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REQUISITOS PARA TRAMITE DE ADMISION A ESPECIALIDADES MEDICAS ALUMNOS DE NUEVO
INGRESO

NEONATOLOGIA

PERIODO RECEPCION DOCUMENTOS: DICIEMBRE - ENERO (SUJETO A CAMBIO)

A. PRIMER PASO

LISTADO DOCUMENTOS A ESCANEAR

—_

Carta de aceptacion de la jefatura de ensefianza del hospital donde eligié cursar la especialidad,

dirigida al jefe de posgrado.

Carta motivos dirigida a la directora de la facultad, con copia al jefe de posgrado.

Acta de nacimiento original, actualizada.

Certificado de estudios de licenciatura.

Titulo profesional de licenciatura por ambos lados.

Cédula profesional de licenciatura por ambos lados.

Titulo y Cédula de especialista en Pediatria.

Certificado original de estudios de Pediatria.

En caso de NO CONTAR con TITULO, CEDULA O CERTIFICADO DE ESTUDIOS ORIGINAL, presentar

constancia en original expedida por su universidad de que esta en tramite con FECHA DE

ENTREGA del certificado de estudios, titulo y/o cédula. En caso de tratarse solamente del

certificado de estudios entregar copia del comprobante de pago.

10.Si es egresado de cursos de la Facultad Mexicana de Medicina de la Universidad La Salle,
presentar evidencia de que ya empez6 el tramite de titulacion para pediatria.

11. Constancia de aprobacion y seleccion del Examen Nacional de Residencias Médicas,

12. Identificacion oficial con fotografia vigente por ambos lados.

13. CURP actualizado.

14. Constancia médica de buena salud, o en su caso, el diagndstico de la enfermedad que padezca.

15. Foto infantil blanco y negro papel mate, de frente, fondo blanco, rostro serio. (Una sola
fotografia.)

16. Curriculum Vitae documentado con fotografia infantil blanco y negro papel mate, de frente,

fondo blanco, rostro serio en la caratula.

O 0N U WN

Unidad San Fernando

Av. De Las Fuentes 17, Col. Tlalpan, Alc. Tlalpan, La s “
Ciudad de México. CP 14000 | 800 LA SALLE (5272 553) Redg Urﬁr@sidades
(52) 555278 9500 lasalle.mx México



)) Universidad
0-\\,' LaSalle. FACULTAD MEXICANA DE MEDICINA

= méxico JEFATURA DE POSGRADO
MODALIDAD A DISTANCIA

17. Ficha de identificacion llenada y firmada.

18. Hoja de datos generales llenada y firmada, pegar fotografia tamafo infantil blanco y negro papel
mate, de frente, fondo blanco, rostro serio. ANEXO

19. Carta compromiso de Permanencia, llenada y firmada. ANEXO.

20.Carta Informativa de Seminarios, llenada y firmada. ANEXO.

21. Lista de cotejo, marcando con una X en los recuadros blancos los documentos que nos envia y
firmada. ANEXO.

ALUMNOS EXTRANJEROS:

—_

Carta de aceptacion de la jefatura de ensefianza del hospital donde eligi6 cursar la Especialidad,
dirigida al jefe de posgrado.

Carta motivos dirigida a la directora de la facultad, con copia al jefe de posgrado.

Acta de nacimiento apostillada, original.

Identificacion oficial con fotografia por ambos lados.

Documento migratorio vigente.

Revalidacion de estudios ante la Secretaria de Educacion Publica.

Titulo profesional de licenciatura apostillado por ambos lados.

Certificado de Estudios de Licenciatura, apostillado.

Titulo de Pediatria apostillado por ambos lados apostillado.

. Certificado original de Estudios de Pediatria, apostillado.

. Encaso de NO CONTAR con TITULO O CERTIFICADO DE ESTUDIOS ORIGINAL, presentar constancia
(en original expedida) por su universidad de que esta en tramite con FECHA DE ENTREGA del
titulo y/o cédula. En caso de tratarse del certificado de estudios entregar copia del comprobante
de pago.

12. Constancia de aprobacion y seleccion del Examen Nacional de Residencias Médicas,

13. Constancia médica de buena salud, o en su caso, el diagndstico de la enfermedad que padezca

emitida por médico con cedula profesional, firmada.

14. Una foto infantil blanco y negro papel mate, de frente, fondo blanco, rostro serio.

15. Curriculum Vitae documentado con fotografia infantil blanco y negro papel mate, de frente,

fondo blanco, rostro serio; en la portada.
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16. Ficha de Identificacion llenada y firmada. ANEXO

17. Hoja de datos generales llenada y firmada, pegar fotografia tamano infantil blanco y negro papel
mate, de frente, fondo blanco, rostro serio. ANEXO

18. Carta compromiso de permanencia, llenada y firmada. ANEXO

19. Carta informativa de seminarios llenada y firmada. ANEXO

20. Lista de cotejo, marcando con una X en los recuadros blancos los documentos que nos envia y
firmada. ANEXO

B. SEGUNDO PASO
1. LaJefatura de Posgrado:

a) Verifica que la documentacion esté completa y correcta. O en su defecto hacer las
correcciones pertinentes.

b) Ya cumplidos los requisitos se envian a firma a las autoridades correspondientes.

2. Unavez autorizados:

a) LaJefatura de Posgrado enviara la carta de aceptacion a la Facultad Mexicana de Medicina a
la Jefatura de Ensefianza de la sede del Curso correspondiente.

b) Seinformaraal alumno por correo cuando ya se le haya asignado clave ULSA para que proceda
entrar al Sistema de Gestion Universitaria (SGU) http://sgu.ulsa.edu.mx/psulsay haga el pago
de inscripcion con la clave ULSA y contrasefa, otorgada por la Direccién de Gestion Escolar.

3. Elalumno deberd enviar copia del pago a la asistente de la jefatura de posgrado.

4. TENDRA 72 HORAS PARA COMPLETAR ESTE PASO, REQUISITO INDISPENSABLE PARA
COMPLETAR SU INGRESO COMO ALUMNO(A).

5. LE PEDIMOS ESTE ATENTO A SU CORREO COTIDIANAMENTE

C. TERCER PASO
a. Para completar su proceso de inscripcidn sera notificado por correo para que acuda a la
oficina de Gestion Escolar de la Universidad La Salle a entregar sus documentos, previa
cita.

ES IMPORTANTE QUE TOME EN CUENTA QUE DEBE COMPLETAR AL 100% EL PROCESO
PARA QUE QUEDE FORMALMENTE INSCRITO EN LA FACULTAD MEXICANA DE MEDICINA
UNIVERSIDAD LA SALLE.
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