
BOX - VERBAND  SACHSEN e. V. 
09125 Chemnitz, Reichenhainer Strasse 154, Sportforum, Sportamtsgebäude Zi.226/227 Tel. 0371  521 3617, Fax: 590 5378,  

Funk: 0172 94 64 776, Homepage: www.boxverband-sachsen.de, e-mail: boxclub@aol.com 

 

Mitglied im Deutschen Boxsport Verband, dem Landessportbund Sachsen und der Sportjugend Sachsen 
Bankverbindung BVS: Sparkasse Chemnitz, Kto-Nr.: 355 200 47 09, BLZ 870 500 00 

 

V E R A N S T A L T U N G S M E L D U N G 
Der Mitgliedsverein:  
________________________________________________________________ 
 
meldet den Boxwettkampf am:  ____________________________________ 
gegen:  
___________________________________________________________________________ 
Wettkampfstätte: 
____________________________________________________________________ 
 
Ärztliche Untersuchung und Wiegen:  _________________  Uhr, Beginn:  __________________Uhr 
und bestellt hiermit verbindlich das erforderliche Kampfgericht. 
 

Einzureichen bis zum 15. des Vormonats ! 
 
Entsprechend der Finanzordnung des BVS II. Punkt 2. wird folgende Veranstaltungsgebühr fällig: 
Heimwettkämpfe:  Landesebene (Sachsen) nur BVS-Vereine   10,00  €   ¡ 
   Bundesebene (Deutschland) nur dbv-Vereine  15,00  €   ¡ 
   International      20,00  €   ¡ 
   (zutreffendes bitte ankreuzen) 
Die Gebühr wird halbjährlich durch die Geschäftsstelle in Rechnung gestellt. 
 
 
___________________ , ______________________ , ___________________________________ 
 Ort   Datum    Unterschrift / Name / Stempel 
_______________________________________________________________________________ 
EINGANG AM: 
 

Bearbeitungsvermerk: 
 
Wettkampfansetzung         Finanzkontrolle 
Einladung Kampfgericht am:  ___________________ in Rechnung gestellt am: _______________ 
 
Ringrichter / Punktrichter      _________________________________ 
 
Ringrichter / Punktrichter _________________________________ 
  
Ringrichter / Punktrichter _________________________________ 
 
Ringrichter / Punktrichter _________________________________ 
 
Ringrichter / Punktrichter _________________________________ 
 
 
_______________________________________________________________________________ 
 Kampfrichterobmann    Schatzmeister / Geschäftsstelle 
Verteiler: 1 x an  die Geschäftsstelle des BVS 


