
DEPARTAMENTO DE TRÁMITES Y PERMISOS 

FORMULARIO DE TRÁMITE DE RENOVACIÓN DE PERMISO 
NOCTURNO CATEGORÍA “A” 

 NATURAL / JURÍDICA 
Panamá, ______ de _____________ de 20___ 

DATOS DEL SOLICITANTE: 

Nombre Completo 

 Cédula de Identidad  Teléfono 

 Cédula de Identidad  Teléfono 

Domicilio: 

DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL/APODERADO: 

Nombre Completo 

 Cédula de Identidad  Teléfono 

Domicilio: 

DATOS DEL ESTABLECIMIENTO COMERCIAL: 

Nombre del Local Comercial 

Ubicación: 

      Ficha  Rollo / Documento  Imagen 

Se dedicará a la(s) siguiente(s) actividad(es): 

 Hotel         Casino         Minisúper  Abarroterías 

 Supermercados  Tiendas de Conveniencias  Otros 

Si su respuesta es otro, favor detallar la actividad en la siguiente casilla: 

Documentos Adjuntos: 
 Formulario de Trámite 
 Memorial dirigido al Alcalde solicitando la renovación de Permiso Nocturno 
 Paz y salvo municipal 
 Copia de cédula del solicitante 
 Certificado de Registro Público si se trata de persona jurídica 
 Copia de Aviso de Operaciones   

 Copia de Resolución y cartón que otorgó el Permiso Nocturno 

 Firma del Representante Legal: 

“NINGUNA SOLICITUD INCOMPLETA SERÁ ADMITIDA A TRÁMITE” 

FUNDAMENTO DE DERECHO:   Ley No.55 de 10 de julio de 1973,  Acuerdo Municipal No. 141 de 23 de 
septiembre de 2014, artículo 18 de Decreto Alcaldicio No.30-2015 de 17 agosto de 2015.  
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