak önerilmektedir.


Gereğini bilgilerinize arz ederim.

 …./.…/20...

(Danışman) (İsim-İmza)









Not: Doktora Tez İzleme Komitesi Önerisi veya Değişiklik Formu, EABD Başkanlığı tarafından üst yazı ile Enstitü Müdürlüğüne gönderilir.


Burdur Mehmet Akif Ersoy Üniversitesi Eğitim Bilimleri Enstitüsü.  İstiklal Yerleşkesi, 15030,  Merkez/ BURDUR Telefon: 0(248) 213 3202     
e-ağ: : http://ebe.mehmetakif.edu.tr/     e-Posta: ebe@mehmetakif.edu.tr         Sosyal medya: https://www.instagram.com/maku.ebe/ 
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