
 
 

 

Konzultációs adatlap 

 

Első konzultáció időpontja:.................................................................................................... 

Konzulens véleménye, javaslata: 

..................................................................................................... 

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

Konzulens aláírása: .......................................... P.H. Hallgató aláírása ................................  

 

Második konzultáció időpontja:............................................................................. 

Konzulens véleménye, javaslata: 

..................................................................................................... 

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

Konzulens aláírása: .......................................... P.H. Hallgató aláírása ................................  

 

Harmadik konzultáció időpontja:............................................................................ 

Konzulens véleménye, javaslata: 

..................................................................................................... 

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................... 

Konzulens aláírása: ..................................... P.H. Hallgató aláírása ................................ 

 

 

A konzulens javaslata:  

A szakdolgozat beadásra alkalmas   A szakdolgozat beadásra nem alkalmas  

 

Konzulens aláírása: .......................................................................................................... P.H.  

Dátum: .............................................................. 

 

 


