FORMATO CHECK IN SUKHA RESORT

Nombre/Name:

Fecha de Nacimiento/Date or birth Identificacion TI CcC CE
Pasaporte/Passport _ # Nacionalidad/Nationality

Estado civil/Maritalstatus Email Teléfono/ Phone

¢, Como nos conoces? / How do you know us?
IG FB__ TIKTOK Recomendacion/ recommended Otro/Other

En consecuencia, declaro libre de toda responsabilidad a SUKHA RESORT SAS por cualquier hecho o

circunstancia que se presente, durante mi estadia dentro de las instalaciones y/o fuera de estas, en actividades

organizadas por la misma entidad, que pueda comprometer mi integridad fisica y/o patrimonial (Caso de hurto

o perdidas de objetos personales en areas diferentes a las dispuestas para mi estadia). Para los efectos legales

pertinentes, suscribo el presente documento ante dos testigos, de forma voluntaria, hoy

de 20___, en Bogota, Colombia.

Firma

C.C.




