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AKSARAY ÜNİVERSİTESİ

FEN BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ

................ ... ............... ................ ............... .....................

.. .............. ...........       TEZİN BAŞLIĞI..... ............... ................ 

Öğrencinin Adı/Soyadı

Fen Bilimler Enstitüsü   .............. Anabilim Dalı

.......................Programı’nda Hazırlanan

DOKTORA TEZİ

Tezin Savunma Tarihi

................

Tez Danışmanı

................

Jüri Üyeleri

................
................
................
................
AKSARAY 20…
Bu formun elektronik ortamda doldurulup,  dayanıklı CD kabına yapıştırılıp Enstitüye teslim edilmesi gerekmektedir.
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