
Rehabilitación de 

póliza

Salud Individual

Para solicitar rehabilitación de la póliza, requerimos los siguientes documentos:
•	 Cuestionario médico. Descárgalo aquí.
•	 Identificación oficial del contratante y/o titular.

Importante:
Las solicitudes de rehabilitación están sujetas a revisión, solicitud de información adicional o
rechazo.
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Septiembre 2023

Ingresa al Portal de Distribución:
https://distribuidores.axa.com.mx/group/distribucion/
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En el menú superior, haz clic en Mi gestión. 3

https://distribuidores.axa.com.mx/documents/8588975/44505839/Cuestionario_medico_GMMI.pdf/707c8d70-2b0a-4d47-1c0e-811d01b8b06e


En el submenú Gestión de mi cartera, selecciona Trámites y endosos Salud Individual.4

Ingresa el número de la póliza y haz clic en Buscar.5

00000000



En el apartado de Póliza, haz clic en Rehabilitación.6

Ingresa la descripción del movimiento en el campo de Modificaciones a efectuar.7



8 Haz clic en el recuadro rojo para adjuntar el cuestionario médico y selecciona el tipo de identificación 
para adjuntarla.

Al contar con los archivos en el sistema, los recuadros cambiarán a color verde. Presiona el botón 
Adjuntar confirmación para continuar.9

Haz clic en el botón Aceptar para seguir adelante.10



11 Haz clic en el recuadro rojo para adjuntar la confirmación del cliente o documento adicional (en caso 
de ser necesario) y el campo cambiará a color verde.

Nota: La confirmación del cliente corresponde a un correo enviado por el Titular y/o Contratante 
al agente, en el que le proporcione el número de póliza, nombre del titular/contratante, petición de 
rehabilitación; o también, puedes anexar nuevamente el cuestionario médico. 

Una vez que hayas subido los archivos al sistema, captura los siguientes datos:
•	 Correo electrónico del agente
•	 Correo electrónico del cliente
•	 Número de contacto del cliente
•	 Observaciones

Activa la casilla con la leyenda “Te recordamos que en AXA México…” y haz clic en Solicitar.
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Haz clic en Aceptar para continuar.13

14 Podrás consultar en pantalla el folio generado para la atención de la solicitud. 

Si haces clic en el botón Descargar solicitud podrás visualizar la solicitud generada. 15
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Nombre Apellido



El agente y el cliente recibirán un correo de la cuenta solicitudgastosmedicos@axa.com.mx con 
los datos del trámite requerido y el PDF de la solicitud.

Ejemplo:
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Importante
•	 Al rehabilitar una póliza, cuentas con 5 días naturales para registrar el pago a través de MIT.
•	 Recuerda dar seguimiento hasta el término del trámite.
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agente@correo.com
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Queda prohibida la reproducción total o parcial de este material por cualquier medio, sin la autorización previa y expresa de AXA 
Seguros, S.A. de C.V.

Para efectos del cumplimiento del Estandar de Seguridad de Datos para la Industria de Tarjetas de Pago (PCI
DSS por su siglas en ingles), AXA Seguros no podra recibir datos de tarjetas bancarias por ningún medio.


