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...………………….. ANABİLİM DALI
DOKTORA DANIŞMAN DEĞİŞİKLİĞİ FORMU
	Öğrenci Adı Soyadı
	

	Öğrenci Numarası
	

	Anabilim/Bilim Dalı
	

	Programı
	


	Mevcut Danışmanın 

Ünvanı, Adı ve Soyadı
	


	Önerilen Danışmanın 
Ünvanı, Adı ve Soyadı
	Önerilen Danışmanın Görüşü
	İmza

	
	
	


Yukarıda ismi yazılı doktora öğrencisinin danışman değişikliği, Pamukkale Üniversitesi Lisansüstü Eğitim Öğretim Yönetmeliği uyarınca ve Anabilim Dalı Kurulumuzca uygun görülmüştür / görülmemiştir.




Tarih              






       Enstitü Anabilim Dalı Başkanı
   Adı Soyadı/ İmza

	  Uygundur    FORMCHECKBOX 
           Uygun değildir     FORMCHECKBOX 

Tarih :


                                                                                  Enstitü Müdürü






NOT: Danışman değişikliği talebinde bulunan öğrenci ve/veya öğretim üyesinin dilekçesi ile Anabilim Dalı Kurul Kararı, formun ekinde Enstitü Müdürlüğü’ne gönderilecektir.
DAĞITIM: Anabilim Dalı (1), Enstitü (1)
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