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ÖĞRETİM GÖREVLİLERİNİN GÖREV SÜRELERİNİN UZATILMASINA İLİŞKİN FAALİYET BEYANI VE DİLEKÇE


	Görev Süresinin Uzatılması İsteminde Bulunan Öğretim Görevlisinin

	Üniversitede ilk göreve başlama tarihi
	

	Adı Soyadı
	

	Kariyer aşaması (Dr)
	

	Bölümü – Programı
	

	Yeni görev süresinin 
	Başlayacağı tarih:
Biteceği tarih:

	Faaliyetlerin yapıldığı dönemin
	Başlangıç tarihi:
Bitiş tarihi:


			

               A. BÖLÜMDE/PROGRAMDA GÖREV ALDIĞI DERS, LABORATUVAR, UYGULAMALAR VE DİĞER FAALİYETLER
	
	Faaliyetin Adı                      
	Yarıyılı
	Verildiği Bölüm/Program
	Sınıfı
	Kredi/Saati

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	



               B. PROJE FAALİYETLERİ (TUBİTAK, BAP, DAP. vs.)
	Destekleyen Kurum
	Proje  No
	Proje Adı
	Başlangıcı-Bitişi
	Projedeki Görevi

	

	
	
	
	

	

	
	
	
	



C. BİLİMSEL YAYIN FAALİYETLERİ (Son bir yıla ait yayınların bir nüshası ve konferans için katılım belgesi eklenmelidir).
	
	Bilimsel faaliyetin adı
	Türü (Makale, kitap, sergi, konser, vb)
	İndeks adı
SCI, SCI-E, AHCI, SSCI, TR Dizin

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	




              Ç. ÜYESİ OLDUĞU BİLİMSEL DERNEKLER VE ALDIĞI ÖDÜLLER
	
	Bilimsel Kuruluşun Adı
	Aldığı Ödüller

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	


	
              D. FAALİYETLER VE DANIŞMANLIKLAR
	Lisans Öğrenci Danışmanlığı
	

	Program Koordinatörlüğü
	

	Sosyal ve Kültürel Etkinlikler
	

	Katıldığı Kurslar
	

	Diğer Katkılar
	




	
    Yukarıdaki sunmuş olduğum bilgilerin doğruluğunu beyan eder, görev süremin ………………………. tarihinden itibaren bir yıl süreyle uzatılmasını saygılarımla arz ederim. 


Öğretim Görevlisinin
Adı, Soyad, İmza, Tarih




	· Bu form ilgili Öğretim Görevlisi tarafından bilgisayar ortamında doldurulacaktır. Çıktısı imzalanmış şekilde;
                  Bölüm Başkanlığına sunulacaktır.
· Bu formun görev süresi uzatma tarihinden en az 1 (bir) ay önce doldurularak, ilgilinin görev yaptığı birim tarafından
                  Personel Daire Başkanlığına gönderilmesi gerekmektedir.



	
ÖĞRETİM GÖREVLİLERİNİN GÖREV SÜRELERİNİN UZATILMASIYLA İLGİLİ
BÖLÜM BAŞKANININ GÖRÜŞ VE ÖNERİ FORMU


	Üniversitede ilk göreve başlama tarihi
	

	Öğretim Görevlisinin Adı Soyadı
	

	Kariyer aşaması (Dr)
	

	Bölümü – Program
	

	Yeni görev süresinin 
	Başlayacağı tarih:
Biteceği tarih:

	Faaliyetlerin değerlendirildiği dönemin
	Başlangıç tarihi:
Bitiş tarihi:




A.    KİŞİSEL, BİLİMSEL ÖZELLİKLER ve BÖLÜM/PROGRAM İÇİ FAALİYETLER YÖNÜNDEN DEĞERLENDİRME

	S.N
	Durum
	İyi
	Orta
	Zayıf
	Yok 

	1
	MESAİYE DEVAM DURUMU
	
	
	
	

	2
	TOPLANTILARA KATILMA DURUMU
	
	
	
	

	3
	ANABİLİM DALI FAALİYETLERİNE KATKISI
	
	
	
	

	4
	GÖREV ANLAYIŞI ve VERİMLİLİĞİ
	
	
	
	

	5
	SOSYAL ETKİNLİKLERE KATILMA DURUMU
	
	
	
	

	6
	MESAİ ARKADAŞLARI İLE UYUMU ve SOSYAL İLİŞKİLER
	
	
	
	

	7
	SORUMLULUK ALMA DURUMU
	
	
	
	

	8
	KILIK KIYAFETİNİN KURALLARA UYGUNLUĞU
	
	
	
	

	9
	İLETİŞİM KURMA BECERİSİ
	
	
	
	

	10
	MESLEĞİNE OLAN SAYGISI
	
	
	
	

	11
	BİLİMSEL ETİK KURALLARA UYUMU
	
	
	
	

	12
	ÖĞRENCİLERE KARŞI TUTUMU
	
	
	
	

	13
	ALANIYLA İLGİLİ GELİŞMELERİ İZLEME DURUMU
	
	
	
	

	14
	KONGRE, KONFERANS, SEMPOZYUM  VB. KATILMA DURUMU
	
	
	
	

	15
	DERS, LABORATUAR VE UYGULAMALARDAKİ TİTİZLİĞİ
	
	
	
	

	16
	ALANINA HAKİMİYETİ
	
	
	
	

	17
	ALANINDAKİ BİLGİ DÜZEYİ
	
	
	
	

	18
	ÇALIŞMA DİSİPLİNİ 
	
	
	
	

	19
	SÖZLÜ İFADE BECERİSİ
	
	
	
	

	20
	YAZILI İFADE BECERİSİ
	
	
	
	

	21
	GENEL GÖRÜŞÜNÜZ
	
	
	
	



	
 Yukarıda bilgileri bulunan Bölümümüz öğretim elemanı ……….………………………… Öğretim Görevlisi kadrosuna ………………………….tarihinden itibaren bir yıl süreyle yeniden atanması tarafımdan uygun bulunmuştur.


                                                                                               Bölüm Başkanı
                                                                                       Adı, Soyad, İmza, Tarih       






_________________________________________________________________________________________________________________ 
Not:
· Yeniden atanmanın önerilmediği durumlarda bu kısma detaylı bir şekilde açıklama yapılması gerekmektedir.
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