
 

 

ROFEX-FO 7.03.04  

SOLICITUD  BAJA  MEMBRESIA 

 

1- Datos del Solicitante: 

Nombre o razón social:      

CUIT:       

 

Por la presente se solicita  al  Mercado a Término de Rosario S.A. (en adelante Rofex), la revocación de la 

autorización para actuar como (*): 

 

 Agente de la División Derivados Financieros 

 Agente de la División Derivados Agropecuarios 

 Operador Individual  

(*) Marcar con una cruz 

 

2- Declaraciones  

El Agente/Operador Individual declara que cumple con los siguientes requisitos esenciales para la procedencia de 

la presente solicitud de baja: 

1. No adeudar sumas correspondientes a mantenimiento mensual. 

2. No adeudar sumas correspondientes a derechos de registro. 

3. No estar sujeto a  sumario administrativo en ROFEX, ni  estar sujeto a sanciones pendientes de 

cumplimiento emanadas de resoluciones finales  de ROFEX.  

 

3-    Procedencia de la Baja  de Membresía 

Verificado el cumplimiento de los requisitos enumerados en el  punto: “2-Declaraciones”, ROFEX procederá a: 

a.- Revocar la autorización del Agente/Operador Individual para negociar y registrar contratos de futuros y 

opciones de la “división de derivados financieros (DDF)” y/o de la “división de derivados agropecuarios 

(DDA)”(*) en el sistema electrónico de operaciones (e-ROFEX). 

b.- Notificar al interesado en forma inmediata y fehaciente la decisión de hacer lugar o rechazar la solicitud de 

Baja de Membresía. 

 

 (*) Según lo consignado en el punto “1” de la presente. 

 

Fecha:      /     /         

Ciudad:       

           

 

                                                                                                                      …………………………………  

                                                                                                                  Firma y aclaración del Solicitante 

                                                                                                  (Representante legal o apoderado) 

 

 

 
 
Nota: El Mercado se reserva el derecho de no aceptar este formulario si a la fecha de su 
presentación hay otro vigente. 
 

 

Para uso de ROFEX 

Considerado en Reunión de Directorio   

 

 

Firma Apoderado 

Ejercicio: Acta Nº: 

Fecha: . . . . /. . . . /. . . . 

                                   
Solicitud por duplicado 


