DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(Art. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000, n. 445)
DI INSUSSISTENZA DELLE CAUSE DI
INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA’
ex art. 20 D.lgs. n. 39/2013

La sottoscritta FULVIA MICHELA CALIGIURI nata a [ . csidente in [
_, con riferimento all’incarico di Direttore Generale presso

I’Azienda Regionale per lo Sviluppo dell’Agricoltura Calabrese conferito con Decreto del Presidente della
Regione n. 79 del 30/12/2024 ai sensi delle disposizioni di cui agli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000,
n. 445 "Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa",
nonché ai sensi dell'art. 20 del D.lgs. n. 39 dell'08.04.2013, consapevole delle responsabilita penali in caso di
dichiarazioni mendaci, falsita in atti e uso di atti falsi, di cui agli articoli 75 e 76 del citato D.P.R.n.445/2000,
nonché delle sanzioni di cui all'art. 20, comma 5 del D.Igs. n. 39 dell'08/04/2013,

DICHIARA

con riferimento alle situazioni di INCONFERIBILITA’ disciplinate dal D.Igs. n. 39/2013,

IZl di nontrovarsi inalcuna delle situazioni previste dai seguenti articoli:
art. 3, comma 1, lett. b) e ¢), del D.Igs. n. 39/2013;
art. 4, comma 1, lett. b) e ¢), del D.Igs. n. 39/2013;

con riferimento alle situazioni di INCOMPATIBILITA' disciplinate dal D.lgs. n. 39/2013:
IZl di non trovarsi in alcuna delle situazioni previste dai seguenti articoli:
art. 9, comma 2, del D.Igs. n. 39/2013;

art. 11, commi 1, 2 e 3, del D.Igs. n. 39/2013;
DICHIARA ALTRESI

di essere informato che, ai sensi di quanto disposto dall'art. 20, comma 3 del D.Igs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione verra pubblicata sul sito istituzionale dell'Ente, nell'apposita sezione "Amministrazione
Trasparente".

Con lasottoscrizione della presente il dichiarante autorizza il trattamento dei propri dati personali nel rispetto di
quanto disposto in materia dal D.lgs. 196/2003 e s.m.i.

Il sottoscritto si impegna altresi a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della presente

dichiarazione. Firmato digitalmente da:

Caligiuri Fulvia Michela
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FIRMA
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