
Modulo 14/FF/SS Vigilanza – comunicazione variazione coordinate bancarie 

Trieste, 

All’Azienda Sanitaria Universitaria Giuliano 
Isontina 

SC Assistenza Farmaceutica  

Assistenza Farmaceutica Territoriale 

Oggetto: comunicazione variazione coordinate bancarie 

Con la presente si comunicano le nuove coordinate bancarie relative alla 
Farmacia ………………………….., a far data dal ………………………….. 

Banca …………………………………………………………………..…………………... 

Sede di …………………………………. Agenzia n. …………………………………. 

IBAN ……………………………………………………………………………………….. 

Il Titolare/Direttore Responsabile 

dott./dott.ssa ………………………………. 

Timbro della Farmacia 

La presente comunicazione può essere trasmessa via PEC all’indirizzo PEC: asugi@certsanita.fvg.it 

oppure via FAX al n. 040 399 5988 ovvero consegnato a mano presso 
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