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Berry-Touraine en cours
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La loi n°78-17 du 6 janvier 1978 modifiée relative a I'informatique, aux fichiers et aux libertés s'applique aux réponses faites & c

e formulaire. Elle garantit un droit d'acces et de rectification pour les données vous cencernant auprés de votre Mutualité Sociale Agricole.
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