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DOKTORA TEZ İZLEME RAPORU SAVUNMA SINAVI TUTANAĞI 
PHD THESIS PROGRESS DEFENCE EXAM REPORT 

(Bu form bilgisayar ortamında doldurulmalıdır / This form should be filled electronically) 

Tarih / Date: 

Öğrenci Bilgileri / Student Information: 
Adı – Soyadı 
Name – Surname 

Öğrenci No 
Student ID 

Anabilim / Anasanat Dalı 
Department 
Programı 
Program of Study 
Öğrenci e-posta Adresi 
Student e-mail Address 

Telefon Numarası 
Phone number 

Rapor Dönemi (Örnek: 2022-2023)  
Report Term (Example: 2022-2023) 

Dönem 
Semester ☐ Güz 

Fall ☐ Bahar 
Spring 

Rapor Sayısı 
Report No 

Tez Başlığı 
Thesis Title 

Komite Görüşü  
Committee Decision ☐ Başarılı 

Successful ☐ Başarısız 
Unsuccessful 

1. Tez Çalışması belgesinin İTÜ LEE Tez Öneri Raporu Formatı’na uygun olup olmadığı açıklayınız. 
Please state whether the thesis proposal report acceptable according to the requirements of ITU 
LEE Thesis Progress Report Format or not.  

☐ Uygundur 
Acceptable ☐ Uygun değildir 

Not acceptable 

2. Dönem içerisinde yapılan çalışmaların ana hatları ile irdelenmesi 
General evaluation of the work done in the period 
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3. Çalışmanın, tez önerisinde sunulan zaman planı ile uyumlu olup olmadığı 
Whether the work done follows the time frame offered in the thesis proposal or not 
 

4. Karşılaşılan zorluklar 
Challenges encountered 
 

5. Bir sonraki döneme ait çalışma planının irdelenmesi 
Evaluation of the work plan offered for the following period 
 

 

Tez İzleme Komitesi Üyeleri / Thesis Progress Committee Members: 
1) Danışman / Advisor: 
Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname  İmza 

Signature  
 

2) Eş Danışman (varsa) / Co-advisor (if any): 
Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname  İmza 

Signature  
 

3) Jüri Üyesi – 1 / Committee Member – 1: 
Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname  İmza 

Signature  
 

4) Jüri Üyesi – 2 / Committee Member – 2: 
Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname  İmza 

Signature  
 

5) Jüri Üyesi – 3 (varsa) / Committee Member – 3 (if any): 
Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname  İmza 

Signature  
 

 
 

Program Koordinatörü / Program Coordinator: 
Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname  İmza 

Signature  
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