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CENTRO INTERNACIONAL DE MEDICINA
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                        DIRECCION MÉDICA
REVISION DE DOCUMENTOS EN EXPEDIENTE MÉDICO
Nombre del Médico:___________________________________________________________

Especialidad:________________________________________________________________

__ 1. Solicitud de Ingreso al Cuerpo Médico

__ 2. Solicitud de Privilegios Clínicos

__ 3. Copia t/c POR AMBOS LADOS de Título Profesional de la Carrera de Medicina   expedido por institución oficialmente reconocida. Y original para cotejo de               
        firmas
__4. Copia  de Cédula Profesional de Médico General (SEP) y ORIGINAL para cotejo de firmas  
__5. Copia t/c  POR AMBOS LADOS de Título o Diploma de Especialidad expedido por institución oficialmente reconocida y ORIGINAL para cotejo de firmas (en su defecto copia de carta de pasante)
_ 6. Copia de Cédula Profesional de Especialidad (SEP) y ORIGINAL para cotejo de   firmas (o en su caso constancia de trámite)
__7. 3 Cartas de Recomendación de expedidas por médicos credencializados en  

       Hospital CIMA
__8. Permiso ante la Secretaría de Salud para ejercer en el estado (Médico Cirujano y
        De Especialidad). (en caso de contar con el diploma únicamente, deberá solicitar 
        Prórroga en la Secretaría de Salud)
__9.Copia de Curriculum Vitae
__10. Certificación vigente del Consejo de la especialidad (si ya cuenta con la misma)
__11. 1 Foto T/infantil 
__12. Copia de IFE (o cualquier otra identificación oficial con fotografía
Revisado por:________________________________________________________________          
