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No. DIR/15/III/2024 

Jakarta, 7 Maret 2024 

Kepada Yth, 

Bapak/Ibu Calon Peserta Uji Kompetensi LSP AAMAI 

Di Tempat 

 

 

Perihal: Jadwal Uji Kompetensi 

 

Menindaklanjuti surat kami No. DIR/013/II/24 tanggal 20 Februari 2024, bersama ini kami 

informasikan bahwa LSP AAMAI akan membuka kembali uji kompetensi bagi lulusan Ajun dan Ahli 

baik sektor jiwa maupun sektor kerugian yang belum mempunyai sertifikat kompetensi dari BNSP. 

 

Bapak/Ibu dapat segera melakukan pendaftaran dengan melengkapi persyaratan sesuai ketentuan 

sebagai berikut : 

 

1. Persayaratan dan ketentuan pendaftaran  

a. Mengisi formulir permohonan sertifikasi kompetensi (terlampir) dan menyampaikan ke 

LSP AAMAI  softcopy melalui email atau whatsapp.  

b. Melengkapi dokumen  softcopy sebagai berikut: 

i. Sertifikat Ajun Ahli Asuransi Jiwa/Kerugian dan Ahli Asuransi Jiwa/Kerugian 

dengan melampirkan transkrip nilai ujian. 

ii. Bukti pembayaran biaya uji kompetensi 

iii. KTP/SIM/Pasport 

iv. 2 (dua) buah pas foto terbaru ukuran 3x4 dan 4x6 berlatar belakang merah. 

c. Mengikuti asesmen dari LSP AAMAI: 

i. Mengisi formulir perangkat asesmen 

ii. Mengikuti asesmen sesuai aturan LSP AAMAI 

d. Melakukan pembayaran uji kompetensi sebesar: 

i.  Ajun Ahli Asuransi Jiwa/Kerugian  Rp. 1.000.000,- 

ii.  Ahli Asuransi Jiwa/Kerugian    Rp. 2.000.000,- 

Pembayan dapat ditransfer ke rekening atas nama PT Aplikasi Asuransi dan Manajemen 

Asuransi Indonesia pada Bank Mandiri Acc 0060088008879 
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2. Jadwal Uji Kompetensi sebagai berikut: 

 

Tanggal  Hari Waktu Uji Kompetensi Tempat Uji Kompetensi 

21 Maret 2024 Kamis 09.00-16.00 WIB 

Uji Kompetensi 

Ajun Ahli Asuransi 

Jiwa/Kerugian 

Sekretariat AAMAI 

Rukan Sentra Pemuda Kav. 8 

Jl. Pemuda No. 61 

22 Maret 2024 Jumat 09.00-16.00 WIB 

23 Maret 2024 Sabtu 09.00-16.00 WIB 

20 April 2024 Sabtu 09.00-16.00 WIB   

27 April 2024 Sabtu 09.00-16.00 WIB   

 

 

Apabila Bapak/Ibu masih memerlukan informasi lebih lanjut dapat menghubungi sdr. Gatot 

Suwarsono dengan nomor handphone/WA: 0812-1152-1512, email: lsp.aamai@gmail.com / 

gatot@aamai.or.id  

 

Demikian kami informasikan, atas perhatianya kami ucapkan terima kasih. 

 

 

Hormat Kami 

Lembaga Sertifikasi Profesi 

APLIKASI ASURANSI DAN MANAJEMEN ASURANSI INDONESIA 

 

 

 

 

 

 

Akhrial Jamaries 

Direktur 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

GS 

mailto:lsp@aamai.or.id
mailto:lsp.aamai@gmail.com
mailto:gatot@aamai.or.id


 

 

1 
 

FR.APL.01. PERMOHONAN SERTIFIKASI KOMPETENSI 
 
Bagian 1 :  Rincian Data Pemohon Sertifikasi 

Pada bagian ini,  cantumlan data pribadi, data pendidikan formal serta data pekerjaan anda pada 
saat ini. 

a.   Data Pribadi 

Nama lengkap :  

No. KTP/NIK/Paspor :  

Tempat / tgl. Lahir :  

Jenis kelamin            : Laki-laki / Wanita *) 

Kebangsaan :  

Alamat rumah 

:  

     Kode pos :  

No. Telepon/E-mail 

: Rumah :    Kantor :  

: HP :                     E-mail :  

Kualifikasi Pendidikan  :  

*Coret yang tidak perlu 
 

b.  Data Pekerjaan Sekarang 

Nama Institusi / 
Perusahaan   

 
: 

 

  

Jabatan :  

Alamat Kantor :  

      Kode pos :  

No. Telp/Fax/E-mail : Telp    :       Fax :  

  E-mail : 

 

Bagian  2 :  Data Sertifikasi 

Tuliskan Judul dan Nomor Skema Sertifikasi yang anda ajukan berikut Daftar Unit Kompetensi sesuai 
kemasan pada skema sertifikasi untuk mendapatkan pengakuan sesuai dengan latar belakang 
pendidikan, pelatihan serta pengalaman kerja yang anda miliki. 

Skema Sertifikasi   
(KKNI/Okupasi/Klaster) 

Judul :  

Nomor :  
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Tujuan Asesmen :  ☐     Sertifikasi 

  ☐     Sertifikasi Ulang 

  ☐     Pengakuan Kompetensi Terkini (PKT) 

  ☐      Rekognisi Pembelajaran Lampau 

  ☐      Lainnya 

 
Daftar Unit Kompetensi sesuai kemasan:  

No. Kode Unit Judul Unit 
Jenis Standar (Standar 

Khusus/Standar 
Internasional/SKKNI) 

    

    

    

    

    

    

    

    

 

Bagian  3  :  Bukti Kelengkapan Pemohon   
Bukti Persyaratan Dasar Pemohon 

No. Bukti Persyaratan Dasar 

Ada 

Tidak Ada  Memenuhi 
Syarat  

Tidak 
Memenuhi 

Syarat  

1. Memiliki Pendidikan minimal D4 atau Memiliki 
pengalaman kerja di bidang teknik perasuransian 
minimal 5 tahun 

☐ ☐ 
 

2. Memiliki sertifikat Ajun Ahli Asuransi Jiwa/Kerugian 
atau setara yang diakui oleh LSP AAMAI. 

☐ ☐ 
 

3. Memiliki sertifikat pelatihan jenjang kualifikasi 5 bidang 
perasuransian sub bidang teknik perasuransian yang 
diakui oleh LSP AAMAI. 

☐ ☐ 
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Rekomendasi (diisi oleh LSP): 
Berdasarkan ketentuan persyaratan dasar, maka pemohon:  
Diterima/ Tidak diterima *) sebagai peserta  sertifikasi 
* coret yang tidak sesuai 

Pemohon/ Kandidat : 

Nama   

Tanda tangan/ 
Tanggal 

 

Catatan : Admin LSP   : 

Nama   

No. Reg  

Tanda tangan/ 
Tanggal 

 

 
 


