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TRIBUNAL SUPERIOR DEL DISTRITO DE COLUMBIA 
SECCIÓN DE SUCESIONES 

 
 

_________ WIL _________ 
        (Enlace a: _________________) 

Patrimonio de        
 
________________________________ 

Fallecido 
 

DECLARACIÓN JURADA DEL TESTIGO 
Affidavit Of Witness  

 
 El día _____ de _________________ del 20___, _______________ 
compareció y respondió las siguientes preguntas: 
 
 SÍ NO 
1) ¿Fue usted uno de los testigos que firmó el documento escrito 
adjunto con fecha del _____________ del que se afirma que es la 
(última voluntad y testamento) (codicilo) de ____________________, 
domiciliado/a en el Distrito de Columbia, quien ahora está fallecido/a? 
 

  

2) ¿El testador firmó el documento en su presencia?  
 

  

3) ¿El testador dijo que el documento era su (testamento) (codicilo)?  
 

  

4) ¿El testador pareció estar en su sano juicio y consciente de lo que 
estaba haciendo en el momento en que firmó el documento?  
 

  

5) ¿El testador le pidió que firmara el documento como testigo? 
 

  

6) Cuando firmó el documento como testigo, ¿el testador y todos los 
testigos que firmaron el documento estaban presentes? 
 

  

7) ¿Usted estuvo presente cuando el resto de los testigos firmó el 
documento?  
 

  

8) ¿El testador le pidió a las otras personas que firmaron el documento 
que lo hicieran en el momento en que se presentó el testamento? 
 

  

9) ¿El testador estuvo presente cuando el resto de los testigos firmó el 
documento?  
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 SÍ NO 
10) ¿Tiene conocimiento sobre cualquier otro (testamento) (codicilo) de 
________________, el testador, además del documento adjunto? 
 

  

11) ¿Cuál es su fecha de nacimiento? ___________________________ 
 

  

 
OBSERVACIONES: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Por la presente declaro solemnemente y afirmo, bajo pena de falso 
testimonio, que el contenido del documento que antecede es verdadero y 
correcto a mi leal saber y entender.  

 
 

NOMBRE: _____________________________ 
 
DIRECCIÓN: ___________________________ 

____________________________ 
 
TELÉFONO: ____________________________ 

 


