¥,

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

| o~
U.O.C. Farmaceutica Territoriale DATA /M /C { fZ(_’,-/ b
Via Paestum 41
97100 RAGUSA

PROT. 4 1 /F'f

A:
Al Sig. Sindaco del Comune di Modica

farmaceuticaterrit.segreteriai@asp.rg. it

www.asp.rg.it

Oggetto: Richiesta pubblicazione all’ Albo Comunale:
Trasferimento locali Farmacia denominata “Farmacia Del Mulino S.A.S.” (Rg).

Vista la richiesta della Dott.ssa Maria Aprile Direttore Tecnico della
farmacia denominata “Farmacia Del Mulino S.A.S.” con sede a Modica (Rg) in
Via Roma n. 52, con la quale chiede I’autorizzazione al trasferimento dei locali
della propria farmacia nei locali siti in Via Roma n. 211 Modica (Rg). nell’ambito
della stessa sede farmaceutica

SI CHIEDE

di provvedere ai sensi della Legge 362/91. alla pubblicazione di copia della
istanza (prot. n. 39 del 11/01/2019) che si trasmette in allegato. all’Albo di
codesto Comune per 15 giorni consecutivi ¢ di volerla restituire alla scrivente
U.O.C. Farmaceutica Territoriale dell’Asp di Ragusa sita in Via Paestum n.
41 Ragusa, con [’attestazione della eseguita pubblicazione, dando nel
contempo notizia di eventuali opposizioni presentate avverso alla suddetta istanza.
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