
1. Sebutkan jenis kegiatan yang Anda lakukan?  

 a. Balap Mobil   Ya       Tidak

 b. Balap Motor   Ya       Tidak

 c. Powerboat Racing  Ya       Tidak

 d. Hovercraft Racing  Ya       Tidak

 e. Yacthing / Sailing Racing  Ya       Tidak

 f. Lainnya, jelaskan

2. Jelaskan ijin / lisensi balapan yang Anda miliki?

3. Jelaskan dalam kapasitas apa Anda melakukan balapan?

 a. Untuk Balap Mobil : (kosongkan jika Anda tidak melakukan balap mobil)

  • Apakah Anda pembalap Amatir atau Profesional?     Amatir   Profesional

  • Apakah balapan didalam sirkuit?       Ya   Tidak

  • Apakah Anda mengikuti Events Internasional  atau Kejuaraan Dunia? Ya  Tidak

  • Jenis perlombaan yang Anda ikuti?

   Formula 1    Drag Racing   Veteran / Vintage / Historic

   Formula lainnya (2 / 3 / 5000,dll)  Rallying    Kart Racing Short Circuit

   Touring Cars    Hill Climbs   Kart Racing Long Circuit

   Lainnya, jelaskan

 b. Untuk Balap Motor : (kosongkan jika Anda tidak melakukan balap motor)

  • Apakah Anda pembalap Amatir atau Profesional?     Amatir   Profesional

  • Apakah balapan didalam sirkuit?       Ya   Tidak

  • Apakah Anda mengikuti Events Internasional  atau Kejuaraan Dunia? Ya  Tidak

  • Berapa CC kapasitas motor yang Anda gunakan?     < 125 cc  > 125 cc

  • Berapa total events yang Anda ikuti atau akan Anda ikuti dalam 1 tahun?  < 15 events > 15 events

  • Jenis perlombaan yang Anda ikuti?

   Drag Racing and Sprints   Ice Racing   Speedway

   Grass Track    Moto – Cross & enduros  Trials

   Hill Climbs    Sandracing   Veteran / Vintage

   Lainnya, jelaskan
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 c. Untuk Powerboat Racing  : (kosongkan jika Anda tidak melakukan powerboat racing)

  • Apakah Anda pembalap Amatir atau Profesional?    Amatir   Profesional

  • Apakah Anda mengikuti Events Internasional  atau Kejuaraan Dunia? Ya  Tidak

  • Mohon jelaskan jenis kendaraan yang Anda gunakan?

   O�shore Racing Class 1   Catamarans Formula 1  

   O�shore Racing Class 2   Catamarans Formula 2  

   O�shore Racing Class 3/4   Catamarans Formula 3/4  

   Mono Hull Craft    Catamarans Junior Class

   Hyrdoplane Racing   Drag Boats

   Lainnya, jelaskan

  • Apakah dalam melakukan kegiatan ini Anda juga melakukan pemecahan rekor?  Ya  Tidak

 d. Untuk Hovercraft Racing : (kosongkan jika Anda tidak melakukan hovercraft racing)

  • Apakah Anda pembalap Amatir atau Profesional?     Amatir   Profesional

  • Apakah Anda mengikuti Events Internasional  atau Kejuaraan Dunia? Ya  Tidak

  • Mohon jelaskan kapasitas mesin kendaraan yang Anda gunakan?

   Formula 1 (kapasitas mesin >500cc)

   Formula 2 (kapasitas mesin 250 – 500cc)

   Formula 3 / Junior (kapasitas medis <250cc)

   Lainnya, jelaskan

 e. Untuk Yacthing / Sailing Racing: (kosongkan jika Anda tidak melakukan yacthing / sailing racing)

  • Apakah Anda pembalap Amatir atau Profesional?     Amatir   Profesional

  • Apakah Anda mengikuti Events Internasional  atau Kejuaraan Dunia? Ya  Tidak

  • Dimana lokasi Anda melakukan balapan?      Pantai  Lepas Pantai

  • Jika Lepas Pantai, apakah termasuk : 

   Lintas Samudra (kategori 0) 

   Balapan jarak jauh, jauh dari lepas pantai (kategori 1)

   Tidak jauh dari lepas pantai atau danau atau teluk (kategori 2)

   Sepanjang garis pantai atau diperairan terbuka atau balapan jarak pendek (kategori 3/4)

  • Berapa ukuran kapal yang Anda gunakan (berdasarkan jumlah kru)? 

   1 Kru  2-3 kru  3-4 kru  4-5 kru  5-6 kru  7 kru atau lebih
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Saya telah mengisi dan memberikan seluruh keterangan secara lengkap dan sebenarnya. Saya menyetujui bahwa formulir ini 
merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari Surat Pengajuan Asuransi Jiwa atas nama Saya. Apabila ternyata terdapat 
keterangan yang tidak sesuai dengan keadaan sebenarnya maka PT Asuransi Jiwa Sequis Life berhak membatalkan atau tidak 
menerima permohonan kontrak asuransi ini.

PERNYATAAN DAN SURAT KUASA

Ditandatangani di:

Tanggal/bulan/tahun pengisian:

(Nama Lengkap dan Tanda Tangan Calon Tertanggung)

Jika  Calon Tertanggung berusia kurang dari 18 tahun,
kuesioner harus ditandatangani oleh orangtua/wali.
Orangtua/wali adalah yang sama bertandatangan di SPA.

     Informasi tambahan yang ingin disampaikan sehubungan kegiatan Anda?

4. Apakah ijin / lisensi balap Anda pernah dicabut, ditangguhkan atau Anda dilarang balapan?   Ya Tidak

     Jika Ya, Jelaskan

5. Apakah Anda pernah mengalami kecelakaan, luka atau sakit sehubungan kegiatan ini?   Ya  Tidak

     Jika Ya, Jelaskan
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