
    
  FORMULIR PENDAFTARAN 

PESERTA PPIP MANDIRI 

Dana Pensiun Lembaga Keuangan 
Sinarmas Asset Management 
Sinar Mas Land Plaza, Menara 3, Lt. 7 Jl. M.H Thamrin No. 51 
Jakarta 10350 – Indonesia 
Call Center (021) 150555 

Halaman 1 

DATA PRIBADI 
 

Nama Lengkap : ____________________________________ Tempat & Tangal Lahir    : _________________, ________________ 

Nomer KTP/KITAS : ____________________________________ Jenis Kelamin  : □ Laki-Laki   □ Perempuan 

Warga Negara : □ WNI   □ WNA     Pekerjaan  : __________________________________ 

Nomer HP : ____________________________________  Sumber Penghasilan : □ Gaji    □ Tabungan    □ Hasil Usaha 

Alamat e-mail : ____________________________________  Penghasilan per-Tahun : Rp _______________________________ 

Nomer NPWP : ____________________________________ Kepesertaan DPLK  : □ Baru   □ Pengalihan 

Status Perkawinan  : □ Menikah   □ Tidak Menikah  Nama Gadis Ibu Kandung : __________________________________ 

Maksud & Tujuan Transaksi : □ Investasi □ Manfaat Karyawan □ Lainnya, sebutkan ________________ 

Alamat KTP/KITAS : ____________________________________  Alamat Domisili  : __________________________________ 

_____________________________________________________  __________________________________________________________ 
  

DATA IURAN PESERTA 
 

Sumber Iuran : □ Gaji    □ Tabungan □ Hasil Usaha Iuran Berkala : Rp _________________________ per bulan 

 

□ Pengalihan Dana dari DPPK/DPLK lain (Jika Anda mengalihkan dana DPLK Anda dari DPPK/DPLK Lain ke DPLK SAM) 

Nama DPPK/DPLK Lain : ___________________________________________________________________________ 

Jumlah Dana yang ditransfer : ___________________________________________________________________________  
 

 

PILIHAN JENIS DANA INVESTASI 
 

□ PASAR UANG  : ______ % 
Paket Pasar Uang, dana akan diinvestasikan 100% (seratus persen) pada Instrumen Pasar Uang dalam mata uang Rupiah. 
 
□ PENDAPATAN TETAP : ______ % 
Paket Pendapatan Tetap, dana akan diinvestasikan minimum 80% (delapan puluh persen) – 100% (serratus persen) pada Efek Pendapatan 

Tetap dalam bentuk obligasi atau surat berharga yang masuk dalam peringkat investasi sebagaimana diatur dalam peraturan yang berlaku dan 
maksimum 0% (nol persen) - 20% (dua puluh persen) pada Instrumen Pasar Uang dalam mata uang Rupiah. 
 
□ SAHAM  : ______ % 
Paket Saham, dana akan diinvestasikan minimum 80% (delapan puluh persen) – 100% (serratus persen) pada Efek Ekuitas dan 0% (nol persen) 

- 20% (dua puluh persen) pada Instrumen Pasar Uang dalam mata uang Rupiah. 
 
□ CAMPURAN  : ______ % 
Paket Campuran, dana akan diinvestasikan 1% (satu persen) - 79% (tujuh puluh sembilan persen) pada Instrument Pasar Uang dalam mata uang 
Rupiah, 1% (satu persen) - 79% (tujuh puluh sembilan persen) pada Efek Pendapatan Tetap, 1% (satu persen) - 79% (tujuh puluh sembilan 
persen) pada Efek Ekuitas.  
 
 
Syarat & Ketentuan: 
 Peserta menyadari sepenuhnya risiko dari Pilihan Investasi ini menjadi tanggung jawabnya. 
 Total persentase pilihan dana harus 100%. Jika bagian pilihan investasi ini tidak diisi maka peserta dianggap memilih pilihan investasi "Dana Berorientasi Pasar 

Uang". Persentase pilihan dana investasi adalah kelipatan 10%. 
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Halaman 2 

PIHAK YANG BERHAK 
 

Nama Lengkap Alamat Nomer KTP Hubungan 
 

 

   

 

PERNYATAAN PESERTA 
 

Dengan ini Saya menyatakan bahwa: 
1. Keikutsertaan Saya dalam DPLK Sinarmas Asset Management (DPLK SAM), termasuk pilihan paket investasinya merupakan keputusan dan tanggung 

jawab Saya sepenuhnya dan oleh karenanya dengan ini Saya membebaskan DPLK SAM, Aliansi, Pemegang Saham, Direksi, Komisaris, Karyawan dari 
segala tuntutan dalam bentuk apapun dan pihak manapun terkait hal tersebut. 

2. Iuran Dana Pensiun Saya sesuai dengan ketentuan yang berlaku di Peraturan Dana Pensiun. 
3. Bersedia untuk sepenuhnya mematuhi Peraturan Dana Pensiun DPLK SAM. 
4. Keterangan dan dokumen yang Saya berikan adalah benar, sah dan dapat dipertanggungjawabkan.  
5. Saya menyatakan setuju untuk menjadi Peserta Program Pensiun di DPLK SAM. 
 

 

______________ , _______ _____ ______ 

Tempat  Tanggal  Bulan  Tahun 

 

 

 

________________________________ 

Tanda tangan & Nama Lengkap Calon Peserta     

 

Lampirkan: fotokopi KTP, NPWP 


