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SOLICITAÇÃO DE CANCELAMENTO DE DIREITO DE ACESSO À 
PLATAFORMA  ELETRÔNICA  

  
 
 
 
 
Ao 
Diretor Geral 
CETIP S.A. – MERCADOS ORGANIZADOS  
Av. República do Chile, nº 230/11º andar 
20031-919 – Rio de Janeiro – RJ 
 
 
Prezado Senhor, 
 
 
 
 
inscrito no CNPJ sob o nº                                , Conta Cetip  
vem solicitar o cancelamento do Direito de Acesso à Plataforma Eletrônica. 
 
A propósito, nos declaramos cientes de que esta solicitação implica no automático 
descredenciamento em todos os Módulos e Serviços da Plataforma Eletrônica. 
 
Declaramos, ainda, que a obtenção do descredenciamento solicitado não nos isenta do 
pagamento de qualquer débito que tenhamos junto a Cetip. 
 
 
 
 
 
                            Atenciosamente 
 
      
 
 
 
 
 
______________________________________________________________________ 
 
Observações: 
 

- Definimos como assinaturas autorizadas as que constam do(s) Cartão(ões) de 
Autógrafo(s) em poder da Cetip. 

 
- O “de acordo” do Administrador de Custódia, somente é necessário quando a 

 
instituição não possuir Cartão de Autógrafos próprio junto a Cetip.  

Razão Social / assinatura(s) autorizada(s)

razão social do Participante

número

local/data 

numero da Conta na Cetip
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