HOSPITAL ESPANOL

SOCIEDAD DE BENEFICENCIA ESPANOLA, I.A.P.

CURSOS DE ESPECIALIZACION DE ENTRADA INDIRECTA 2026-2027
(CON PRERREQUISITO PARA INGRESO)

INSTITUCION DE

CURSO DE EDUCACION P PROFESOR
ESPECIALIZACION SUPERIOR QUE R R e TITULAR
OTORGA EL AVAL
Angiologia y Cirugia Universidad Nacional 1 afio de Cirugia 4 af Dr. Venancio Pérez
. . anos .,
Vascular Autéonoma de México General Damian
Sslfgcliigfic’!i Universidad Nacional Ginecologia y 2 afios Dr. Carlos Gerardo
|F_)| Auténoma de México Obstetricia Completa Salazar Lopez Ortiz
umana
Gastroenteroloaia Universidad Nacional 2 afios M.I 3 afios Dr. Ricardo Humberto
9 Auténoma de México o Rafia Garibay
Anestesiologia
. . . completa
Medicina Critica Nl kTel) ool Medicina de _ Dr. Ulises Wilfrido Cerén
Autéonoma de México . 2 anos .
Urgencias completa Diaz
2 anos M.I.
Neonatologia Universidad La Salle Pediatria completa - RIS eI Y
2 afos del Hoyo
Neurologia
(completa)
Neurologia Pediatrica
(completa)
Neurofisioloaia Clinica Universidad Nacional Medicina de 2 afios Dr. Carlos Armando
9 Autébnoma de México rehabilitacion Tello Valdés
(completa)
Audiologia,

Otoneurologia 'y
Foniatria (completa)
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SOCIEDAD DE BENEFICENCIA ESPANOLA, I.A.P.

HOSPITAL ESPANOL

ENTREGA DE DOCUMENTACION PARA ELPROCESO DE SELECCION DE
ASPIRANTES A INGRESAR A LOS CURSOS DE ESPECIALIZACION
2026- 2027

ENTRADA INDIRECTA

Enviar los siguientes documentos al correo electroénico:
seleccionhe@hospitaleducacion.com digitalizarlos en un solo archivo

PDF en el asunto poner nombre completo y especialidad a la que aspira.

Periodo de recepcion de documentos via electronica a partir del 21 de
julio 2025 al 20 de agosto de 2025, antes de las 11:00 horas. Es
indispensable que cuenten con acuse de recibo a mas tardar en los
siguientes cinco dias habiles a partir de su envio.

1. Constancia de aprobacion del Examen Nacional para Aspirantes a Residencias
Médicas (ENARM) fotocopia notariada o validada por el Hospital de la
Institucion que la tiene en resguardo

2. Constancia de que estan por terminar el Curso de Especializacion o en su
caso, los afios del Curso de Especializacion requeridos como prerrequisito con
promedio y Universidad que avala la especialidad.

3. Diploma Hospitalario del Curso de Especializaciéon y Titulo Universitario de
Especializacion por ambos lados, en caso de contar con el.

4. Cédula de Especialista (DGP) ambos lados, en caso de contar con ella.

5. (Curriculum vitae con fotografia: Incluir datos generales (nombre, teléfono
celular y de casa, correo electrénico, domicilio, nacionalidad, fecha de
nacimiento, cédula profesional, CURP, RFC), actividades académicas,
asistencia cursos, presentacion de trabajos en cursos o congresos,
publicaciones. Anexar fotocopia de las constancias.

6. Calificaciones de la Licenciatura con promedio minimo 8.0 (Historial

Académico)

. Titulo de la Licenciatura de Médico Cirujano por ambos lados

Cédula profesional (DGP) de la Licenciatura de Médico Cirujano por ambos

lados

9. Constancia de terminacion de Internado Médico

10. Acta de nacimiento

11. CURP

12. Constancia de situacion fiscal (R.F.C.)

13. Identificacion oficial como credencial del INE o pasaporte vigente

14. Certificado de vacunacion y comprobante de 3er o 4ta. dosis SARS-COV2.
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15. Certificado de Salud Fisico y Mental expedido por una institucion del Sector
Salud (Cruz roja o Institucion Privada no es valido)

16. En caso de no contar con Diploma Universitario de la Especialidad y cédula de
la especialidad cuando asi aplique, entregar:
a. Constancia de que el Diploma Universitario de la Especialidad esta en
tramite
b. Constancia de que la Cédula de la Especialidad esta en tramite
c. En caso de resultar seleccionado, se le solicitara firmar una carta
compromiso de entregar dentro del primer afo la copia del Diploma
Universitario de la Especialidad y Cédula de la Especialidad.
17. Entregar copia de la credencial y constancia de Curso de Apoyo Vital Basico
(BLS) vigente avalado por American Heart Association, en caso de contar con
ellas.
18. ASPIRANTES A, GASTROENTEROLOGIA, MEDICINA CRITICA: Entregar
copia de la credencial y constancia de Curso de Apoyo Vital Avanzado (ACLS)
vigente avalado por American Heart Association, en caso de contar con ellas.

Nota: Disponer del tiempo necesario para el proceso interno
de seleccion, en linea y presencial.

INFORMES:

Departamento de Ensefianza e Investigacion del Hospital Espafiol: Av. Ejército
Nacional 613, entre Sala 7 y 8. Col. Granada CP 11520. Miguel Hidalgo, CDMX.

Tel. 55 52 55 96 00 Ext. 9676, 9185 y 9273. De lunes a viernes de 7:00 a 16:45 hrs.
Atencion: Lic. Jessica Gonzalez Tapia, Lic. Miriam Sanchez Garcia o Ing. Daniel Corona
Silva.

AUTORIDADES DEL DEPARTAMENTO DE ENSENANZA E INVESTIGACION:

Dr. Manuel Alvarez Navarro Jefe del Departamento de Ensefnanza e Investigacion.
Dra. Alejandra Noble Lugo Subjefe del Departamento Ensefanza e Investigacion
Dr. Tom Ubbelohde Henningsen  Jefe de Médicos Residentes e Internos de Pregrado
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