
FORMATO 1- DECLARACIÓN JURAMENTADA  

Yo, ___________________________________________ mayor de edad, domiciliado en Bogotá 
D.C. localidad de _________________ con cédula de ciudadanía número ________________de 
estado civil____________________, declaro bajo GRAVEDAD DE JURAMENTEO lo siguiente: 

 

PRIMERO: Mis nombres y apellidos son como han quedado dichos y escritos, de condiciones civiles 
y personales antes anotadas. 

SEGUNDO: Que soy propietario únicamente de la casa__, casa lote__, donde actualmente resido, 
ubicada en la dirección _________________ de la vereda ______________ de la localidad de 
_________________de Bogotá D.C.  

TERCERO: Que en caso de que se registren más predios a mi nombre, declaro que los mismo no 
tienen vivienda construida. 

CUARTO: Que mi hogar tiene ingresos menores a $5.694.000 (4 SMMLV para el 2025), y no ha 
recibido subsidio en los últimos diez (10) años, o se tenga una sanción relacionada con un subsidio. 

CUARTO: Que sobre el bien inmueble mencionado no está en curso ningún proceso reivindicatorio, 
ni proceso alguno en controversia de la posesión y/o dominio.  

Manifiesto (manifestamos) que he (hemos) leído lo que voluntariamente he (hemos) declarado y no 
tengo (tenemos) ningún reparo, ni nada que aclarar, corregir o enmendar, por lo tanto, lo otorgo 
con mi (nuestra) firma, a los ___días del mes de ________________de________. 

 

EL (LOS) DECLARANTE (S): 

 

FIRMA:________________________                                                   FIRMA:________________________ 

C.C. N°:________________________                                                C.C. N°:________________________ 

Dirección:______________________                                            Dirección:______________________ 

 

*Términos de los artículos 762 y 764 del Código Civil 

 

TESTIGOS: 

 

FIRMA:_________________________                                                FIRMA:_________________________  

C.C. N°:_________________________                                         C.C. N°:_________________________  

  


