
 
 

 

APPEL A CANDIDATURE 
 

Organisation d’un tour du tournoi régional M2/C et J/S 

de boxe amateur H et F 2024 
 
 

TOURNOI DATE 

JOURNEE 1 19 OCTOBRE 2024 

JOURNEE 2 9 NOVEMBRE 2024 

 
 

Date limite de l’envoi : VENDREDI 4 OCTOBRE 2024 MIDI (12h00) 
 

Pièces à transmettre au comité régional par mail uniquement. 

Comité Régional de Boxe A.R.A. 
Maison Régionale des Sports, 68 avenue Tony Garnier, 69007 LYON  

Mail : cr01-ffb@ff-boxe.com 

mailto:cr01-ffb@ff-boxe.com


 

 

ACTE DE CANDIDATURE 
TOURNOI REGIONAL 2024 

 

Je soussigné (e) : 
 

NOM......................................................Prénom …………… 

Licence : ………… Tél : . : ………………………… EMAIL :…………………………………………………… 

Président(e) DU CLUB * / CD * : ……………………………..…… N° affiliation ……………………………… 

Fait acte de candidature à l’organisation d’une tour du tournoi régional 2024 
 
 

DATE : ………………………… LIEU : …………………………… 
 

Pièces à joindre avec l’acte de candidature : 

➢ Demande fédérale d’organisation de réunion de Boxe (via e-licence ou formulaire 
habituel) remplie datée et signée 

➢ Demande à la préfecture remplie datée et signée 

➢ Attestation de mise à disposition de la salle 

 
Coordonnées* de la personne responsable de l’organisation : 

 
Nom* : ............................................... Prénom *: ............................................. 

 
 

Licence :……………….. Tél *: ………………………. Email* : ………………………………… 
 
 

Nous attestons avoir pris connaissance et nous engageons à respecter : 
 

Le CODE SPORTIF de BOXE AMATEUR – le CAHIER DES CHARGES – 
Le PROGRAMME ÉTABLI PAR LA COMMISSION REGIONALE DE BOXE AMATEUR 

 
A …………………………… le .................  
Précédée de la Mention lu et approuvé 

CACHET de l’Association 


	TOURNOI REGIONAL 2024
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