	Applicant
	Course
	Master(  )
Doctoral (  )
Combined Master& Doctoral. (  )
	Dept.
	
	Student Number
	
	Name
	

	Advisor
	Dept.
	
	Position
	
	Name
	              (Sig.)

	Title
	Korean
	

	
	English
	

	Study Period
	/      /       (yyyy/mm/dd)  ~      /      /       (yyyy/mm/dd)

	Abstract
	


Thesis Proposal

I submit my thesis proposal as above
20   .  .   . (yyyy.mm.dd)

Applicant:               (Sig.)
To the Dean of Graduate School of Inje University

1. Background of Study


2. Contents and Method of Study


3. Schedule of Study
	Month
Contents
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



4. References


(For Professors)
학위논문 연구계획서 심사의견서
	논문제목
	

	제 출 자
	과정
	석사( )박사( )석박통합( )
	전공
	
	성명
	

	지도교수
	학
과
	
	전
공
	
	직
위
	
	성
명
	

	심 사 자
	학
과
	
	전
공
	
	직
위
	
	성
명
	(인)

	논문연구계획서 공개발표
	일
자
	[bookmark: _GoBack]년   월   일
	장 소
	

	항목별

심 사
	심 사 항 목
	양 호
	보 통
	불 량

	
	1. 연구의 필요성이 적절히 제시되었는가?
	
	
	

	
	2. 연구주제가 창의적인가?
	
	
	

	
	3. 연구내용이 적절한가?
	
	
	

	
	4. 연구방법이 타당한가?
	
	
	

	종합의견
	

	판 정
	□ 현재대로 접수 가능(적합)
□ 보완 요망
□ 재심사 요망(부적합)



