	[image: 39-logo-56542425-big-sbe]
	DOKTORA TEZ İZLEME KOMİTESİ 
DEĞERLENDİRME FORMU

	…………………………… ANA BİLİM/SANAT DALI BAŞKANLIĞINA
	Öğrencinin Adı Soyadı:
	

	Öğrenci Numarası:
	

	Ana Bilim Dalı / Programı:
	

	Tez Konusu:
	



	Tez İzleme Komitesine Rapor Sunma Durumu:
	Rapor Sundu ☐
	Rapor Sunmadı ☐

	Tez İzleme Komitesi Toplantısına Katılma Durumu:
	Katıldı ☐
	Katılmadı ☐



	Tez Çalışması İle İlgili Değerlendirmeler:
	Olumlu
	Olumsuz

	Tez Hazırlık Çalışmalarının Değerlendirilmesi:       
	
	

	Toplantı Tarihine Kadar Yapılan Çalışmalar:
	
	

	Bir Sonraki Dönemde Yapılacak Çalışma Planı:
	
	

	Tez İzleme Komitesinin Toplantı Dönemi:
(Ocak-Haziran 20… / Temmuz-Aralık 20…)
	

	Tez İzleme Komitesinin Kaçıncı Toplantısı:
	

	Komitenin Toplantı Tarihi ve Yeri:
	[bookmark: _GoBack]……../……/20….



TEZ İZLEME KOMİTESİ ÜYELERİ
	ÜNVANI
	ADI SOYADI
	KURUMU
	ANA BİLİM DALI
	DEĞERLENDİRME
	İMZA

	
	
	
	
	Yeterli   ☐
Yetersiz ☐
	

	
	
	
	
	Yeterli   ☐
Yetersiz ☐
	

	
	
	
	
	Yeterli   ☐
Yetersiz ☐
	







Açıklamalar:
Madde-28: (1) Yeterlik sınavında başarılı bulunan öğrenci için danışmanın talebi üzerine ilgili EABD/EASD başkanlığının önerisi ve EYK onayı ile bir ay içinde bir tez izleme komitesi oluşturulur. 
(2) Tez izleme komitesi üç öğretim üyesinden oluşur. Komitede tez danışmanından başka ilgili EABD/EASD içinden ve dışından birer üye yer alır. Anabilim dalı dışından yer alacak üye özellikle tez konusuna yakın öğretim üyesi olmalıdır.
NOT: Form (2) nüsha düzenlenip, biri Anabilim Dalına teslim edilecek, diğer nüsha öğrencide kalacak olup savunmayı izleyen üç (3) gün içerisinde sonuç Enstitüye bildirilmelidir.
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SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU




