Solicitud de incorporacion

La unidad médica debera enviar la solicitud correspondiente dirigida a la
Dra. Claudia Jimena Vilchis Macedo, jefa de la Subdivisién de Especializaciones Médicas,
con copia al Dr. German Bazan Miranda, coordinador de Subcomités Académicos.

Contenido de la solicitud

N

* Datos completos de la sede

* Especificar el/los curso(s) solicitado(s)

* Proporcionar el nombre de la o

el responsable del drea de ensefianza,
de las y los profesores propuestos y los

~

medios de contacto de cada uno de ellos:

Numeros telefonicos de la sede
Numeros de celular

Correos electronicos

RFC con homoclave

* Deberda ir firmada por la o el director
del hospital y responsable del drea
de ensefianza

Envio de la solicitud

* A los correos:
subcomitesacademicos@fmposgrado.unam.mx

cvilchis@fmposgrado.unam.mx

drgermanbazan@fmposgrado.unam.mx

* O fisicamente en la Coordinacion de Subcomités
Académicos, sito en: Unidad de Posgrado,

Y ondaadid

Edificio G, oficina 219, segundo piso, ,*~
\

Circuito de los Posgrados, )

en Ciudad Universitaria N
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