UACH

AT Inscripcion / Reinscripcién

Facultad de Enfermeria y Mutriclogia

1. Objetivo del procedimiento

Establecer los lineamientos para llevar a cabo la inscripcion/preinscripcion de los estudiantes de la
Facultad.

2. Alcance

Estudiantes de nuevo ingreso y/o reingreso de nivel licenciatura pertenecientes a la modalidad
presencial.

3. Responsable

El responsable de elaborar, difundir, utilizar y mejorar este procedimiento es la Jefatura de Control y
Registro Escolar de la Facultad de Enfermeria y Nutriologia.

4. Politicas de operacion

4.1 La Direccion Académica establece los lineamientos para realizar la preinscripcion / inscripcion de los
estudiantes de nuevo ingreso y/o reingreso, la Facultad se apega a las indicaciones.

4.2 La Facultad tiene injerencia en el proceso de inscripcidon de nuevo ingreso a partir del punto 4.8 -
Inscripcion Académica en Facultades - del Procedimiento de Examen de Admisién e Inscripcion (INS
PRO 01).

4.3 Todo estudiante interesado en pertenecer a la Universidad, debe cumplir con los requisitos de
ingreso y reingreso que marca la Universidad.

5. Frecuencia de revision

Este procedimiento se revisara, cuando menos, una vez al afo, en el primer mes de Abril o0 antes si hay
algun cambio o mejora significativa en el proceso.

6. Vocabulario

6.1 Alumno/Estudiante: Persona que se encuentra inscrita en un programa educativo que se imparte
en la Universidad o instituciéon incorporada a la misma y permanece en ella con ese caracter,
cumpliendo los requisitos que sefale este Reglamento.

6.2 Revalidacion: Tiene como propodsito determinar el nivel de correspondencia entre los estudios
cursados en el extranjero por el aspirante y aquéllos del programa académico al que pretende
ingresar en la Universidad.

6.3 Equivalidacién: Tiene como propdsito determinar el nivel de correspondencia entre los estudios
cursados por el aspirante en la propia Universidad o en otra institucion perteneciente al sistema
educativo nacional y aquéllos del programa al que se pretende ingresar en la Universidad.

6.4 SEGA: Sistema Estratégico de Gestion Académica.

6.5 Preinscripcién: Asignacion de horario de clase al estudiante, el cual se formaliza al realizar el pago
de inscripcion, quedando formalmente inscrito.

6.6 Inscripcion: Asignacion de horario de clase al estudiante, cuando el estudiante ya realizé el pago
de inscripcioén.

6.7 Estudiante de nuevo ingreso: Persona que recién ingresa a un programa educativo ofertado en la
Universidad, por lo que cursa el primer semestre.

6.8 Estudiante de reingreso: Persona que ya curso, en la Universidad, al menos un semestre previo a
la preinscripcion actual, generalmente cursa del segundo al octavo semestre en la Facultad.
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6.9 Demanda de materias: seleccion de materias, que el estudiante considera cursara en el semestre

6.10 Evaluacion docente: valoracion numérica que el estudiante asigna al desempefio del docente.
6.11 Orden de preinscripciéon: Documento en el que se indica la fecha y hora en que los estudiantes

siguiente.

Inscripcion / Reinscripcion

deberan elegir via web su horario de clase, a través del SEGA.

7. Enlace con informaciéon documentada controlada

Cédigo Nombre del documento controlado

INS FOR 01 Ficha de datos generales

INS FOR 02 | Proyecto de equivalidacion / revalidacion de materias

EVA FOR 13 | Encuesta de satisfaccion del estudiante durante el proceso de inscripcién
académica en facultades

INS FOR 07 | Formato de entrega de documentos

INS FOR 08 | Ficha de Depdsito/Pago

8. Desarrollo del método

No. SERIENREE g Actividad Responsable
etapas

1 Solicitud de En caso de que el estudiante desee Estudiante
Equivalidacién / equivalidar/revalidar, debe acudir a Control y
Revalidacion de Registro Escolar de la Facultad, y debera
materias (opcional) | presentar comprobante de estudios (Certificado

Parcial Oficial).

2 Realizacion de Control y Registro Escolar recibe la Control y
Equivalidacién / documentacién, y en conjunto con la Registro
Revalidacion de coordinacién, se determinan las asignaturas que | Escolar
materias (opcional | correspondan al plan educativo que sean
para el estudiante) | factibles para la equivalidacién / revalidacion, Coordinacion

para lo cual se utiliza el formato Proyecto de del programa
equivalidacion / revalidacion de asignaturas (INS

FOR 02).

Las asignaturas incluidas en el documento, no

deberan estar consideradas en la inscripcion del

alumno.

La documentacion empleada en este proceso, se

envia a la coordinacion para su archivo en el

expediente.

3 Presentacion de El estudiante acude a la Facultad. Estudiante
documentacion en
la Facultad Se le solicita al estudiante que llene el formato

Ficha de Datos Generales (INS FOR 01),
entregue copia del formato de entrega de
documentos (incluida la papeleta de pago para el
banco) y copia de comprobante de pago para su
resguardo en el expediente (propiedad del
cliente).
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Inscripcion / Reinscripcion

4 Preinscripcién / Se determinan las asignaturas y el grupo en el Control y
inscripcion de que se debera inscribir al estudiante y se Registro
nuevo ingreso procede a la inscripcion haciendo entrega del Escolar

horario de clases impreso donde incluye
informacion de los servicios electrénicos de la
Universidad y programacion del Carnet Integral
de la Salud.

5 Recepcion del Al recibir el horario de clases, el estudiante firma | Estudiante
horario de clases. con copia de recibido, mismo que se archiva en

su expediente.

6 Realizacion de El estudiante de nuevo ingreso realiza la Estudiante
encuesta de encuesta de satisfaccion del estudiante durante
satisfaccion el proceso de inscripcion académica en

facultades (EVA FOR 13).

7 Interpretaciéon de la | Control y Registro Escolar analiza los resultados | Control y
encuesta de de la encuesta y considera mejoras para el Registro
satisfaccion. siguiente proceso de preinscripcion/inscripcion. Escolar

8 Calendarizaciény | Se calendariza en el SEGA las fechas para Control y
solicitud de la realizar la demanda de materias y se solicita la Registro
publicacién de la publicacién de la convocatoria. Escolar
convocatoria para
la demanda de
materias

9 Realizacion de El estudiante selecciona en el SEGA, las Estudiante
Demanda de asignaturas que desea cursar el semestre
materias préximo inmediato. La presente actividad la debe

realizar el estudiante interesado en reinscribirse.

10 Reporte de Se emite a las Coordinaciones el reporte de las Control y
Demanda de materias demandadas, las cuales deben ser Registro
materias tomadas en cuenta para la oferta de grupos el Escolar

préoximo semestre.

11 Solicitud de la Se solicita la publicacién de la convocatoria, el Control y
publicacién de la periodo para realizarla, esta indicada en el Registro
convocatoria para | calendario escolar. Escolar
la Evaluacién
Docente

12 Realizacion de El estudiante evaltua el desempeio del docente a | Estudiante
Evaluacién través del SEGA. La presente actividad la debe
Docente realizar todo estudiante que se encuentre

inscrito.

13 Solicitud de Se solicita la publicacion con la informacion Control y
publicacién de la necesaria para la preinscripciéon de los Registro
informacion para la | estudiantes de reingreso. La fecha en que se Escolar

preinscripcion de
estudiantes de
reingreso

realiza esta actividad es asignada por la
Direccién Académica.
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14 Preinscripciéon de Los estudiantes de reingreso, seleccion de Estudiante
reingreso horarios de clase via web a través del SEGA. En | Controly
este caso Control y Registro Escolar funge como | Registro
vigilante y/o apoyo en caso de que el estudiante | Escolar
tenga algun problema o duda. Coordinacion
En caso de que el estudiante no se pre inscriban
via web, deberan acudir a la Facultad a solicitar
el apoyo para que se les pre inscriba en Control
y Registro Escolar y/o a la Coordinacion, por lo
que al finalizar firma un horario donde se
especifica que esta conforme con su horario.
15 Pago de El horario de clases queda formalizado con el Estudiante
inscripcion de los pago de inscripcion.
estudiantes de
reingreso
9. Diagrama de flujo
N/A
10. Control y retencion de informacion documentada
:jnformacmn Tiempo de | Responsable de . s
ocumentada / L. Disposicion
i conservacion conservarlo
Cdédigo
Ficha de datos Maximo 2 meses Control y Registro Entrega a la
generales Escolar Coordinacion para su
archivo en el
expediente del
estudiante.
Proyecto de Méaximo 2 meses Control y Registro Entrega a la
equivalidacion / Escolar Coordinacion para su
revalidacion de archivo en el
materias expediente del
estudiante.
Comprobante de Maximo 2 meses Control y Registro Entrega a la
estudios (en caso de Escolar Coordinacion para su
equivalidacion) archivo en el
expediente del
estudiante.
Formato de entrega de | Maximo 2 meses Control y Registro Entrega a la
documentos Escolar Coordinacion para su
archivo en el
expediente del
estudiante.
Ficha de Maximo 2 meses Control y Registro Entrega a la
Depdsito/Pago Escolar Coordinacion para su
archivo en el
expediente del
estudiante.
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2018

Horario de clases Maximo 2 meses Control y Registro Entrega a la
firmado (estudiantes Escolar Coordinacién para su
de nuevo ingreso) archivo en el
expediente del
estudiante.
Horario de clases 6 meses Control y Registro Destruccion.
firmado (estudiantes Escolar
de reingreso)
Equivalidacion Maximo 2 meses Control y Registro Entrega a la
automatica de Escolar Coordinacion para su
materias y/o solicitud archivo en el
de equivalidacion de expediente del
materias del SEGA estudiante.
(en caso de
equivalidacion)
Encuesta de 6 meses Control y Registro Reciclado
satisfaccion del Escolar
estudiante durante el
proceso de inscripcion
académica en
facultades
11. Bitacora de cambios de mejora
Revision Secciéon modificada Descripcion del cambio Feg:l_':a d?,
modificacion
01 Documento completo Reingenieria ISO 21001; Febrero 2024
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12. Anexos
No. Nombre del anexo
1 Proyecto de equivalidacion / revalidacién de materias
2 Equivalidacién automatica de materias y/o solicitud de equivalidacién de materias
del SEGA (en caso de equivalidacion)
3 Ficha de datos generales
4 Formato de entrega de documentos y Ficha de Depdsito/Pago
5 Encuesta de satisfaccién del estudiante durante el proceso de inscripcion
académica en facultades
6 Horario de clases
[ Revision: 01 Cédigo: INS-E-2-01 Elaboro Reviso Aprobé
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Anexo 1. Proyecto de equivalidacion / revalidacion de materias.

FACULTAD DE ENFERMERTA ¥ NUTRIOLOGIA
SECRETARIA ACADEMICA
PROYECTO DE EQUIVALIDACION [ REVALIDACION DE MATERIAS

Nombre del alumna: I Matricule:

Programao educativo actual: LICENCIADO EN ENFERMERIA Plan: PLAN201S
Modaolided: PRESENCIAL Cnlmpus.' CHIHUAHLUA

Facultad o institucion de procedenci: I
Estado: CHIHUAHUA Pais: MEXICD

Programa educative: |GGG Plan:

Modalidod: PRESENCIAL

Materias que cursd en la institucldn o — Materias a equivalidar en la calif
Jocultad de procedencio fecultad octual
[COMPORTAMIENTD HUMAND INDIVIDUAL LELP-05 | COMPORTAMIENTS HUMAND
¥ SOCIAL
INGLES | LE1B-09 [INGLES |
TECNOLDGIAS ¥ MANEIO DE LA LELE01 TECNOLOGIAS ¥ MANEID DE LA
|NFORMACION INFORMACION
SOCIEDAD ¥ CULTURA LE1B-02 |SOCIEDAD Y CULTURA
INGLES Il LEZB-19 [INGLES II
LNIVERSIDAD ¥ CONOCIMIENTO LEZB-11 |UNIVERSIDAD ¥ CONDCIMIENTO
Chihuahua, Chih., a 15 de AGOSTO del 2023
A oa
1
L. I
JEFE DEL DEPTO. Y/O COORDINADOR
Fecha de Revisidn: 147112017 Mo, de Revisidn: 1 IS FOR 02
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Anexo 2. Equivalidacion automatica de materias y/o solicitud de
equivalidacion de materias del SEGA (en caso de equivalidacion).

Universidad Auténoma de Chihuahua

@ FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA
[ Equivalidacidn automatica de materias

T AT T TR T Folio:5265

CHIHUAHUA

Alumno: E

Programa Educative: LICENCIADC EM ENFERMERIA

Plan de Estudios: PLANZO1E

Campus: CHIHUAHUA

Modalidad: PRESEMCIAL

Fecha de proceso: 15 Ago 2023 05:48:.00 Ciclo escolar: 2023-5EM-AGO/DIC

Materla Descripeion Calif. Créditos 5Sit. Programa educative y materia origen Fecha Acra,

LETE.01  TECNOLOGIAS ¥ MANEJD DE LA INFORMAZION 8.50 5 AC  LICENCIADC EN EDUCACION FISICA - UB101 - TECNOLOGIAS Y 12 Die 202
MANE.C DE INFORMACKIN

LE2B-11  UNNERSIDAD Y CONOGIMIENTO 8.0 5 AC  LICENCIADC EN EQUCACION FISICA - UEZ11 - UNWERSIDAD ¥ 29 May 2023
CONOCIMIENTO

LE?B-1%  INGLES Il 9.20 5 AC  LICENCIADD EN EDUCACION FISICA - 1201 - INGLES || 29 May 2023

Comentaria: EQUIVALIDARA ASIGNATURAS ADICIONALES POR LA VA TRADICIOMAL

Usuario: LFLORES Fecha impresidn: 15 Ago 2023 0904754 Pagina: 1 de 1.
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Anexo 3. Ficha de datos generales

E'lffﬁli?{nﬂ 3: FICHA OE DATOS GERERALES
CICLO: 2023-5EM-AGO-DIC ' CAMPUS . . ChHIRE © 2%

PROGRAMA EDUCATVO: | isenciado en Eofeunsia -
I xf Nuevo Ingreso I Reingreso

DATOS DEL ESTUDIANTE S

iatricuia: Nombre: A
Edad:_ s Lugar y fecha de nacimiento: CE_—_———————

iGénerg ¥ M MNacionalidad: pMexicang o _
- . N

Estado civil: | Seltecefa) |—Casado{a] | Otro: o

Correo {alterna al de la UACH): M 0 o

Curp: JEEEENNEEEN: R T——— |
Institucién donde le brindan servicio médice: T
Nimera de afiliacidn: =R Etnia Indigena:

Nombre del Padre:_ H R~ -

Nombre de Iz Madre:_ i ——

DOMICILIO: F R
Calle: S——— Mo. exterior: . No. Interior: Colonia: | ee—
C.P. &7 Teléfono: T eeeeeisiie—

LUGAR DE TRABAJO:
Institucidn: ——— o
Direccidn: — e .
Teléfonos: —_— = - ____ ———
EN CASO DE EMERGENCIA NOTIFICAR A:

Nombre:

Teléluny.  ———— Celular: o ..

Direccién: Municiplo: G\ 0 gy

Alegias: < S - - — Tipa de samgre: O+ I

Discapacidad: pre———— == -

\h
FIRMA DEL ESTUDIANTE
Fecha de Revisién: 05/01/2018 . o, de Revisidn: 1 IN5 FOR 03
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Anexo 4. Formato de entrega de documentos y Ficha de
Deposito/Pago

LTRMEI DAD ALTOROMA O |

CHIHUAHUA wstricula

Carpet—3ACHILLERATOS TECNOLOGICOS

FORMATO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS

Alumno de Nuevo Ingreso de LICENCIATURA, bienvenido a La UACH

Se te esta autorizando una prorroga para la siguiente documentacion marcada con "X";

[ ACTA DE NACIMIENTO
[] CERTIFICADO DE SECUNDARIA
[] CERTIFICADD DE BACHTLLERATO
[ ]cure

[__] AVISO DE PRIVACIDAD
EXAMEN MEDICO GENERAL
EXAMEN DE SANGRE
[_] NOTIFICACION SOBRE POLITICAS DE RECEPC:

fecha limite:
fecha limite:

IMPORTANTE:

dado de baja AUTOMATICAMENTE

Direccion Académica

Firma de enterado.

[ Fecha de Revision: 11102017

& Santander Depésito/Pago

Cuenta para servicios electrdnicos UACH: a371984

Departamento de Administracion Escolar

Tel. (614) 439-15-22

No, de Revisidn: 0

16 Oct 2023
16 Oct 2023

Presenta tu documentacion pendiente en original antes de la fecha indicada, de no hacerlo, serds

o, de Revisidn: O
| s |
e -
INS FOR 07 |
Password: ZAtHs9yz
SOSTEMIBILIDAD LACH (SEMESTRAL) $3215.00
INSCRIPCION LacH [SEMESTRAL) 4550.00
SOCIEDAD DE ALUMNDS $80.00

NUMERD DE CONVENIO

1583

TIFO DE MONEDA
MONEDA NACIONAL

NOMBRE DEL CLIENTE
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

TOTAL DE DEPOSITO
% 4245.00

NUMERO DE REFERENCIA

=*|a Acreditacidn de tu pego se vera reflejada una vez gue se recibe ef correo de confirmacidn a la cuenta del alumng.

| ‘

! =
|

|

|

|

|

FIRMA DEL DEPOSITANTE

VIGENCIA AL 18/08/2023. Pago (nica y exclusivamente en EFECTIVO.

Fecha Impresiin: 04 Ago 2023 10:33

Fecha de Revisicn: 11M02017

No. de Revision: 0

SEGA DOCUMENTOS,

INSFOROE |
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Anexo 5. Encuesta de satisfaccion del estudiante durante el proceso de inscripcion académica
en facultades

Encuesta de Satisfaccién del estudiante durante el
proceso de Inscripcion Académica en Facultades

THviA LIE

CHIHUAHUA

i i i te cuestionario con el gque
MADO(A) ESTUDIANTE: La UACH solicita tu amable colaboracién para contestar es au
::Eml&nd;n:adir el grado de satisfaccion de los estudianies respecio a 1§| calidad del proceso de Inscripcion
Académica en Facultad y con elic peder planear sccionas tendientes a sU mejora.

Por favor, valora marcanda con una X, tu nivel de saligfaccion con la calidad del proceso de inmripclog_:

ici | responsable de las inscripciones
1. Sobre el servicio ofrecido por el persona P -

Hl.lly Lajo. My aita

1.1, Amabilidad y cortesia en &l trato dado a los aspirantes (@00 e @ @'

12 Habilidad para transmitr con claridad las instrucciones para la @D ®

ingcripcion académica. ~ |

13, Se aclararon todas lgs dudas que se presentaron respecto ala @ O e a ®
inscripeion académica.

Hivel de Satisfaccion

2. Sobre la estructura y duracion del proceso My I:ral}o _ Muy alic

2.1 Te explicaran claramente &l procsso de inscripcion académica | (m | D@ i @ | ® J_@_]
|

4 Por qua?

— _—

Nivel de Satisfaccidn

3. Sobre el area fisica donde se realizd la inscripcion académica Wty bajo | Muy altc

[3_1_ Limpieza, ventilacidn & iluminacion-de las instalaciones. | @ @ @ } @ .@' @'
3.2, Mobilianio y equipo disponible para la inscripeion académica gue o oo | o ® 6

permitisron hacer eficiente el proceso. 1= =] ]

Wivel de Satisfaccidn

4, SATISFACCION GENERAL _ Muy bajs Muy am,l
4.1 En general, ; Cual es tu nivel de satisfascién can la calidad del | @ | @ | @ | @ | ® @J
servicio en el proceso de inscripoién academica? L=

i Por qua?

Fecha: [[/n8/707 3 Garreraalaque ingresas: | .Cer ' L en nedecion

. . [ oo oo
Comentarios personales o sugerencias para mejorar ol proceso: _LOS _ Ag(ev 0D =¥

ir ocanbles ; especotmende o1 prode As Hortde

iMuchas gracias por participar con tu opinién para mejorar la calidad de nuestros procesos!

- R13
Fecha de Revialsn: 180172018 Mo, de Revisidn: 0 EVA FOI
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”AQH Inscripcion / Reinscripcion
CHIHUAHUA
Facultad de Enfermeria y Mutriclogia
Anexo 6. Horario de clases
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA
HORARIO DE ASISTENCIA A CLASES DEL CICLO ESCOLAR:
R 2023-SEM-AGOIDIC (14 Ago 2023 - 01Dic 2023)
UNIVERSIDAD AUTONDHIA T Alumnes k3 Tutor: A
CHIHUAHUA Programa Educativo: 01 LICENCIADO EN ENFERMERIA
Plan de Estudios: PLANDIE Opeitn: -« ---
Maodalidad: PRESENCIAL Campus: CHIHUAHUA
Estatus: N - NUEVO INGRESO INSCRITO
Clelo| Clave Materia Augves Viernes Sabado | Domi F
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