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Fonds BKVB  -  Brouwersgracht 276, Postbus 773, 1000 AT, AMSTERDAM 

 

AANVRAAGFORMULIER In te vullen door het Fonds BKVB: 

SMAX, curator-in-residence
periode: 1 juli 2011 t/m 30 juni 2012   

                                                                                                  Aanvraagnummer  __________________  

 Ontvangstdatum  ___________________  

 Registratienummer  _________________  

U kunt dit formulier op de computer invullen en opslaan of invullen met een zwarte pen. Bij ruimtegebrek kunt u gebruik 

maken van bijlagen. 
 

belangrijk 

I. PERSOONSGEGEVENS 

Achternaam   _________________________________  

Roepnaam                                                                                               Voorletters _________________  

Evt. bureaunaam  ___________________________________________________________________  

Postadres  _________________________________________________________________________  

Postcode en woonplaats  ______________ _______________________________________________  

Telefoon  __________________________________________________________________________  

Telefoon studio of bureau  _____________________________________________________________  

Mobiel nummer  _____________________________________________________________________  

E-mail                                                                       Website  __________________________________  

Geboortedatum         Geboorteplaats________ ________________________________  

Geslacht       M       V    

Nationaliteit  ________________________________________________________________________  

Indien niet Nederlands, hier gevestigd sinds  ______________________________________________  

Heeft u een opleiding gevolgd    JA       NEE     

Zo ja, naam en vestigingsplaats van de opleiding  __________________________________________  

 __________________________________________________________________________________  

Zo ja, gedurende welke periode  ________________________________________________________  

Indien diploma behaald, datum diploma  __________________________________________________  

Evt. postacademische opleiding(en) [naam en periode] ______________________________________  

 __________________________________________________________________________________  

Huidige pecialisatie/discipline  __________________________________________________________  

Rekeningnummer  ___________________________________________________________________  

Sofi-nummer  _______________________________________________________________________  

evt. BTW-nummer ___________________________________________________________________  
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II. MOTIVATIE 
 
Geef een beschrijving van de motivatie en plannen met betrekking tot uw verblijf.  
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III. GEGEVENS BEROEPSUITOEFENING 
 
Op basis van uw aanvraag beoordeelt de adviescommissie uw werkzaamheden als curator en de mo-
tivatie die aan uw aanvraag ten grondslag ligt. Uw werkzaamheden worden beoordeeld op basis van 
het ingezonden curriculum en de ingezonden documentatie. Het is voor de beoordeling verder van 
belang dat de commissie inzicht krijgt in de uitgangspunten die ten grondslag liggen aan uw beroeps-
praktijk. U wordt daarom verzocht de volgende vragen te beantwoorden. Bij gebrek aan ruimte kunt u 
gebruik maken van bijlagen. 
 
III.a. Omschrijf uw huidige werkzaamheden en uw inhoudelijke uitgangspunten als curator. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
III.b. Geef een overzicht van tentoonstellingen, presentaties, publicaties, etc. in de afgelopen 3 
tot 4 jaar (selectie). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
III.c. Werkt u samen met andere kunstenaars, vormgevers, architecten of bemiddelaars?  
Zo ja, met wie?
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IV DOCUMENTATIE 
 
Elke aanvraag dient vergezeld te gaan van artikelen en publicaties en eventueel visueel documenta-
tiemateriaal dat in de afgelopen drie tot vier jaar tot stand is gekomen. U wordt verzocht een selectie te 
maken van projecten waarvan u van mening bent dat de werkgroep er kennis van moet nemen om 
een goed inzicht te krijgen in uw werk. De keuze hiervoor dient u toe te lichten door een synopsislijst.  
 
EVT. VISUELE DOCUMENTATIE 
De meegestuurde visuele documentatie bestaat uit: 
   kleinbeeld / grootbeeld dia’s, aantal:  __________________________________________________   
   dvd, aantal:  ______________________________________________________________________   
   cd-rom, aantal: ____________________________________________________________________        
   anders, nl.:  _______________________________________________________________________       
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V. ONDERTEKENING 

 
Ondergetekende verklaart alle gegevens naar waarheid te hebben ingevuld zoals aangegeven en accepteert de 
procedure zoals beschreven in de toelichting. 
 
Naam: 
Plaats en datum:  
Handtekening: 
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