Antrag auf Aufnahme in das KioR Kiinstler*innen Verzeichnis

Name:

Vorname:

Gruppenname:

Anschrift -StraRe/Hausnummer/PLZ/Ort:

Tel. (privat): Tel. (Atelier):
Tel. (mobil):

Email:

Homepage:

Geb.Datum: . Geb.Ort:

Kunstlerische Ausbildung (Institution, Ort, Abschlussjahr, Abschlussbezeichnung):

Kunstlerische Bereiche (z.B: Malerei, Grafik, Bildhauerei, Konzept, Fotografie, Installation, Neue Medien)

Malerei Grafik Skulptur Installation Fotografie Medienkunst

Performance Klangkunst Lichtkunst Partizipation Konzeptkunst

Materialien und Medien (Stein, Holz, Metall, Video)

Standorte (Innen- und/oder Aul3enbereich):

Bisher wurden keine/folgende Auftrage zur Kunst im 6ffentlichen Raum ausgefihrt
(Titel, Standort, Realisierungsjahr):

Datum: Unterschrift:

4‘ Hiermit bestitige ich, dass ich die Datenschutzerkldrung zur Kenntnis genommen habe und erklire mich damit
einverstanden, Informationen des Biiros fiir Kunst im 6ffentlichen Raum im Kulturwerk des bbk berlin, an die von mir -
angegebene Adresse zu erhalten.
Die Verarbeitung und Speicherung Ihrer Daten erfolgt gemé8 der aktuellen datenschutzrechtlichen Bestimmungen.


https://www.bbk-berlin.de/datenschutzerklaerung



