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……………………………………Anabilim Dalı Başkanlığına
Ana Bilim Dalımız ……………… numaralı Yüksek Lisans/ Doktora programı öğrencisi ...............................’ın çalışmasında …..         (*)          …… den dolayı ......................................... ........’ın ikinci danışman olarak atanması ile ilgili talebimizin değerlendirilmesini; 

Bilgilerinize arz ederim.   

Danışman
Adı Soyadı
imza
(*) : Mazeret belirtilecek

I. DANIŞMANIN

Unvanı, Adı ve Soyadı 

:

Ana Bilim Dalı



:
Bilim Dalı



:
Çalıştığı Kurum Adresi ve Tel.
:
İmzası




:

II. DANIŞMANIN

Unvanı, Adı ve Soyadı 

:

Ana Bilim Dalı


:

Bilim Dalı



:

Çalıştığı Kurum Adresi ve Tel.
:

Yukarıda belirtilen öğrencinin II. danışmanlığını kabul ediyorum.

İmzası
:
NOT: 

1. Ekinde Anabilim Dalı Akademik Kurulunun uygun görüşü Enstitüye gönderilmelidir. (EBYS üzerinden)

2. İkinci danışman aynı anabilim dalı öğretim üyelerinden olmamalıdır.
