DOKTORA TEZ İZLEME KOMİTESİ BAŞVURU FORMU
..... / ..... / 20

T.C. MARMARA ÜNİVERSİTESİ
ORTA DOĞU VE İSLAM ÜLKELERİ ARAŞTIRMALARI ENSTİTÜSÜ MÜDÜRLÜĞÜ’NE
Enstitünüzün......................................................................................................Anabilim Dalı, 

......................................... numaralı Doktora öğrencisiyim. 

..... / ..... / 20...... tarihinde girmiş olduğum Doktora Yeterlik Sınavını BAŞARI İLE tamamladığımdan, “Tez Önerisi Savunması” na girebilmem için gerekli işlemin yapılmasını saygılarımla arz ederim. 

Öğrenci

Adı – Soyadı

İmzası

   ANABİLİMDALI BAŞKANI 




      TEZ DANIŞMANI 
   Adı – Soyadı 





    
Adı – Soyadı 

       İmzası






         
     İmzası 
ÖĞRENCİNİN DOSYA BİLGİLERİ: Öğrenci İşleri Sorumlu Personeli’nce doldurulacaktır. 
       Harç Borcu


        Var     Yok
Öğrencinin Numarası 


: ..................................... 

Kayıt Tarihi 



: ..................................... 

Tez Danışmanı Adı – Soyadı 

: ..................................... 

Yeterlik Sınavına Girdiği Tarih 
: ..................................... 

Tez Konusunun Belirlendiği Tarih 
: ………………………. 

Tez Teslim Tarihi 


: ………………………. 

ÖZEL BİLGİ (GANO)

: ...................................
Ögr.İsl. Personeli 


Ögr.İsl.Sorumlu Personeli

İsim Kaşesi-İmzası 


İsim Kaşesi-İmzası

Not:
1- Bu form Öğrenci “Yeterlik Sınavı” nda başarılı olduğu takdirde en geç 1 ay içerisinde Tez İzleme Komitesi belirlenebilmesi için Enstitü’ye teslim edilecektir. 

2- Tez önerisi kabul edilen öğrenci için tez izleme komitesi yılda en az iki kez toplanır. 

