Instructivo de Inscripcion al Examen PCA
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Les informamos que el curso destinado a
Agentes Institorios para el afio 2024 se
encontrara disponible a partir del 02/09/2024
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A
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Registrarse
Cursos

Examenes
e

Requisitos de inscripcion Examen de Competencia

Lugares de inscripcion El aspirante que haya completado y aprobado alguno de los cursos autorizados obtendra la condicion de Regular
y podra inscribirse al Examen de Competencia para la obtencion 6 ampliacién de la matricula de Productor Asesor

de Seguros. g

T 5 Para ello debera acercarse con la documentacion solicitada (ver Requisitos de inscripcién) a los distintos lugares [o
Bibliografia sugerida de inscripcion del pais, dentro del periodo de inscripcion correspondiente.

Temario de examen

Informacion sobre exdmenes ossi
Cronograma de examenes e
inscripciones

g

RESOL-2020-255-APN-SSNZMEC

3 IF-2020-48657334-APN-GAYR#SSN
Inscriptos al examen
IF-2020-48657726-APN-GAYR#SSN

:ﬁﬁcacién de acreditacion

Resultados del examen



http://www.enteley22400.org.ar/

3 —Ingresar a Requisitos de Inscripcion > Ingresar el niumero de documento - hacer
clic en Buscar (aparecerdn los datos del aspirante y el curso realizado)

@ wes-2025

[ ]
] ﬂ Examenes

Reqms{tosdemsmpcm | JSolicitud de Inscripcion a Examen PCA
i e s crcion La inscripcion a los examenes se realizaré on line en la que se descargara un tnico archivo en formato pdf el
B cual dré toda la inf ion que el aspirante cargé al registrarse en la pagina web del Ente g
Jemario de examen Cooperador Ley 22.400.
Eitflograiic sug La Solicitud de Inscripcion consta de siguientes pasos:
Elegir el medio de pago y generar la boleta para abonar el derecho de examen.

Cronograma de exdmenes e Seleccionar la ciudad habilitada en la cual desea rendir el p ial de comp
inscripciones

y . S A partir de ese momento Ud. quedara en condicién de "pre inscripto” ante el Ente Cooperador. Dicha
:"ﬁc"c“’" de acreditacion condicién no lo autoriza a rendir el examen de competencia.
e Pasara a la condicion de "inscripto confirmado” para rendir el examen una vez que se haya verificado su
Z documentacion; se haya acreditado el pago del derecho de examen; y se le haya asignado una mesa
Inscriptos al examen ;. 4 s
examinadora la cudl serd informada oprtunamente.

Las boletas de pago podran ser abonadas en todas las sucursales del Banco de la Nacion Argentina o en
todas las agencias de la red de pagos Rapipago, segun el medio de pago que elija. Las boletas podran
ser abonadas hasta la fecha de cierre de inscripcion y serdn vélidas Gnicamente para el turno gener6 las
mismas.

¥ Descargar Documentacion

Unagvez aprobado el curso de capacitacién podra descargar la documentacion necesaria para la
inscigcion al examen de competencia aqui.

dmero de Documento \:‘ M /

4 — Hacer clic en Descargar

@ wes-2025

Examenes

S

Requisitos de inscripcion nowmsre: SeG EIERROMAR

O e e pocumento: oni 1ol f
Yemaria de sxwmen CURSO: CURSO DE CAPACITACION PARA ASPIRANTES EN SEGUROS PATRIMONIALES Y SOBRE LAS PERSONAS y
POt stserkis INICIO: 01/06/2023 m

- - FIN: 11/01/2024
Informacion sobre examenes ©SSH|
APROBO: 11/01/2024
Cronograma de exdmenes e PRESTADOR: CENTRO FEDERAL DE CAPACITACION

inscripciones
FILIAL: FILIAL SANTIAGO DEL ESTERO
Verificacion de acreditacion
de

Inscriptos al examen /-_\
Resultados del examen
* Descargar Documentacion

_



5 — Deberan actualizar o cargas los datos de E-mail y Teléfono (No se podra utilizar

la funcidn copiar/pegar), una vez realizada la carga deberan hacer clic en el botén
siguiente

‘ ' cooperador
Ley 22.400

Informacion Productores‘ Informacién Aspirantes | Agentes Institorios ‘ Normativa ‘ Sistema Entidades ‘ Lic./Téc. en Seguros

al servicio de los Productores Asesores de Seguros

Examenes

Requisitos de inscripcion Pre Inscripcion a Examen

Lugares de inscripcion

. X . - : Paso 1de4
T T gér::eo%e;g?:os comunicarnos con Ud. lo haremos por algtino de estos medios

Bibliografia sugerida

Por favor ingrese un correo electrénico: |mwl.con1 |

Confirme el correo electrénico ingresado: |ruli¥com |

Informacién sobre examenes

Cronograma de examenes e < 2
inscripciones Cod.Area Teléfono

Ingrese un niimero de teléfono celular: |38. ”Eb |
Confirme el nimero de teléfono celular ingresado: |38. I 493~ I

Inscriptos al examen

Resultados del examen

6 — Deberdn actualizar o cargar las imagenes del DNI (Frente y dorso), para ello
deberan hacer clic elegir archivo -una para el frente y otro para el dorso, una vez
realizada la carga deberan hacer clic en el botdn siguiente

La imagen debe ser en formato JPG y deberan tener un tamafio menor a 100KB

Ley 22.400 al servicio de los Productores Asesores de Seguros

Informacion Productores| Informacion Aspirantes l Agentes Institonios | Normativa | Sistema Entidades | Lic /Téc. en Seguros

Examenes ’P”"’L";

e

Requisitos de mscripcién Pre Inscripcion a Examen

Lugares de inscnpaion

Por favor agregue | fotogratia de su documento de identidad: (imagenes jpg) Paso2ded
Temario de examen . ﬁ
Elegir archivo | Ne se ha selece... o ningln srchivo | Elegir archivo | No se ha selece.. o ningdn archivo

Bibliografia sugeriis
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7 — Actualizar o cargar datos personales, una vez realizada la carga deberan hacer
clic en el botén siguiente

00 T jor
Ley 22.400

&l sarvicio de ice Productores Asesores de Seguros

es institorios | Normativa | Sistema Entidades | Lic/Tec. en Seguros

_@ Examenes TN—

Requisitos 66 Inscnpeion Pre Inscripcion a Examen
Lugares de inscaipcion
Sus datos y domicilio Paso 3de 4
Apelido @ ] ,.!_v
N::-mbru:;.lp ] = 3

Informacion sobre exaEmencs Nacionalidad:| ARGENTINA v|  Lugar Nacm |

Cronograms de exsmenes e E=tado Civil ECAE\AU(.‘ ~|  Fecha Nacm 25104/ - "
mscrpciones

Domicilio: [AL

INMIGRANTES |

Inscnplos al examon

Localidad.
Resultados del examen Provine

ANTIAGO DEL ESTERO v| Codigo Postal i;l}f)D
Telefono Altarnativo: Cod Area  Teléfona

[ie  |cemmmw |

8 — Elegir Ciudad donde rendir y medio de pago.

Una vez cargado la ciudad y el medio de pago deberd hacer clic en Terminar para
poder generar en PDF -3 archivos- la boleta de pago, el certificado de curso y el
formulario de inscripcion con los datos del aspirante y el examen a rendir.

IE) WeB-2025

v ooperado

Ley 22400 al servicio de los Productores Asesores de Seguros

Informacién Productores‘ Informaci6n Aspirantes | Agentes Institorios ‘ Normativa ‘ Sistema Entidades ’ Lic./Téc. en Seguros

Examenes -

S

Requisitos de inscripcion Pre Inscripcion a Examen

Bapipago. Podrd bocac il

Lugares de inscripcion f
Boleta de Pago y Eleccion de la Ciudad donde desea Rendir Examen Paso4de4
Temario de examen Deperé abonar el derecho de inscrip ion 2 examen oue tisne up valor de ﬁ

Existen_gdos.ceadissmse=pags oicponivles. Banco de la Nacion Argenting v 1 1¢
Bibliografia sugerida erfmio en cualquiera de las sucursales habilitadas del medio de pago elegido
gccione el medio de pago: @ Rapipago (O Banco de la Nacion Argentina

Informacion sobre exdmenes

CSSN

ciudad donde desea rendir el examen: _—\
Provincia:[ SANTIAGO DEL ESTERO v | Ciudad: | SANTIAGO DEL ESTERO M)

APAS. SANTIAGO DEL ESTERO /

Cronograma de examenes e S,
inscripciones

Inscriptos al examen

Resultados del examen

»




9 — El aspirante podra verificar la acreditacion del pago efectuado haciendo clic en
Verificacion de Acreditacion de Pago

A No seguro svr-test-webo1

&0 wes-2025
OO)

perado
Ley 22.400 al servicio de los Productores Asesores de Seguros

Intformacion l‘mm;clorcs{ Informacion Aspirantes ‘ Agentes Institortos | Normmativa | Sistema Entidades | Lic/Téc. en Seguros

Examenes

Pre Inscripcion a Examen

Boleta de Pago y Eleccion de Ia Ciudad donde desea Rendir Examen Paso 4 de 4
Debers avonsl el defrecho de nscrpcidn g examen que Lene un valor ge $ 4380000
Exis do= m s d PO nbles Banc L,

a y la red de pagos Rapipsgo Podra

o edios de pap
Seleccione el medio de pago: ® Rapipago Banco de la Nacion Argentina

Cronograma de exdimenes o Seleccione la ciudad donde deses rendir el examen:
inscrpciones

Provincia: | SANTIAGO DEL ESTERO v| Cludad: [ SANTIAGO DEL ESTERO

Varficacion do acreditacion [ R, 2 I
06 Pogo Rinde en A PA S SANTIAGO DEL ESTERO

INSCplos af examen

Resultados del examen

IMPORTANTE: La inscripcidon se hara efectiva una vez que se acredite el pago
correspondiente al derecho de examen.

Nota: el aspirante NO deberd remitir documentacion alguna a
ninguna sede o Asociacion de P.A.S.



