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 בקשה לשינוי מנחה 

 למילוי על ידי הסטודנט המבקש לשנות מנחה. נדרשות חתימות מנחים וראש מחלקה.  

 ת"ז __________________________ שם הסטודנט/ית   _____________________  

 . _____________________       2. ______________________ 1שם המנחה הנוכחי  

 רשום/ה השנה )תש"__( ללימודים:     כן/ לא   תאריך התחלת ההנחיה __________ 

   :הסיבה לבקשה לשינוי המנחה

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

 הצהרת הסטודנט/ית: 

לא אעשה כל   .נתוני המחקר שהושגו עד כה   מנו, וגם את מידע והכלים שקיבלתי מהחזרתי למנחה הקודם את הש  צהירהנני מ

 הקודם.   השימוש בהם ללא אישור בכתב של המנח

 _________________תאריך _ חתימת הסטודנט/ית ___________  

 

 הצהרת המנחה הקודם 

הנני מאשר כי תהליך ההנחיה של הסטודנט הסתיים בזאת מבחינתי ושקיבלתי לידי מהסטודנט כל נתון או כלי מחקר בהם 

 השתמש בהנחייתי.  

 חתימת המנחה הקודם ____________________________

 

 המנחה החדש: 

 . _________________________2_________________________ . 1שם המנחה: 

נושא או תחום התיזה:  

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

 מועד משוער להגשת ההצעה: _________________________

             חתימת רמ"ח ____________                                                                                                       חתימת המנחה   _______________________     

 תאריך ____________    תאריך ___________                                                       

 

 כולל הצהרת הסטודנט  (1ש לצרף לטופס זה גם טופס חדש של ההסכמה להנחיה לתזה ) י

 המחלקה לקרימינולוגיה 
  


