
 

Eskişehir Teknik Üniversitesi 
Fen Fakültesi 

 
PEDAGOJİK FORMASYON 

MEZUNİYET FORMU 

Doküman No FF.ÖİB.FR.017 

Revizyon 1 

Sayfa 1 

Evrak Kayıt 
No 

 

 

 

29.12.2022 tarihli Yükseköğretim Genel Kurulu toplantısında;  öğretmen yetiştiren fakülteler dışında 

formasyon eğitimi alınabilen alanlarda örgün eğitim ve öğretim süresi içinde pedagojik formasyon 

eğitiminin verilmesi hususunda alınan karar gereğince 20…-20… …….. yarıyılından başlamak üzere 

Formasyon Derslerini almaya başladım. 

Kayıtlı olduğum programın mezuniyet için gerekli tüm şartlarını yerine getirdiğim için seçmeli ders 

olarak almış olduğum pedagojik formasyon derslerinin mevcut haliyle birlikte kayıtlı olduğum programdan 

mezuniyet işlemlerimin yapılmasını ve diplomamın düzenlenerek tarafıma verilmesini istiyorum. 

 

Gereğini arz ederim.                                                                                                                                                     

                                                                                            
 Öğrencinin Adı Soyadı-İmzası 

 

                                                                                                                             ........../......./20.....                                                                                                                                                               

 

Bu Bölüm Öğrencinin Danışmanı Tarafından Onaylanacaktır. 
 

Adı geçen öğrenci;  

DERSİN 

KODU 
DERSİN ADI KREDİSİ 

HARF 

NOTU 

PFR101 Eğitime Giriş  4  

PFR102 Öğretim İlke ve Yöntemleri 4  

PFR103 Sınıf Yönetimi   3  

PFR107 Eğitim Psikolojisi   4  

PFR104 Özel Öğretim Yöntemleri 4  

PFR105 Rehberlik ve Özel Eğitimi 4  

PFR106 Eğitimde Ölçme ve Değerlendirme 4  

PFR108 Öğretim Teknolojileri 3  

PFR109 Öğretmenlik Uygulaması (Uygulamalı) 10  

                 

 

Yukarıda belirtilen dersleri almış  ……….  AKTS kredilik toplam ders yükümlülüğünü yerine getirmiştir. 

                                                                

Tarafımca yapılan kontrol sonunda yukarıda adı geçen öğrencimizin mezun olabilmesi için tüm 

şartları yerine getirmiş olduğunu tasdik eder, onaylarım. 

 
 

Danışman, Adı Soyadı-İmzası 

                                                                                                                     ........../......./20..... 

 

Bu bölüm öğrencinin Bölüm Başkanı tarafından onaylanacaktır. 

Öğrencimizin mezuniyeti uygun görülmüştür.  

                                                                                                       

 

   

   Adı Soyadı- İmzası 
                                                                                                                      ........../......./20..... 

Toplam  :   40  
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