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INSCRIPCIÓN ALUMNOS DE CAMBIO DE CARRERA 

ASIGNADOS A LA ENMH 

PERIODO ESCOLAR 27-1 
 

La Escuela Nacional de Medicina y Homeopatía les da la más cordial BIENVENIDA a las 

alumnas y alumnos asignados mediante el proceso de Cambio de Carrera de la modalidad 

escolarizada del Nivel Superior a esta Unidad Académica. 

Se les invita cordialmente a unirse al grupo de WhatsApp correspondiente a la carrera 

asignada de Nuevo Ingreso 27-1, donde se les brindará información del curso de inducción, 

al cual deben asistir del 17 al 21 de agosto. Los enlaces mediante código Qr son los 

siguientes: 

        Médico Cirujano y Homeópata           Médico Cirujano y Partero 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Secretaria Académica 

Dirección de Educación Superior 

Escuela Nacional de Medicina y Homeopatía 

Departamento de Gestión Escolar 

“PROGRAMA DE ESTUDIOS DE LA CARRERA DE MÉDICO CIRUJANO Y HOMEÓPATA ACREDITADO POR COMAEM 2025/2030”  

“PROGRAMA DE ESTUDIOS DE LA CARRERA DE MÉDICO CIRUJANO Y PARTERO ACREDITADO POR COMAEM 2023/2028”  

Guillermo Massieu Helguera, No. 239, Fracc. “La Escalera”, Ticomán, C.P. 07320 Ciudad de México 

Red IPN 55-57-29-60-00 ext. 55501, www.enmh.ipn.mx 

 

 

 

 

En cumplimiento de la Convocatoria del proceso mencionado en la base SÉPTIMA: “De la 

reinscripción”, el 19 de agosto deberán descargar de la plataforma de cambios de carrera 

de la DAE los documentos para el cambio, el día 20 de agosto de 2026 es el único día para 

la entrega de documentos de inscripción en esta Unidad Académica en la ventanilla No. 1 

del Departamento de Gestión Escolar, PB edificio de Gobierno en un horario de 15:00 a 

18:00 Hrs. 

Documentos a entregar: 

➢ Oficio de Cambio de Carrera de la DAE  

➢ Dictamen Técnico Académico de la DES (si corresponde) 

➢ Dictamen de Equivalencia de la DAE (si corresponde) 

➢ Formato de Cambio de Carrera de Gestión Escolar correspondiente a la carrera 

asignada (Homeópata o Partero) lo encuentras anexo en la presente convocatoria 

➢ Copia de Acta de nacimiento, expedida en el año 2026 (debe presentarse por 

ambos lados si contiene información)  

➢ Copia de Certificado de secundaria (debe presentarse por ambos lados si contiene 

información), en caso de no contar con el documento se debe realizar una 

reexpedición  

➢ Copia de Certificado de nivel medio superior (presentar por ambos lados si 

contiene información)  

➢ CURP en formato actualizado (impreso con fecha no mayor a tres meses)  

➢ Constancia de vigencia de derechos del IMSS, la cual puede descargarse en 

http://www.imss.gob.mx/imssdigital, impresa en el 2026 (no se acepta la 

ASIGNACIÓN DEL SEGURO SOCIAL)  

➢ Solicitar la BAJA DEFINITIVA de la escuela de origen, ésta se entregará a más 

tardar el 4 de septiembre del presente año 
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La entrega de estos documentos es fundamental para la elaboración de tu 

expediente y para poder asignarte grupo en el Sistema de Administración Escolar, 

que podrá ser consultado a través del SAES a partir del 21 de agosto a las 18:00 Hrs. 

 

 

Cambio de Carrera Interno 
 

Alumnas y alumnos que obtuvieron Cambio de Carrera Interno, deberán acudir a 

la ventanilla No. 1 de Gestión Escolar con: Oficio de Cambio de Carrera de la DAE, 

Dictamen Técnico Académico de la DES y Dictamen de Equivalencia de la DAE, el 

día 24 de agosto de 2026 en un horario de 15:00 a 18:00 Hrs. 

 

 

¡¡BIENVENIDAS Y BIENVENIDOS A LA ENMH!! 
 

 

Nota: La credencial escolar se entregará posteriormente, se le informará al 

jefe de grupo 
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CAMBIO DE CARRERA 

PERIODO ESCOLAR   27-1 

AGOSTO – DICIEMBRE 2026 

MÉDICO CIRUJANO Y HOMEÓPATA 
  

FECHA: ______________           No. de BOLETA: ______________ 

DATOS PERSONALES  

Ap. Pat: Ap. Mat: Nombre(s): 

Teléfono Móvil: Edad: 

Domicilio: Colonia: 

Alcaldía o Municipio: Código Postal: 

Teléfono Casa: Correo Electrónico: 

 

DATOS DE CONTACTO PARA AVISAR EN CASO DE EMERGENCIA 

Nombre: 

Correo electrónico: Parentesco: 

Teléfono Casa: Teléfono Celular: 

 

                       GRUPO ASIGNADO 

 

 

               ______________________ 

               FIRMA DEL INTERESADO (A) 

     EL GRUPO ES ASIGNADO POR LA UNIDAD 

                ACADÉMICA (DEJAR EN BLANCO) 

• ESTE FORMATO DEBE SER LLENADO CON LETRA LEGIBLE EN TINTA AZUL 
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CAMBIO DE CARRERA 

PERIODO ESCOLAR   27-1 

AGOSTO – DICIEMBRE 2026 

MÉDICO CIRUJANO Y PARTERO 
  

FECHA: ______________           No. de BOLETA: ______________ 

DATOS PERSONALES  

Ap. Pat: Ap. Mat: Nombre(s): 

Teléfono Móvil: Edad: 

Domicilio: Colonia: 

Alcaldía o Municipio: Código Postal: 

Teléfono Casa: Correo Electrónico: 

 

DATOS DE CONTACTO PARA AVISAR EN CASO DE EMERGENCIA 

Nombre: 

Correo electrónico: Parentesco: 

Teléfono Casa: Teléfono Celular: 

 

                       GRUPO ASIGNADO 

 

 

               ______________________ 

               FIRMA DEL INTERESADO (A) 

     EL GRUPO ES ASIGNADO POR LA UNIDAD 

                ACADÉMICA (DEJAR EN BLANCO) 

• ESTE FORMATO DEBE SER LLENADO CON LETRA LEGIBLE EN TINTA AZUL 
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