DECLARAÇÃO
_______________________________________________ portador da cédula de identidade (RG) nº __________________, expedida pela SSP/___, CPF/MF nº ______________________ , filho(a) de __________________________________ e de _________________________________________________, residente à Rua/Av. ___________________________________________________________ _________________________________________________ DECLARA para fins de prova perante a Polícia Federal, que necessita possuir uma armas de fogo em sua residência para  _________________________________________________

_______________, _____ de __________________ de 20___

___________________________________________
Declarante
