
 
 
 

ANMELDUNG 
 

Name 
 

 

Geburtsdatum 
 

 

E-Mail-Adresse 
 

 

Handynummer 
 

 

Name der Gastronomie 
 

 

Anschrift der Gastronomie 
 

 

Webseite 
 

 

Position 
 

 

Vorherige Stationen und 
Position 
 
 

 

Versandanschrift von Sake 
 

 

Seit wann und wie oft 
servieren Sie Sake? 

 

Ihr bestes Sake-Pairing 
und die Begründung  
 
 

 

Ihre Qualifikation bzw. 
Auszeichnung  
 

 

 
 
_________________________    _______________________ 
Ort, Datum       Unterschrift 


