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	Especificaciones para la completitud del formulario
1. Debe ser enviado al correo electrónico mac@dcv.cl por personal autorizado en protocolo de adhesión
2. Debe ser firmado con FEA, FES o firma pegada de apoderado registrados previamente en DCV
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El contenido generado por IA puede ser incorrecto.]



	

	
	
FORMULARIO DESHABILITACION / DESBLOQUEO 
ADMINISTRADOR DE SEGURIDAD

DEPOSITO CENTRAL DE VALORES, DEPOSITO DE VALORES S.A
	



	Fecha de Anexo
	
	
	

	
	(día)
	(mes)
	(año)







DATOS PERSONALES DEL ADMINISTRADOR DE SEGURIDAD

	Nombres	
	

	Apellido Paterno
	

	Apellido Materno
	

	  
	  

	RUT
	



DATOS EMPRESA

	Empresa
	

	RUT
	

	
	

	Domicilio
	

	Ciudad
	

	Código Cuenta DCV
	





DESHABILITACIÓN / DESBLOQUEO ADMINISTRADOR DE SEGURIDAD

EN ESTE ACTO Y POR EL PRESENTE INSTRUMENTO, SOLICITAMOS AL DEPÓSITO CENTRAL DE VALORES SA. DEPÓSITO DE VALORES, PROCEDER  A  DESHABILITAR  Y/O DESBLOQUEAR AL USUARIO ADMINISTRADOR DE SEGURIDAD ANTES INDIVIDUALIZADO CUYO CÓDIGO DE USUARIO SE INDICA A CONTINUACIÓN:


	CODIGO DE USUARIO
	

	CLAVE DE CONTINGENCIA
	

	DESHABILITAR USUARIO
	

	DESBLOQUEAR USUARIO
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