
ARTIST IN RESIDENCE Anmeldeformular  
Bitte das Formular ausfüllen und zusammen mit Lebenslauf und Motivationsschreiben an  
info@lyseloth.ch senden.

Name:	
 
Vorname:
 
Adresse:

PLZ / Ort:
 
Telefon:
 
Email:
 
Geburtsdatum:
 
Heimatort (nur CH) oder Geburtsort (Ausland):

Nationalität: 
 
Website / Links:
 
Kurzfassung künstlerischer Werdegang (Ausbildung):

 
 
 
 

Wichtigste Ausstellungen / Publikationen / Auftritte usw.: 
 
 

 
 
 
 
 

 
Gewünschter Zeitraum
(2 bis 8 Wochen zwischen Januar 2023 und Ende 2024)


	Name: 
	Name 1: 
	Name 2: 
	Name 3: 
	Name 4: 
	Name 5: 
	Name 6: 
	Name 7: 
	Name 8: 
	Name 9: 
	Name 12: 
	Name 10: 
	Name 11: 


