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MANIFESTACION DE BIENES 
 

Esta declaración debe estar firmada por Contador Público Nacional y certificada por el Consejo Profesional 

 

Manifestación de bienes de: 

Documento de identidad - Tipo:  Nro.:    Estado Civil:  

Mail: 

Actividad, Profesión o Empleo: 

Domicilio real: 

Domicilio especial: 

 

A los efectos de las pólizas de Seguros de Caución que otorgue el Asegurador, declaro que mi responsabilidad consiste en los bienes 

raíces, mercaderías, semovientes, etc., que a continuación detallo, poniendo a su disposición los respectivos títulos de propiedad. 

 

ACTIVO 

VALOR EN $ 

Declarados Estimado por el 

Asegurador Parciales Totales 

        

  

   

      

  

   

      

        

        

  

   

      

  

   

      

        

        

  

   

      

  

   

      

        

        

  

   

      

  

   

      

        

        

  

   

      

  

   

      

        

        

  

   

      

  

   

      

  

   

      

TOTAL DEL ACTIVO       
 

NOTA: Al detallar bienes y raíces se consignará ubicación, linderos, superficies, denominación catastral, constancia de inscripción en Registro y de 

Hipotecas, datos de la última escritura traslativa de dominio o constitución de hipotecas, etc. Cuando se trate de bienes cuyo origen obedezca a 

participaciones de herencia, se consignarán los datos de la inscripción de la hijuela en Registro pertinente. Para el caso de divisiones de condominio 

en trámite se identificarán los bienes objeto del juicio indicando juzgado, secretaría y estado de las actuaciones.- 
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PASIVO HIPOTECAS 
  

   

  

 

  

Hipotecas 

   

  

 

  

  

   

  

 

  

Deudas con Prendas 

   

  

 

  

  

   

  

 

  

Deudas Bancarias 

   

  

 

  

  

   

  

 

  

Otras Deudas 

   

  

 

  

  

   

  

 

  

TOTAL DEL PASIVO   

  

   

      

RESUMEN   
  

   

  

 

  

Activo Ajustado 

   

  

 

  

  

   

  

 

  

Pasivo 

   

  

 

  

  

   

  

 

  

Capital Líq. de Resp. 

   

  

 

  

  

   

  

 

  

RECURSOS ANUALES   

  

   

  

 

  

              

Bancos, firmas o personas que puedan dar informes: 

1) Nombre: 

Domicilio:  

Mail: 

2) Nombre: 

Domicilio:  

Mail: 

3) Nombre: 

Domicilio:  

Mail: 

Declaro que la manifestación de bienes que antecede es exacta y me comprometo a liberar de inmediato las pólizas emitidas por el 

Asegurados en caso de que se me probase que he incurrido en falsa afirmación. 

Asimismo declaro bajo juramento que la presente manifestación de bienes comprende íntegramente mi patrimonio. 

Fecha 

Nombre y Apellido:     Firma 

 

Observaciones: 

 

 

 

Certificación por Contador Público 

 

 

 


