
İTÜ – LİSANSÜSTÜ EĞİTİM ENSTİTÜSÜ 
ITU – GRADUATE SCHOOL 

YÜKSEK LİSANS TEZİ SAVUNMA SINAVI TUTANAĞI  
MASTER’S THESIS DEFENCE RESULT FORM 

(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 
Akademik Yıl (Örnek:2024-2025)  
Academic Year (Example: 2024-2025) 

Dönem 
Semester 

Güz 
Fall 

Bahar 
Spring 

Jüri Üyeleri / Committee Members: 

Danışman / Advisor: 
Adı – Soyadı
Name – Surname

İmza
Signature

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

İmza
Signature

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

İmza
Signature

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

İmza
Signature

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

İmza
Signature

Not: İTÜ Lisansüstü Eğitim Öğretim Yönetmeliği ilgili maddesine uygun olarak yüksek lisans tez 
savunma sınavı jüri önünde sözlü olarak savunulur. Sınav, tez çalışmasının savunulması ve bunu 
izleyen soru-cevap bölümünden oluşur. Jüri kararı oy çokluğu veya birliği ile alır. 
Note: Master’s thesis defense exam is an oral exam administered by a committee in accordance with the 
related article in the ITU Graduate School regulations for graduate studies. The exam involves the 
defense of the thesis and followed by question-answer session. The committee takes decisions either by 
majority or consensus. 
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Tez Savunma Jürisi Kararı 
Thesis Defense Committee 
Decision 

Oy Birliği ile 
By Consensus 

Oy Çokluğu ile 
By Majority 

Kabul edilmiştir 
Accepted 

Düzeltilmesine karar verilmiştir 
Needs Revision 

Reddedilmiştir 
Rejected 

Adı – Soyadı 
Name – Surname 

Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname 

Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname 

Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname 

Unvanı, Adı – Soyadı 
Title, Name – Surname 

Jüri Üyesi – 2 / Committee Member – 2: 

İmza 
Signature 

İmza 
Signature 

İmza 
Signature 

İmza 
Signature 

İmza 
Signature 
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