IONAL OWBP

1 FORMULAR
APPLICATION

EINZUSENDEN SIND:
SUBMISSION PACKAGES MUST INCLUDE:

-

ein ausgefllltes Anmeldeformular fiir jede Arbeit
One completed application form for each entry submitted

N

Entwurfim Format DIN A 4 in Papierform und als PDF auf CD/DVD, Aufldsung 300dpi.
Inkl. Zeichnungen mit Frontansicht, Seitenansicht und Draufsicht. Erlauternde Skizzen
und Fotos kdnnen hinzugefligt werden.

Design plan, in hard copy format on DIN A4-size paper and in electronic format as

a PDF on CD/DVD, 300 dpi resolution. Each format must contain the drawing, which
shows the front view, side view and top view. Explanatory sketches and photographs
may be attached.

3 =« Modell der Arbeit (optional)
Mock-up (model) of the entry (optional)



IONAL OWBP

o

an/and sent to: OWP Brillen GmbH
z. Hd. Frau Sandra Ribeiro | Spitalhofstr. 94 | 94032 Passau, Germany

Name/name Vorname / first name Geburtsdatum / day of birth
Strasse, Hausnummer / street, no. PLZ, Wohnort/ zip, city
Telefonnummer / telephone no. Email Adresse / e-mail

Hochschule / university

Studiengang / course of studies Semester/term Abschlussjahr/ date of exam

Intention des Entwurfs / Designer’s intention:

Hiermit erklare ich mich vollumfanglich mit allen Bedingungen
der Ausschreibung einverstanden.

Hereby we declare that we accept the conditions of the

design competition in full.

Ort, Datum / city, date Unterschrift / signature
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