
GARAGE - DIE CDFI GALERIE  –  BEWERBUNG

Kontaktdaten

Vor- und Nachname: ______________________________________________________
(bei Gruppen hier einen Ansprechpartner benennen und die Daten der anderen auf dem Extrablatt 
auflisten)

Semester: ______________________________________________________

Studiengang: ______________________________________________________

Mailadresse: ______________________________________________________

Mobilnummer: ______________________________________________________

Matrikelnummer: ______________________________________________________

Antrag
Titel der Arbeit:______________________________________________________

Möglicher
Ausstellungs-
zeitraum:  

Sommersemester 2018:    7.-11. Juni 2018       5.-9. Juli 2018
(bitte angeben, wenn einer der genannten Ausstellungszeiträume nicht 

möglich ist)

Angaben zur Arbeit

Art der Arbeit: ______________________________________________________

______________________________________________________
(Malerei, Skulptur,Video, Rauminstallation, Performance ...)

Sind Veranstaltungen ______________________________________________________
geplant?

______________________________________________________
(Künstlergespräch, Performance, Filmscreening, etc.)



KONZEPT

 
Bitte beschreiben Sie kurz Ihre Idee und das Konzept sowie die geplante Umsetzung der 
beantragten Arbeit. Wünschenswert ist, dass sich die Arbeiten auf den Raum der CDFI 
GALERIE beziehen.



Weitere Kontaktdaten bei Gruppenprojekten

Vor- und Nachname:
_______________________________________________________

Matrikelnummer:
_______________________________________________________

Semester:
_______________________________________________________

Mailadresse:
_______________________________________________________

Mobilnummer: _______________________________________________________

Studiengang:
_______________________________________________________

Vor- und Nachname:
_______________________________________________________

Martrikelnummer:
_______________________________________________________

Semester:
_______________________________________________________

Mailadresse:
_______________________________________________________

Mobilnummer: _______________________________________________________

Studiengang:
_______________________________________________________

Vor- und Nachname:
_______________________________________________________



Martrikelnummer:
_______________________________________________________

Semester:
_______________________________________________________

Mailadresse:
_______________________________________________________

Mobilnummer: _______________________________________________________

Studiengang:
_______________________________________________________

Vor- und Nachname:
_______________________________________________________

Martrikelnummer:
_______________________________________________________

Semester:
_______________________________________________________

Mailadresse:
_______________________________________________________

Mobilnummer: _______________________________________________________

Studiengang:
_______________________________________________________


