My AXA

Programacion de cirugia

Antes de iniciar tus tramites, te
recomendamos tener todos tus
documentos reunidos para

Para iniciar una programacion de cirugia
deberas ingresar a My AXA App.

Selecciona tu poliza de salud y luego

agilizar la programacion de tu “Servicios” » “Programar una cirugia”

cirugia:
« ldentificacion oficial
(INE/Pasaporte).

+ Interpretacion de

estudios. [g

iBienvenido(a) a tu

« Informe médico o
formato de referencia de
AXA Kera lty. B rws7H24E

Asegurado: JUAN PEREZ PEREZ
CUIDADO INTEGRAL +

También puedes ingresar desde el
menu lateral en la opcion
“Programar una cirugia”.
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JUAN PEREZ
Bienvenido a My AXA™

© Urgencias

&) Miportal Planmed

Agendar cita AXA Keralty

Preguntas frecuentes

B vis documentos

8211 - 12:197
< <
Detalles de la péliza Servicios

Ver Guia

Conoce la informaci6n basica, coberturas,
neficios, documentos y servicios digitales de tu

Datos del agente Necesito ayuda

Una vez dentro, veras un aviso de
recomendaciones para realizar
la programacion.

iHola JUAN PEREZ!

Antes de iniciar tu tramite jAsegurate de contar con
una red 4G o WiFi para que el proceso sea més répido!

Y no olvides tener a la mano los siguientes
documentos en formato pdf o imégenes:

1. Identificacién Oficial
2. Interpretacién de Estudios
3.Informe Médico* o formato de referencia de
AXA Keralty

*Recuerda que si no cuentas con el informe médico,
lo puedes solicitar aquf mismo.



Paso 1

Selecciona al asegurado al que
deseas programar una cirugia.

12:209

& PROGRAMACION DE CIRUGIA

10,0

NGmero de péliza
FW63439A

Nota: en este listado solo apareceran P—
el titular y los beneficiarios menores
de 18 aiios.

SELECCIONA ASEGURADO

JUAN PEREZ

Los beneficiarios mayores de 18 aiios
deberan iniciar sesion en My AXA app
para programar su cirugia.

Selecciona si la cirugia esta relacionada con una programacion anterior (se
mostrara la lista de tus folios previos) y, posteriormente, el tipo de cirugia.

12:219 al T 12:219

& PROGRAMACION DE CIRUGIA

HoH)

& PROGRAMACION DE CIRUGIA

NdGmero de pdliza

FW63439A

Asegurado

JUAN PEREZ

{Esta cirugfa esté relacionada con algin trémite que
hayas realizado?

@i O no

Namero de péliza
FW63439A

Asegurado

JUAN PEREZ

¢Esta cirugfa esté relacionada con algdn trimite que
hayas realizado?

Osi ® no

Tipo de cirugia
O cirugia por accidente
O Cirugia por enfermedad
O Maternidad




Paso 2

Llena los campos solicitados de acuerdo con la informacion solicitada.

Embarazo Enfermedad Accidente

NEZEY > 12:229 ¥ 12:239

& PROGRAMACION DE CIRUGIA & PROGRAMACION DE CIRUGIA & PROGRAMACION DE CIRUGIA

iCuando ocurrié el accidente? Fecha de Inicio de sintomas
Fecha de Ultimo Periodo

iQué sintomas presentas? {Qué sintomas presentas?
Indica procedimiento

Selecciona Hospital Selecciona Hospital
Selecciona Hospital

Selecciona Médico Selecciona Médico
Selecciona Médico

Fecha de cirugia Fecha de cirugia
Fecha de cirugia

Correo electrénico Correo electrénico
juanperez@mail.com juanperez@mail.com Correo electrénico

juanperez@mail.com

Siguiente Siguiente Siguiente

7 Selecciona el hospital que corresponda a tu gama o nivel contratado.

Si no estas seguro de cudl corresponde a tu péliza, llamanos al 800 001 8700,
opcion 4 y te guiamos sin complicaciones.

12:24 94 12:24 94

& Hospitales & Hospitales

CIUDAD DE MEXICO CIUDAD DE MEXICO

Importante

Antes de seleccionar un hospital asegtirate de
conocer tu gama o nivel hospitalario, vitaras

ANGELES CLINICA LONDRES
penalizaciones en el porcentaje y tope de coaseguro.

Gama: ESMERALDA / Nivel: 180
PLAN: SUPERIOR
DURANGO 50

Teléfono:
ELEGIR

ANGELES SANTA MONICA

Gama: ESMERALDA / Nivel: 270
PLAN: MAGNO

TEMISTOCLES 2143

Teléfono: 5555313120

BITE MEDICA
Gama: ESMERALDA / Nivel: 180

PLAN: SUPERIOR
PROLONGACION PASEO DE LA REFORMA 19

ELEGIR

Teléfono: 5552929700
ELEGIR

Cancelar Aceptar

CENTRO MEDICO DALINDE

Gama: ZAFIRO / Nivel: 180

PLAN: SUPERIOR
TUXPAN 25

Teléfono:
ELEGIR

UAH
CIUDAD DE MEXICO

GRAND HOSPITAL ROMA

Gama: ZAFIR®




Ingresa los datos de tu médico en convenio.

Si no pertenece a la red de convenio, tu médico debe aceptar los tabuladores de
AXAy entregarte una receta u hoja membretada que lo confirme.

9179

& MEDICOS

Ingresa los datos de tu médico

Especialidad*

Importante

Si seleccionas a un médico en convenio, AXA pagaré
los honorarios médicos, evitando asi que td lo hagas.
Nombre completo*
Si tu médico no es de convenioy acepta los
tabuladores de AXA, presenta una receta médica u
hoja membretada donde lo exprese por escrito para

Teléfono consultorio*
que AXA le pagué los honorarios médicos.

iRecuerda! Programa tu cirugfa con anticipacién o
Correo electrénico’

Cédula Profesional*

* Datos obligatorios.

Una vez llenados los datos
podras continuar con el paso 3.

Ingresa la fecha programada de
tu cirugia.

12:319

& PROGRAMACION DE CIRUGIA

Fecha de cirugia

Febrero de 2026 >
¢Cudndo ocurrié el accidente?

diciembre 12, 2025

iQué sintomas presentas?

dolor de espalda

Selecciona Hospital
CENTRO MEDICO DALINDE

Selecciona Médico
ARRIOLA RODRIGUEZ JOSE DE JESUS

Fecha de cirugia
febrero 20,2026

Correo electrénico

juanperez@mail.com

Cancelar Aceptar




Paso 3

En este paso deberas cargar los
documentos necesarios para
finalizar la programacion.

12:329

& PROGRAMACION DE CIRUGIA

Cargar documentacion
Identifica
0 Documentos selec

Informe médico

0 Documentos selec

@ Interpretacin de Estudios

0 Documentos selec

Otros Estudios

0 Documentos seleccionados.

Comentarios adicionales

* Documentos obligatorios

Enviar

;No tienes tu informe médico?

Podras agregar tus documentos,
dando clic en el botén de la camara.
Podras agregar paginas desde la
galeria, tomando una foto o desde
la seccion “mis documentos”.

Selecciona la opcidn “Solicitar informe médico” e ingresa tu correo y el de tu
médico. Con este paso, la app enviara un correo automatico a tu médico

pidiéndole el informe.

Cuando tu médico te lo mande al correo que registraste, stibelo en la app

para avanzar.

3:559

& INFORME MEDICO

+ Cargar informe médico

<) Solicitar informe médico




Si cuentas con Interpretaciones de tus
estudios, las podras adjuntar en
“Interpretacion de estudios”. También
si cuentas con mas estudios que
sustenten la programacion de tu
cirugia, los podras adjuntar en “Otros
Estudios”.

Agrega cualquier comentario u
observacion que consideres importante
que AXA conozca.

Una vez cargados todos los
15 documentos, podras finalizar la
programacion de tu cirugia.

9:499

& PROGRAMACION DE CIRUGIA

Cargar documentacion
! Identificacién oficial *
EEN  1Document to selecciona do
! Informe médico *
] 1 Documento seleccionado
! Interpretacién de Estudios
1Documento seleccionado
! Otros Estudios
£ 1Documento seleccionado

Comentarios adicionales

* Documentos obligatorios

Enviar

12:329

& PROGRAMACION DE CIRUGIA

Cargar documentacion
@ Identificacién oficial *

0 Documentos seleccionados
@ Informe médico *

0 Documentos seleccionados

- Interpretacién de Estudios
—
—
—
0 Documentos seleccionados
- Otros Estudios
—
—
—
0 Documentos seleccionados

Comentarios adicionales

Indica si aceptas que notifiquemos la
programacion de cirugia a tu Agente.

9:259

& PROGRAMACION DE CIRUGIA

Estimado(a) JUAN PEREZ

Al seleccionar el botdén “enviar”,
usted acepta y confirma que toda
la informacién proporcionada en este
portal, asi como la informacién contenida
en los documentos adjuntos en el mismo,
esverazy exhaustiva, tal como la conoce y
debe conocer a efecto de que la compafiia
esté en posibilidad de emitir el dictamen
correspondiente.

I:] :Deseas que tu agente sea notificado del
trémite que acabas de realizar?

Cancelar Aceptar



Una vez finalizado deberas dar clic al simbolo v para ver tu
numero de folio o finalizar.

MY AXA MY AXA

Tramite Tramite

Buenos Dias i
JOSE JAVIER Tu niimero de folio es : 16923862

Y=Y
Ayuda My AXA :;e:;::‘g:; Mis documentos Ayuda My AXA Prestadores Mis documentos ]

de servicios ue

Eltramite esté siendo realizado

& icomo te podemos ayudar? ‘ & icomo te podemos ayudar? ‘ & icomo te podemos ayudar?

iBienvenido(a) a tu iBienvenido(a) a tu iBienvenido(a) a tu
nueva experiencia My AXA! nueva experiencia My AXA! nueva experiencia My AXA!

) Fws7H24E
Asegurado: JUAN PEREZ PEREZ
CUIDADO INTEGRAL +

) FwsTH24E
Asegurado: JUAN PEREZ PEREZ
CUIDADO INTEGRAL +

) Fws7H24E
Asegurado: JUAN PEREZ PEREZ
CUIDADO INTEGRAL +

) FwsTH24E
Asegurado: JUAN PEREZ PEREZ
CUIDADO INTEGRAL +

) FwsTH24E
Asegurado: JUAN PEREZ PEREZ
CUIDADO INTEGRAL +

) Fws7H24E
Asegurado: JUAN PEREZ PEREZ
CUIDADO INTEGRAL +

Si seleccionas “Ver folio”, te llevara a la pantalla donde aparece el estatus de
la cirugia que programaste.

Tipo de tramite
Programacién de Cirugia
Folio: 16923862
Estatus
EN DICTAMINACION
Fecha de registro del tramite

Febrero 13,2026




Te ayudamos

Si presentas problemas con tu aplicacion puedes

Solicita ayuda

llenando un formulario
de contacto

Solicitar ayuda

==

@ Llama ahora

al 800 822 7237
en un horario de lunes a viernes
de 8:00 a 20:00 horas.

iDescarga My AXA app!
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#  Download on the GETITON
@& App Store ® Google Play

axa.mx ‘ @ @AXAMexico ‘ @axa.mexico ‘ ® @AXAMexico ‘ @ @axa ‘ @MexicoSegurosAXA ‘ @ @axa.mexico

Material informativo, queda prohibida la reproduccién total o parcial del presente material sin la autorizacién previa y expresa de AXA Seguros S.A. de CV.
Los productos se rigen por los términos y condiciones contratados. Consulta axa.mx para detalles de coberturas y requisitos de contratacion.


https://axa.mx/web/my-axa/ayuda
tel:8008227237
https://apps.apple.com/mx/app/my-axa-m%C3%A9xico/id1063397642
https://play.google.com/store/apps/details?id=mx.axa.mobile.customer

