
 

 

Lichtenrader Kunstfenster 
 

 

VITA 
 

 

Vorname: ……………………………………… 
Name: …………………………………………… 
Tel.: ………………………………………………. 
E-Mail: ………………………………………….. 
Kontaktdaten sind freiwillig! 

 

Künstlerischer Werdegang: 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
………………………………………………………. 
 

Ausstellungen: 
 ……………………………….. 

 ……………………………….. 

2018 

Porträtfoto 


