
 Antrag auf 
Zulassung zur sportmotorischen Eignungsprüfung  

an der CAU Kiel – 19. Mai 2015 
Dieser Antrag muss bis spätestens Di., 21. April 2015, 16.00 Uhr vorliegen im: 

Institut für Sportwissenschaft - Christian-Albrechts-Universität zu Kiel 
Geschäftszimmer - Sabine Kalis 
Olshausenstraße 74 
24098 Kiel 

Einzureichen sind: 
o dieses ausgefüllte, unterschriebene Antragsformular 

o die ärztliche Bescheinigung für die Eignungsprüfung im Fach Sport (aus dem 
Kalenderjahr 2015 und nur gültig mit dem hier verfügbaren Vordruck) 

o aktuelles Passfoto (NAME bitte auf die RÜCKSEITE schreiben) 

Unvollständige Anträge werden nicht bearbeitet! 

Bitte deutlich und lesbar schreiben (Druckschrift): 

Nachname, Vorname/n:………………………………………………………………………………… 

Geburtsdatum:  ............................................................................  

Staatsangehörigkeit:  ............................................................................   

Geschlecht:  männlich   weiblich 

Straße/Haus-Nr.: ……………………………………………………………………………………….. 

PLZ/Ort:              ……………………………………………………………….………………………. 

Erforderlich ist die Angabe einer E-Mail-Adresse (unbedingt darauf achten, dass Ihr Postfach 
nicht überfüllt ist – es werden keine Zweitbenachrichtigungen gesendet!) 

E-Mail-Adresse (deutlich schreiben, falls „minus“, Unterstrich oder Punkt verwendet wird): 
 
……………………………………………………………………………………………………….……............ 
 

Zur Sporteignungsprüfung wähle ich außer den anderen Testaufgaben Einzeldisziplinen: 
 

ein Mannschaftsspiel (bitte ankreuzen), 
Basketball Fußball Handball Volleyball 
 

ein Rückschlagspiel (bitte ankreuzen) 
Badminton Tischtennis 
 

und eine Aufgabe a. d. Bereich Gymnastik/Tanz (bitte ankreuzen) 
Seil Tänzerische Komposition 

Datum:  ......................................  Unterschrift: ..................................................................  


