
Evaluación Preventiva
Médica Individual (AMI)



Evaluación Médica:

Evaluación de antecedentes

Examen clínico general

Peso - Talla - IMC

Presión arterial

Hemograma completo (ha, hito)

Hemoglobina

Colesterol total

Ácido úrico

Glucosa

Triglicéridos

Examen completo de orina

Antígeno prostático PSA

Sangre oculta en heces (Thevenon)

Colonoscopía cada 10 años (hasta los 75 años)

Colesterol HDL

Laboratorio:

Chequeo Oncológico

Descarte de cáncer de colon

Preventivo varones

Chequeo preventivo

Exámenes*
Niños/as Varones VaronesDamas Damas Varones Damas

1-17 años 18-39 años 18-39 años 40-49 años 40-49 años 50 a más 50 a más

2

El chequeo preventivo no incluye emisión de receta médica.
Los exámenes de colonoscopía y densitometría ósea solo aplican a los productos AMI: Preferencial, Full Salud, Red Médica y Red Preferente.
*Está sujeto a disponibilidad de los servicios de nuestros proveedores. 
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Evaluación Ginecológica

Examen de mama 

Papanicolaou 

Mamografía bilateral

Examen externo del ojo

Fondo de ojo sin dilatación

Descarte de glaucoma

Agudeza visual / Medida de vista**

Descarte de estrabismo

Evaluación Oftalmológica

Odontograma

Examen y limpieza***

Fluorización

Evaluación Odontológica

Evaluación por especialista

Prueba de esfuerzo (incluye EKG)

Evaluación Cardiológica

Rx de tórax AP****

Otros

Consulta nutricional

Evaluación general
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Chequeo preventivo

Exámenes*
Niños/as Varones VaronesDamas Damas Varones Damas

1-17 años 18-39 años 18-39 años 40-49 años 40-49 años 50 a más 50 a más



Adicionales

Damas Varones
60 a más 60 a 75 años

Despistaje de aneurisma aórtico en 
fumadores con ecografía abdominal**Densitometría ósea c/ 2 años

3

**Agudeza visual incluye medida de vista, por lo que genera receta de lentes. Solo para aquellos asegurados que tengan afectada su agudeza visual.
***Profilaxis dental incluye: el diagnóstico, limpieza manual simple de la placa dental (excluye el uso de cavitrón o cualquier instrumento similar). 
****Examen a criterio médico.


