
Ciudad: ______________________________, Fecha: __________   

 

A QUIEN CORRESPONDA:   

PRESENTE 

Por medio de la presente, el que suscribe ____________________________________, me 
dirijo a ustedes con la finalidad de expresar los motivos por los cuales deseo ingresar a la 
carrera de ____________________________________________. Desde temprana edad, el 
cuidado de la salud y el bienestar de las personas ha sido una de mis mayores 
motivaciones. Siempre me ha fascinado la capacidad de la medicina para transformar 
vidas, brindando esperanza y soluciones donde muchas veces solo había incertidumbre. 

A lo largo de mi vida, he tenido diversas experiencias que han reforzado mi deseo de 
dedicarme a esta profesión. Desde voluntariados en hospitales hasta cursos de primeros 
auxilios, cada una de estas vivencias ha reafirmado mi compromiso con el servicio a los 
demás y mi interés en comprender mejor el cuerpo humano y sus complejidades. La 
medicina, para mí, no solo es una ciencia, sino un llamado de responsabilidad hacia la 
comunidad, especialmente en un momento en el que los desafíos de salud pública son 
cada vez más evidentes. 

La carrera de medicina no solo me permitirá adquirir conocimientos técnicos y 
científicos, sino también desarrollar las habilidades humanas necesarias para tratar a 
cada paciente con respeto, empatía y profesionalismo. Mi deseo de ingresar a __________ 
_____________________________ se fundamenta en el prestigio que tiene esta institución en 
la formación de profesionales comprometidos con la salud y el bienestar de la sociedad. 

Estoy convencido de que esta universidad me brindará las herramientas y el entorno 
adecuado para convertirme en un médico integral, capaz de enfrentar los retos de la 
medicina moderna y aportar soluciones innovadoras en beneficio de la sociedad. 
Agradezco de antemano la oportunidad de ser considerado para formar parte de su 
comunidad estudiantil y contribuir con mis conocimientos y esfuerzo. 

Atentamente,   

 

Firma: ____________________________   

Nombre: ____________________________________ 

Teléfono: ____________________________   

Correo electrónico: ________________________________________ 


