



[image: ]
BAŞKENT ÜNİVERSİTESİ
SAĞLIK BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ
DOKTORA 
TEZ ÖNERİSİ SAVUNMA (TÖS) SINAVI
DEĞERLENDİRME TUTANAĞI 
I. ÖĞRENCİ BİLGİLERİ 
	Adı Soyadı
	

	Numarası
	

	Anabilim Dalı ve Programı 
	

	Danışmanı
	



II. 	TOPLANTI BİLGİLERİ  
	Tezin Adı
	

	Toplantı Tarihi
	

	Toplantı Yeri
	

	Toplantı Saati
	



III. 	TEZ İZLEME KOMİTESİ TOPLANTISI BİLGİLERİ 
DÖNEMİ		:     󠄀󠄀  OCAK - HAZİRAN        	    󠄁󠄀 TEMMUZ - ARALIK
TOPLANTI SAYISI	:     󠄀󠄀 1	(TÖS) *    󠄀󠄀 2.TÖS

IV. 	DEĞERLENDİRME VE SONUÇ
Öğrencinin tez önerisinin;

	      KABUL EDİLMESİNE
	      DÜZELTİLMESİNE
	REDDEDİLMESİNE




 Reddedildiyse Nedenini Açıklayınız: 

	      Oy Birliği 
	      Oy Çokluğu


ile karar verilmiştir.

V. 	TEZ İZLEME KOMİTESİ 
	
	Unvanı, Adı, Soyadı
	İmza

	Danışman
	
	

	Üye
	
	

	Üye
	
	


Ek1: Jüri Üyelerince İmzalanmış Tez Önerisi Değerlendirme Formları (Form 06)
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