	L’AS de l’établissement : 

Vous propose de pratiquer les activités suivantes :
-
-
-
-
-


Horaires d’entrainement :
Lieu(x) :



Responsable(s) :
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-
-
-
-
-
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Calendrier :
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Vous propose de pratiquer les activités suivantes :
-
-
-
-
-
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