POSGR

Convocatoria para ingreso a la Especializacién en Estomatologia
del Nifio y del Adolescente 2020-1

La Facultad de Estudios Superiores Zaragoza, a través de la Coordinacion de
Estudios de Posgrado.

Con fundamento en los articulos 3°, fraccion VII, de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos; 2° de la Ley General de Educacion; 1°y 2°, fraccion I,
de su Ley Orgénica; 1°, 4° y 87 de su Estatuto General; 1°, 4°, 41, 51 y 52 del
Reglamento General de Estudios Universitarios; 1°, 2°, 12, 13 y 16 del
Reglamento General de Inscripciones; 1°, 7° y 53 del Reglamento General de
Estudios de Posgrado; y 3° y 10° de los Lineamientos Generales para el
Funcionamiento del Posgrado.

CONVOCA

A los aspirantes nacionales y extranjeros interesados a participar en el proceso
de seleccion para ingresar, al semestre 2020-1 que iniciard el 4 de agosto de

2019, en el plan de estudios:

Especializaciéon en Estomatologia del Nifio y del Adolescente

Requisitos

Los interesados en participar, deberan cumplir con los requisitos, tramites y
procedimientos, descritos en el Instructivo correspondiente a esta Convocatoria
(mismo que estarda disponible a partir del 08 de octubre del 2018, en:

https://www.zaragoza.unam.mx/especialidades/ en el entendido de que, al

registrarse al proceso de seleccion el aspirante acepta los términos de esta

Convocatoria y su Instructivo.


https://www.zaragoza.unam.mx/especialidades/

El aspirante debera:

1.

b)

De conformidad con lo previsto en el Instructivo de la presente
Convocatoria:

a. Realizar el registro en las fechas y sitio establecidos.

b. Entregar la documentacion solicitada

c. Cumplir en tiempo y forma el proceso de seleccion detallado.

d. Consultar los resultados del proceso de seleccion.

Cumplir con el proceso de seleccion establecido por el Comité Académico
del Programa, con base en los requisitos y criterios académicos de ingreso
del plan de estudios de la Especializacion en Estomatologia del Nifio y del
Adolescente, sus normas operativas y los especificados en el Instructivo de
la Convocatoria, segun corresponda.

Realizar los trdmites de inscripcion, en caso de ser aceptado, de acuerdo

con lo sefialado en el Instructivo de inscripcion.

Restricciones

El incumplimiento de alguno de los requisitos, etapas, documentos o
condiciones establecidos en la presente Convocatoria y su Instructivo, o
bien cualquier irregularidad que el aspirante cometa durante el proceso de
seleccidén, traera como consecuencia la cancelacién de su registro, por lo

gue no podra continuar con dicho proceso.

Se cancelara el registro de todo aspirante que sea suplantado, sustituido,
gue proporcione datos e informacion falsa o exhiba documentos falsos o
fraudulentos. Si dicha circunstancia se descubre con posterioridad a la
conclusion del proceso de seleccion o en cualquiera de sus etapas, aun
cuando el aspirante resulte seleccionado, se anularda o cancelara la
inscripcion quedando sin efectos todos los actos derivados de la misma, de
acuerdo con lo sefialado en los articulos 30 y 31 del Reglamento General

de Inscripciones de la UNAM.



c) Se entendera que renuncian a su inscripcion los aspirantes aceptados que
no hayan completado los trdmites correspondientes, en las fechas que para
tal efecto se hayan establecido en el Instructivo de inscripcion, de
conformidad con lo previsto en el articulo 29 del Reglamento General de

Inscripciones de la UNAM.

Informes:

Coordinacion Académica de la Especializacion en Estomatologia del Nifio y del
Adolescente.

Campus Il. Batalla 5 de mayo s/n esq. Fuerte de Loreto, Col. Ejército de
Oriente. C.P. 09230 Ciudad de México. Edificio de Posgrado planta baja,
cubiculo 13y 20, Tel. 56230739

Esp. Laura Elena Allende Trejo

Email: coor.nino.adoles@zaragoza.unam.mx

C.D. Luis Enrique Salgado Valdés

Email: salgadovaldes@yahoo.com.mx

IMPORTANTE: En apego a los articulos 9°, fraccion V y 40 del Reglamento de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica de la Universidad Nacional
Auténoma de México, se considera como informacién confidencial los datos
personales de todos y cada uno de los aspirantes que se registren al proceso

de seleccion.

“POR MI RAZA HABLARA EL ESPIRITU”
Aprobada por el Consejo Interno Asesor de Estudios de Posgrado
el 21 de marzo de 2018

COMITE ACADEMICO DEL PROGRAMA DE LA ESPECIALIZACION EN
ESTOMATOLOGIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE



