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Samhällsvetenskapliga fakultetsnämnden


INDIVIDUELL STUDIEPLAN FÖR UTBILDNING PÅ FORSKARNIVÅ
FÖR PERIODEN 20     - 20     






Upprättad (datum)      






Reviderad (datum)      
	1. Personuppgifter

	Efternamn
          
	Förnamn
     
	Personnummer
     

	Gatuadress
     
	Postadress
     
	Telefon, arbetet
     

	Telefon, bostad
     
	E-postadress
     


	2. Allmänt om utbildningen på forskarnivå

	Ämne för utbildningen
     
	Institution
     

	Datum för antagning
     
	Tidpunkt för beräknad disputation
     

	Kursdelens omfattning i högskolepoäng enl. allm. studieplan
     
Hittills avklarade kurspoäng
     
	Avhandlingsdelens omfattning i högskolepoäng enl. allm. studieplan
     
Hittills avklarade avhandlingspoäng
     

	 FORMCHECKBOX 
     Monografiavhandling

	 FORMCHECKBOX 
     Sammanläggnings-
          avhandling
	Avhandlingsämne (prel. avhandlingstitel)
     


	3. Avsedd examen
	

	 FORMCHECKBOX 
     Licentiatexamen
Motivering:
     
	 FORMCHECKBOX 
    Doktorsexamen



	4. Studietakt
	

	 FORMCHECKBOX 
     Heltid
	 FORMCHECKBOX 
     Deltid, ange procent:       %


	5. Handledning

	Huvudhandledare: Namn, titel och universitet
     
	Biträdande handledare: Namn, titel och universitet
     

	5.1 Planerad handledning: omfattning och frekvens
     

	5.2 Avklarad handledning: omfattning och frekvens
     

	5.3 Handledningens form
     


	6. Studie- och yrkesorientering (enl. HF som träder i kraft1 juli-07 skall alla doktorander ges studie- och yrkesorientering)

	6.1 Har erhållit studie- och yrkesorientering: ja  FORMCHECKBOX 
         nej  FORMCHECKBOX 

Studie- och yrkesorienteringens omfattning och form:      



	7. Arbetsplats
Ange arbetsplats samt särskilda villkor (t ex dator och övriga arbetsredskap)

	Institution (ange eget rum eller del i rum)
     
	Annan arbetsplats
     

	7.1 Särskilda villkor (ex. dator och övriga arbetsredskap)
     


	8. Grovplanering för hela utbildningen på forskarnivå

	År
	Tidsperiod
	Specificering av planerat kurs- och avhandlingsarbete

	År 1
	     
	     

	År 2
	     
	     

	År 3
	     
	     

	År 4
	     
	     

	År 5
	     
	     

	År 6
(vid deltidsstudier)
	     
	     

	År 7
(vid deltidsstudier)
	     
	     

	År 8
(vid deltidsstudier)
	     
	     


	9. Tidsplan

	9.1 Planerade kurser sedan antagning till utbildningen på forskarnivå samt därav avklarade

	 FORMDROPDOWN 
Termin (ange även tidsperiod, ex. termin 1 ht 07 osv.)
	Kursens namn och omfattning i högskolepoäng
	Antal avklarade högskolepoäng
	Godkänd, datum
	Lärosäte

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     


	9.2 Pedagogisk kurs för universitetslärare/doktorander

	Termin

	Omfattning i högskolepoäng av kursdelen eller annat tillgodoräknande
	Godkänd, datum

	     
	     
	     


	9.3 Planerade delar av avhandlingen sedan antagning till utbildningen på forskarnivå

	Termin (ange även tidsperiod, ex. termin 1 ht 07 osv.)
	Specifikation: kapitelnamn/del av avhandlingen/
insamling av material, analyser, fältarbete etc.
	Lägesbeskrivning: Omfattning, redovisad på seminarium, inskickad/antagen till tidskrift etc.

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     


	9.4 Avklarade delar av avhandlingen under läsåret

	Termin

	Specifikation: kapitelnamn/del av avhandlingen/
insamling av material, analyser, fältarbete etc.
	Lägesbeskrivning: Omfattning, redovisad på seminarium, inskickad/antagen till tidskrift etc.

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     


	9.5 Deltagande i konferenser sedan antagning till utbildningen på forskarnivå

	

	Termin (ange även tidsperiod, ex. termin 1 ht 07 osv.)
	Konferensens namn och titel på eventuellt bidrag

	Tidpunkt


	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     

	     
	     
	     


	10. Finansieringsplan
Ange aktivitetsgrad (exklusive eventuell institutionstjänstgöring) och typ av försörjning:

	Termin (ange även tidsperiod, ex. termin 1 ht 07 osv.)
	Aktivitetsgrad

	Anställning som
doktorand
	Utbildningsbidrag
	Annan finansiering, ange vilken:

	Termin 1      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 2      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 3      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 4      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 5      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 6      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 7      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 8      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 9      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 10      
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 11       (endast vid deltidsstudier)
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 12       (endast vid deltidsstudier)
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 13       (endast vid deltidsstudier)
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 14       (endast vid deltidsstudier)
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 15       (endast vid deltidsstudier)
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	Termin 16       (endast vid deltidsstudier)
	      %
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
       

	10.1 Planerad egen undervisning sedan antagning till utbildning på forskarnivå

	Termin (ange även tidsperiod, ex. termin 1 ht 07 osv.)
	Kursens namn
	Omfattning i poäng/
lektorstimmar
	Tidpunkt

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     


	10.2 Avklarad egen undervisning under läsåret

	Termin
	Kursens namn
	Omfattning i poäng
	Tidpunkt

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     


	10.3 Planerade åtaganden, förtroendeuppdrag, barnledighet m.m.

	Termin (ange även tidsperiod, ex. termin 1 ht 07 osv.)
	Åtagandets/uppdragets art
	Omfattning i % av heltid/
antal dagar eller motsv.
	Tidpunkt

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     


	10.4 Avklarade åtaganden, förtroendeuppdrag, barnledighet m.m.

	Termin
	Åtagandets/uppdragets art
	Omfattning i % av heltid/
antal dagar eller motsv.
	Tidpunkt

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     


	11. Uppföljning

	11.1 Har handledningen under föregående år motsvarat den omfattning och form som beskrivits i föregående års studieplan?
 FORMCHECKBOX 
   Ja
 FORMCHECKBOX 
   Nej


	11.2 Om nej i fråga 10.1, beskriv på vilket sätt handledningen har avvikit från föregående års studieplan
     

	11.3 Om annan avvikelse från föregående års studieplan råder utöver beskrivningen i 10.1-10.2, ange på vilket sätt beträffande:
a) Kursdelen
     

	b) Avhandlingsdelen
     


	11.4 Om arbetsvillkoren på institutionen fördröjt forskarstudierna, ange på vilket sätt:
     

	11.5 Om avhandlingsarbetet avseende t ex datainsamling eller fältarbete fördröjts, ange på vilket sätt:
     


	12. Övriga kommentarer
     


	13. Underskrifter
OBS! För att studieplanen skall äga giltighet krävs samtliga underskrifter. Ange även ort och datum.

	Huvudhandledarens underskrift
Ort och datum
     
	Biträdande handledares underskrift
Ort och datum
     

	Doktorandens underskrift
Ort och datum
     
	Prefektens underskrift
Ort och datum
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