
 

Öğrencinin Adı ve Soyadı 

Numarası 

Anabilim Dalı 

Doktora Programı  

Tez Danışmanı 

 

______________________________________________________ 

______________________________________________________ 

______________________________________________________ 

______________________________________________________ 

______________________________________________________ 

 

Tez İzleme Komitesinin Toplantı Dönemi : 

      Güz      Bahar 

Tez İzleme Komitesinin Kaçıncı Toplantısı : 

 

 

 

 

(*) Doktora Tez Konusu:  

 

 

(*)Doktora Tez Konusu(Tercümesi):  

Yukarıda adı ve soyadı yazılı doktora öğrencisinin tez izleme komitesi toplantısı belirtilen tarihte yapılmış olup, 

başarı durumu aşağıda verilmektedir. 

 
Başarılı         Oybirliği 

 
Başarısız         Oyçokluğu 

Tez İzleme Komitesi Üyeleri 

Adı ve Soyadı :   ______________________________________              İmza : ____________________ 

                          

Adı ve Soyadı :   ______________________________________             İmza :____________________     

                         

Adı ve Soyadı :  ______________________________________   İmza : ____________________ 

 
Komite Toplantı Tarihi : ____ / ____ / _______ 

 

   

 

DOKTORA  
TEZ İZLEME KOMİTESİ 
TOPLANTI  TUTANAĞI 

1 2 3 4 5 6 7 8 

 
 

 

 
 


