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. (En cas, se munir de 'ordonnance de prescription et des médicaments)
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Déclarée sous le numéro 811.30 du 22 décembre 1957
Agrément au titre d’association sportive N°971-86-1 AAS 100 — N° de déclaration d’existence : 95-97-0009-397
Siege Social : Batiment Administratif — Piscine Intercommunale Dugazon — 9719 ABYMES
Tél. : 0590.47.15.60 — Fax. : 0590.47.15.59 — Email : crng@wanadoo.fr — Site internet : gwadanat.fr



