
Mẫu số 19/TP-HGTM 
(Ban hành kèm theo Thông tư số 02/2018/TT-BTP) 

 
TÊN CỦA TRUNG TÂM 

HÒA GIẢI THƯƠNG MẠI  

Số: .….................. 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
 Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

       Tỉnh (thành phố), ngày……tháng……năm…….  

 

THÔNG BÁO 

CHẤM DỨT HOẠT ĐỘNG CỦA TRUNG TÂM HÒA GIẢI  

THƯƠNG MẠI/CHI NHÁNH/ VĂN PHÒNG ĐẠI DIỆN 

 CỦA TRUNG TÂM HÒA GIẢI THƯƠNG MẠI 

 

Kính gửi:  

        - Bộ Tư pháp; 

            - Sở Tư pháp…………… 

 

Trung tâm hòa giải thương mại ….………………………………………………. 

.......................................................................…………………………………….. 

Người đại diện theo pháp luật của Trung tâm hòa giải thương mại:  

Họ và tên: ....................................................................................Nam/nữ:........... 

Ngày sinh:....../...../........................………………………………………………. 

Chức vụ:………………………………………………………………………….. 

Chứng minh nhân dân/Số hộ chiếu/Thẻ Căn cước công dân:……………………. 

Ngày cấp:........./.........../...............Nơi cấp:………………………………............. 

Điện thoại:……………………………………..Email:…………………………... 

Thông báo chấm dứt hoạt động của Trung tâm hòa giải thương mại/chi nhánh/văn 

phòng đại diện của Trung tâm hòa giải thương mại cụ thể như sau: 

1. Tên Trung tâm hòa giải thương mại/chi nhánh/văn phòng đại diện của Trung 

tâm hòa giải thương mại:………………………………………………………… 

.......................................................................…………………………………….. 

Tên viết tắt: (nếu có)................................................................................................ 

Tên giao dịch bằng tiếng nước ngoài (nếu có):.......................................................  

Giấy phép thành lập Trung tâm hòa giải thương mại số…………………..được Bộ 

Tư pháp cấp ngày...........................tháng...................năm………………….... 

Giấy đăng ký hoạt động Trung tâm/ Chi nhánh số………………… được Sở Tư 

pháp cấp ngày..........................tháng..........................năm……………………….. 

2. Địa chỉ:............................................................................................................. 

……………………………………………………………………………………. 

3. Lý do chấm dứt hoạt động: 
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.................................................................................................................................

................................................................................................................................. 

Chúng tôi cam kết thực hiện đầy đủ thủ tục chấm dứt hoạt động theo quy định của 

pháp luật hiện hành.  

 

 Tài liệu gửi kèm: 

 

 1. ………………………………………………………………………….. 

 2. ………………………………………………………………………….. 

 Người đại diện theo pháp luật  

của Trung tâm hòa giải thương mại  

(Ký, ghi rõ họ, tên và đóng dấu) 
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