
	
  
	
  
	
  

	
  
	
  

REPÚBLICA	
  DE	
  PANAMÁ	
  
MINISTERIO	
  DE	
  SEGURIDAD	
  PÚBLICA	
  

	
   	
   DIRECCIÓN	
  INSTITUCIONAL	
  EN	
  ASUNTOS	
  DE	
  SEGURIDAD	
  PÚBLICA	
  
DEPARTAMENTO	
  	
  DE	
  PERMISO	
  DE	
  ARMAS	
  DE	
  FUEGO	
  

FORMATO	
  DPA-­‐003	
  
	
  

Panamá,	
  _____de	
  ________________de	
  20__	
  
	
  

CARTA	
  DE	
  TRASPASO	
  DE	
  ARMAS	
  DE	
  FUEGO	
  
	
  

A	
  QUIEN	
  CONCIERNE:	
  	
  
	
  

Yo,	
   __________________________,	
   con	
   cédula	
   de	
   identidad	
   personal	
   No.	
   __________	
   ó	
   Carnet	
   de	
  

Migración	
   No._________________,	
   con	
   residencia	
   en	
   ________________________	
  

_________________________________________________,	
  localizable	
  a	
  través	
  del	
  número	
  telefónico	
  

_____________________,	
   traspaso	
   el	
   arma	
   tipo	
   _______________,	
   marca	
   ________________,	
   serie	
  

_________________________,	
   calibre___________________,	
   con	
   prueba	
   de	
   balística	
  

número________________________;	
   al	
   señor(a)	
   __________________,	
   con	
   cédula	
   de	
   identidad	
  

personal	
  No.	
  ______________	
  ó	
  Carnet	
  de	
  Migración	
  No._______________,	
   	
   	
   localizable	
  a	
  través	
  del	
  

número	
  telefónico	
  _____________________.	
  	
  

	
  

Para	
  tal	
  efecto	
  y	
  mayor	
  constancia	
  se	
  firma	
  la	
  presente	
  diligencia	
  a	
  los	
  ______________días	
  del	
  mes	
  

de	
  ______________________________de	
  ________________.-­‐	
  

	
  
Atentamente,	
  

	
  
	
  

________________________________	
  __	
   	
   ________________________________	
  
Vendedor	
   	
   	
   	
   	
   	
   Comprador	
  
	
  
Cédula	
  __________________________	
  	
   	
   Cédula	
  ________________________	
  
	
  
Carnet	
  de	
  Migración________________	
   	
   Carnet	
  de	
  Migración______________	
  
	
  


