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                                 YALOVA ÜNİVERSİTESİ
                                    Fen Bilimleri Enstitüsü

TEZLİ LİSANSÜSTÜ PROGRAMLARI
DANIŞMAN DEĞİŞİKLİĞİ ÖNERİ FORMU


	ÖĞRENCİ BİLGİLERİ

	Adı, Soyadı
	

	Numarası
	

	Anabilim Dalı
	

	Bilim Dalı
	

	Programı
	       Tezli Yüksek Lisans                Doktora	

	Aşaması (Ders/Tez)
	
	20…-20…           Güz                    Bahar




FEN BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ MÜDÜRLÜĞÜNE
                 Yukarıda adı soyadı yer alan tezli lisansüstü programı öğrencisinin danışman değişikliği talebi, ilgili öğretim üyelerinin onayları doğrultusunda Enstitü Anabilim Dalı Başkanlığımızca uygun görülmüş olup, gerekçe aşağıda sunulmuştur. Gereğini arz ederim. 
	Enstitü Anabilim Dalı Başkanı
	
Öğrenci İmza
	                                                                                                        ……/…../20….
                                                                                                                 İmza


           

	Değişiklik Gerekçesi
(Gerekçe Danışman veya EABD Başkanı tarafından yazılmalıdır.)
	

	Öğrencinin EYK Onaylı Tez Konusu (Tez Aşamasındaysa)
	

	Danışmanın Unvanı/Adı Soyadı
	Kadrosunun Bulunduğu / 
Görevli Olduğu Birim
	Danış. Yaptığı (Tezli Lisansüstü) Öğrenci Sayısı
	Uygundur/İmza
	Tarih

	
	
	(Bu Öğrenci Hariç)
	İmza

	……/…../20….


	Önerilen Danışmanın Unvanı/Adı Soyadı
	Kadrosunun Bulunduğu / 
Görevli Olduğu Birim
	Danış. Yaptığı (Tezli Lisansüstü) Öğrenci Sayısı
	Uygundur/İmza
	Tarih

	

	
	(Bu Öğrenci Hariç)
	İmza
	……/…../20….


	Yalova Üniversitesi Lisansüstü Eğitim ve Öğretim Senato Esasları


	…../…../…. Tarih ve 20…/.…… -.….Sayılı EYK Kararı ile  Kabul Edilmiştir.
                                                                                                                                                     

ONAY
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