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El Dr. (a)

Es alumnol(a) del 4° afio del curso de especializacion en Medicina Interna de la Universidad

Con sede en el Hospital

y terminara su entrenamiento el Ultimo dia de febrero de 20

Promedio general de |la Especialidad:

Calificacion de destrezas:

Calificacion de actitudes:

Teniendo en cuanta el grado de cumplimiento del programa que el referido Médico ha
alcanzado hasta el momento, me permito ponerlo como candidato para sustentar el examen
de certificacion de conocimientos que El Consejo Mexicano de Medicina Interna, A.C,, llevara a

cabo el dia de delafno20

Atentamente

Dr.(a).
Profesor Titular del Curso de Especializaciéon de Medicina Interna.

Firma

Teléfono

Correo Electrénico

Fecha

Dr.(a).
Jefe de ensefanza del hospital.

Teléfono

Correo Electronico

Av. Magdalena 114, Col. Del Valle Norte, Benito Juarez, CDMX, C.P. 03103
Teléfonos: 55-5543-5612 y 55-5687-7473 WhatsApp: 55-2722-7950
E-mail: administracion@cmmi.org.mx y cmmiOl@prodigy.net.mx
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