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—— WORLD'S MOST

EXPERIMENTAL
BARTENDER

2016

ANMELDEFORMULAR
KOOPERATIONSPARTNER

*
VORNAME UND NACHNAME Anmeldeformular bitte vollstandig

ausfullen und unterschreiben. Als
PDF-Scan dem Wettbewerbsbeitrag
beilegen und alle Unterlagen
spatestens bis zum 24. August 2016
(24 Uhr) senden an:
glenfiddich-bartender@campari.de

TATIGKEIT*

STRASSE UND HAUSNUMMER*

POSTLEITZAHL* ORT*

TELEFONNUMMER* E-MAIL*

Ich nehme als Kooperationspartner zusammen mit

NAMEBARTENDER: *

von

BAR,ORT: *

an der Glenfiddich World’s Most Experimental Bartender Competition teil und akzeptiere die

Teilnahmebedingungen sowohl fur die deutsche als auch die globale Wettbewerbsstufe, die ich

hier gelesen habe:

1. Stufe in Deutschland, ausgerichtet durch Campari Deutschland:
www.glenfiddich.com/de/experimental-bartenders/teilnahmebedingungen-deutschland

und

2. Stufe global, ausgerichtet durch William Grant & Sons:

www.glenfiddich.com/de/experimental-bartenders/teilnahmebedingungen-global

Ort, Datum* Unterschrift*

* Diese Informationen mdssen fir die Anmeldung zum Wettbewerb zwingend angegeben werden.
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