Danza de Luna Metzteopoxchikaualiz 2019
La Ceiba, Boriké
Registro Danzantes 2019

. Nombre:

. Apellidos:

. Teléfono con codigo de area:

. Correo electrénico:

. Fecha de nacimiento con hora exacta:
. Signo astrologico:

. Edad:

. Pais de nacimiento:

. Lugar de residencia actual:

10. Direccion exacta de residencia:
11. Ocupacion:

12. ;,Como se enterd de la Danza?

OCoOoO~NOOUTAWNE

13. Numero de danzas realizadas en Borikén:

14. Numero de Danzas en otro lugar:

15. Detalle el / los lugares donde ha danzado:

16. ¢ Eres portadora de chanunpa? Deseas recibir chanupa?
17. ¢Dobnde se le hizo entrega de la chanunpa?

18. Condicion de salud:

19. ¢ Padece usted de alguna condicién cronica?

20. ¢ Utiliza algun tratamiento médico?

21. ¢ Tiene alguna enfermedad contagiosa?

22. ¢ Padece alergias? Especifique a qué es alérgica.

23. Especifique forma de pago:
24. Menores con usted y nombres

NOTAS MUY IMPORTANTES:

- Las formas de pago son: ATH Movile, Western Union, o entrega directa del efectivo al personal
autorizado. Si efectua el pago por medio de las 2 primeras opciones, incluya en numero de
confirmacion de la transaccion.

- Si usted es menor de edad, debe presentar una autorizacion por parte de sus padres o persona a
encargada. Todo menor deberé estar atendido por una adulto en todo momento y debera llenar la
hoja de registro y el relevo de responsabilidad.



Danza de Luna Metzteopoxchikaualiz 2019
Tierra de Lunay Finca La Ceiba, Boriké

Acuerdo de Liberaciéon de Responsabilidad

Por este medio declaro que estoy en perfecto estado de salud y que estoy informada
del ritual junto con su respectivo ayuno voluntario. Acepto las condiciones
establecidas Tierra de Luna y la Finca la Ceiba para realizar las actividades
relacionadas con el ritual tradicional de Danza de Luna y doy fe de que hago esta
labor por voluntad propia. Libero de toda responsabilidad a los voluntarios,
organizadores, propietarios y a la junta de Directores de Tierra de Luna y Finca La
Ceiba de cualquier percance, accidente o pérdida que pueda ocurrirme durante mi
estadia y participaciéon en esta actividad.

Nombre:

Fecha:

Lugar: Hoy de abril del 2019.

Firma:



