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Resultados Finales Primera Convocatoria de la Il Etapa, Proceso de Admisién 2019-
2020

1. Solo las personas que obtuvieron una nota igual o mayor a 7.00, en una escala de
0 a 10, tienen aprobada esta Il etapa.

2. La nota les serd& comunicada por medio del Sistema Web
http://ingresoppem.ucr.ac.cr

3. Las plazas del CENDEISSS seran asignadas a los candidatos que aprueben el
proceso de admisién efectuado por la Universidad de Costa Rica, especificamente
por el Programa de Posgrado de Especialidades Médicas (PPEM), de acuerdo a
la nota obtenida (que sean mayor a 7.00) en orden descendente (de mayor a
menor), hasta agotar las plazas disponibles dadas por el CENDEISSS a cada
especialidad. Las plazas disponibles las podra encontrar en el anexo 1 de este
documento.

4. Las personas que ingresaran al Programa de Posgrado en Especialidades
Médicas deberan presentarse el 24 octubre del 2019 a las 9:00 a.m. en las
instalaciones del CENDEISSS a realizar los tramites académicos-administrativos
con la UCR

5. En el siguiente cuadro se detalla la especialidad que anul6 preguntas en su prueba
(después de la segunda apelacion), otorgandola como correctas y reconociendo a
todos los postulantes a nivel general su puntaje.

. NO. DE .
ESPECIALIDAD DESCRIPCION PREGUNTA JUSTIFICACION
. , - Anulacion de ,
Ginecologia y Obstetricia 3 No tenia respuestas correctas
pregunta

6. DOCUMENTOS

En fecha 24 de octubre del 2019, segun el orden indicado, si usted ha aprobado
la segunda etapa segun los pardmetros expuestos y obtuvo una plaza de la CCSS,
debera presentar los siguientes documentos aportando la informacion que se le
solicita en cada uno de forma clara y legible:

6.1 Documentos UCR

a. Hoja de “Informacion Personal del Estudiante”, la cual es un requisito para
el empadronamiento y se encuentra en el siguiente enlace:
https://ori.ucr.ac.cr/sites/default/files/archivos/2019/IPE.pdf

b. Hoja del SISEP: Hoja de Informacion personal del estudiante para SISEP
Especialidades Médicas (Anexo 2)

c. Una fotocopia de la cédula de identidad o la cédula de residencia de libre
condicion, clara, legible y vigente.

d. Si usted se encuentra realizando el servicio social, debe presentar una
constancia del Centro donde lo esta realizando, que indique la fecha de
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conclusién del mismo (incluyendo vacaciones).

e. Los estudiantes que en algin momento realizaron empadronamiento con la
Universidad de Costa Rica o fueron estudiantes activos deberan
suministrarle al encargado de la UCR el nimero de carné para verificar que
no hay deudas pendientes con la OAF. Si las hubiera debera cancelarlas
antes de empadronarse en la Especialidad en la que fue admitido.

7. INFORMACION IMPORTANTE

Para concursos extraordinarios y segunda convocatoria de la segunda etapa para
ingresar en el 2020, la publicacion saldréa el dia viernes 01 de noviembre del 2019,
fecha en que la Caja Costarricense de Seguro Social nos brindara la informacion
de las mismas.

7.1 Sobre ingreso con la UCR-PPEM

a. FECHAS DE INGRESO Y HOSPITALES BASE: Las fechas de ingreso al
programa y los hospitales base! se les indicara en la carta de aceptacion
gue se les entregara el 24 de octubre del 2019.

b. INDUCCION AL PPEM: Se efectuara una induccion al Programa de
Posgrado en Especialidades Médicas para los estudiantes que lograron su
ingreso en el 2020. Es de caracter obligatoria su asistencia. Las fechas en
las que deberan asistir a esta actividad son las siguientes:

FECHA,
FECHA INGRESO HORA LUGAR
Estudiantes que ingresan 31 de enero Auditorio Edlflcp Anexo
: Escuela de Medicina,
en Febrero 2020 7:30 a.m. UCR
. . - Auditorio Edificio Anexo
Estudiantes que ingresan 17 de julio Escuela de Medicina,
en Agosto 2020 7:30 a.m. UCR

TLos hospitales base son asignados aleatoriamente por lo que no hay posibilidad de variarlos.



ANEXO 1 PLAZAS DISPONIBLES

Especialidad Plazas
Anatomia Patol6gica 3
Anestesiologia y Recuperacion 20
Cardiologia 5
Cardiologia Pediatrica 1
Cirugia General 5
Cirugia Pediatrica 2
Cirugia Pléastica, Reconstructiva y estética 4
Cirugia Toracica General 2
Dermatologia 4
Endocrinologia 4
Gastroenterologia y endoscopia digestiva 10
Geriatria y Gerontologia 7
Ginecologia Oncologica 1
Ginecologia y Obstetricia 12
Hematologia Pediatrica 1
Medicina Critica Pediétrica 2
Medicina Critica y Terapia Intensiva 5
Medicina de Emergencias 5
Medicina Familiar y Comunitaria 5
Medicina Fisica y Rehabilitacion 12
Medicina Interna 10
Medicina Materno Fetal 2
Medicina Paliativa 2
Nefrologia 2
Neonatologia 10
Neumologia

Neurocirugia 2
Oftalmologia 12
Oncologia Médica 3
Oncologia Médica Pediatrica 2
Oncologia Quirurgica 2
Ortopedia y Traumatologia 5
Otorrinolaringologia y Cirugia de Cabeza y Cuello 6
Pediatria 10
Psicologia Clinica 2
Psiquiatria 5
Radiologia e Imagenes Médicas 7
Radioterapia 2
Urologia 6




ANEXO 2 HOJA SISEP

v ;_kw‘ UNIVERSIDAD DE | Sistema de
=] COSTARICA | Estudios de Posgrado

HOJA DE INFORMACION PERSONAL DEL ESTUDIANTE
PARA SISEP ESPECIALIDADES MEDICAS

Nombre completo:

Admitido(a) en la Especialidad en:

Sexo: F() M() Carné Universitario N°:

N° Cédula / pasaporte: Nacionalidad:

Fecha de nacimiento:

Teléfono habitacion:

Teléfono trabajo: Ext.:

Teléfono celular: Email:

Titulo Universitario:

(Nombre completo):

Universidad:

(Nombre completo, como aparece en el Titulo)

Certificado o Apostillado: S NO

Las personas extranjeras deben de presentar copia del Titulo Universitario e
Historial Académico debidamente certificado o apostillado por el Consulado de
Costa Rica en el pais de origen.

Direccion domicilio:

Firma del Director(a) Sello:
Programa de Posgrado




