Formulaire de remboursement ou d’échange
Ne concerne que les achats internet et par téléphone

Remboursement*[] Echange* [

*un seul choix possible

Achat par: Internet J Téléphone [

Nom :

Prénom :

Adresse :

Code Postal :

Ville :

Choix du match pour I’échange :

Stade Francgais Paris / Biarritz |le 9 janvier a 16h au Stade de France** O
Stade Frangais Paris / Bath le 16 janvier a 14h35 au Stade Jean Bouin™

Stade Francais Paris / Toulouse le 6 mars a 16h au Stade de France*™*

[l

Stade Francais Paris / Clermont le 3 avril a 16h au Stade de France™** ]

**dans la limite des places disponibles

Merci de remplir ce formulaire et de le renvoyer accompagné d’un justificatif
d’achat a:

Ticketnet
Challenge 92
101 Avenue Frangois Arago
92017 Nanterre Cedex



