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                 İSTANBUL OKAN ÜNİVERSİTESİ

DİŞ HEKİMLİĞİ FAKÜLTESİ

     BİTİRME TEZİ KÜTÜPHANE TESLİM FORMU


Konu: Bitirme Tezi Kütüphane Teslimi Hk.                                                    ….. /…./…...
Öğrencinin Adı ve Soyadı: ……………………………………………………………………      

Öğrencinin Numarası:        ……………………………………………………………………
Bitirme Tezinin Başlığı:     ……………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………….........
Bitirme Tezinin Teslim Tarihi: ………………………………………………………………

Tez Danışmanının Unvanı / Adı-Soyadı: ……………………………………………………..
     Öğrenci İmza





                   Tez Danışmanı İmza
Kütüphane Görevlisinin Adı ve Soyadı / İmza
NOT: Bu Form üç nüsha olarak hazırlanır (Kütüphane Görevlisi, Danışman, Öğrenci).
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