E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017

CENTRO SERVIZI CONDIVISI s.cons. ar.l.

(partecipazione indiretta, detenuta attraverso TTE, TR e IT)



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale

02307490223

Denominazione

CENTRO SERVIZI CONDIVISI SCARL

Anno di costituzione della societa

2013

Forma giuridica

Societa consortile a responsabilita limitata

Tipo di fondazione

Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Scegliere un elemento.

Stato della societa

La societa e attiva

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in

regolamentati (ex TUSP) @

. . (2) no
mercati regolamentati
Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No

1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO TN

Comune ROVERETO (TN)

CAP * 38068

Indirizzo * VIA FORTUNATO ZENI 8
Telefono *

FAX *

Email *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco & disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

82.99.99 Prestazioni di Servizi ai Consorziati — altri servizi di sostegno alle imprese
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 2



RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

Non risultano rappresentanti degli Enti locali negli Organi di governo della Societa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI



E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017

CENTRO SERVIZI CONDIVISI s.cons. ar.l.

(partecipazione indiretta, detenuta attraverso TTE, TR e IT)



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02307490223

Denominazione CENTRO SERVIZI CONDIVISI — Societa consortile a responsabilita limitata
Anno di costituzione della societa 2013

Forma giuridica Societa consortile a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa La societa & attiva

Anno di inizio della procedura'¥

Societa con azioni quotate in

No
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP) @

1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.
) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO (TN)
Comune ROVERETO (TN)

CAP * 38068

Indirizzo * VIA FORTUNATO ZENI 8
Telefono *

FAX *

Email *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 82.99.99
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

0 — Il Centro Servizi Condivisi non ha personale dipendente proprio, ma solo

Numero medio di dipendenti personale in distacco da parte di Societa Consorziate e/o della PAT.

Approvazione bilancio 2017 si
Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

B Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata € “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare
tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-limmobilizzazioni immateriali ® | 113

B) ll-immobilizzazioni materiali ¥ 20.471

B) lll-immobilizzazioni finanziarie ¥ | 0

Totale Immobilizzazioni (B) 20.584
C) lI-Crediti (valore totale) 1.107.644
Totale Attivo 1.128.797
A) | Capitale / Fondo di dotazione 110.000
A) Totale Riserve (lI-VIl) / Totale 923
Riserve

A) VIl Utili (perdite) portati a nuovo | 0

A) IX Utili (perdite) esercizio 0
Patrimonio Netto 110.923
D) — Debiti (valore totale) 1.017.810
Totale passivo 1.128.797

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3



NOME DEL CAMPO

A. Valore della produzione/Totale 1.121.460
Ricavi
A1) Ricavi delle vendite e delle 1.121.458

prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 2

di cui "Contributi in conto esercizio" | 0

B. Costi della produzione /Totale 1.101.482
costi

B.9 Costi del personale / Costo del 0

lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta

Quota diretta @

Partecipazione detenuta tramite:

- 00990320228 (Informatica Trentina s.p.a.)
Codice Fiscale Tramite ) S
- 02002380224 (Trentino Riscossioni s.p.a.)

- 02084830229 (Trentino Trasporti esercizio s.p.a.)

Partecipazione detenuta tramite:
- Informatica Trentina s.p.a

Denominazione Tramite ©® S
- Trentino Riscossioni s.p.a.

- Trentino Trasporti esercizio s.p.a.

Quota detenuta dalla Tramite nella

- Ciascuna tramite deteneva il 9,09% del capitale di CSC
: 6
partecipata

# Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

®) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta

e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta

indirettamente dall’Amministrazione.

Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se |la partecipata € una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata & un organismo. Non sono considerati “organismi” — a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi e
le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

(6)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo controllo congiunto per effetto di norme statutarie
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 5



GET9¢REGREG-0CT10220282000880011A16 |Altesato Utente 3 (A03)

Elenco Soci del Centro Servizi Condivisi
Al 31 dicembre 2017 Allegato “A”

Capitale Sociale Euro 110.000

Societa % Valore azioni

Cassa del Trentino S.p.A. 9.09% € 10.000
Informatica Trentina S.p.A. 9,09% € 10.000
ltea S.p.A. 9,09% € 10.000
Patrimonio del Trentino S.p.A. 9,09% € 10.000
Trentino Network S.r.l. 9.09% € 10.000
Trentino Riscossioni S.p.A. 9.09% € 10.000
TSM 9.09% € 10.000
Trentino School of Management

Trentino Sviluppo S.p.A. 9.09% € 10.000
Trentino Trasporti Esercizio S.p.A. 9.09% € 10.000
Trentino Trasporti S.p.A. 18.18% € 20.000




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

CENTRO SERVIZI CONDIVISI s.cons. ar.l.

(partecipazione indiretta, detenuta attraverso TTE, TR e IT)



Scheda di dettaglio
DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02307490223

Denominazione CENTRO SERVIZI CONDIVISI SCARL

Anno di costituzione della societa 2013

Forma giuridica Societa consortile a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa La societa & attiva

Anno di inizio della procedura

Societa con azioni quotate in

No
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP) @

W Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”

(2 | e societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 1



SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune ROVERETO (TN)

CAP * 38068

Indirizzo * VIA FORTUNATO ZENI 8
Telefono *

FAX *

Email *

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http.//www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-classificazioni/ateco-
2007

NOME DEL CAMPO

82.99.99 Prestazioni di Servizi ai Consorziati — altri servizi di sostegno alle imprese
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivitad *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 2



ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house si

Previsione nello statuto di limiti sul

si
fatturato @

Deliberazione di quotazione di
azioni in mercati regolamentati nei
termini e con le modalita di cui
all’art. 26, c. 4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

no

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare @

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme
con altre attivita svolte in regime di
mercato

Societa esclusa dall'applicazione

Scegliere un elemento.
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”

“un

4 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 3



Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO

Anno 2017

Tipologia di attivita svolta

Attivita produttive di beni e servizi

Numero medio di dipendenti

0 - IL CENTRO SERVIZI CONDIVISI NON HA PERSONALE DIPENDENTE PROPRIO
MA SI AVVALE DI PERSONALE IN DISTACCO DA PARTE DI SOCIETA’
CONSORZIATE E/O DELLA PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO.

Numero dei componenti dell'organo
di amministrazione

Compenso dei componenti
dell'organo di amministrazione

Per disposizione statutaria non € previsto alcun compenso per gli
Amministratori

Numero dei componenti dell'organo
di controllo

Sindaco Unico

Compenso dei componenti
dell'organo di controllo

4000 euro annui

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 0 0 772,00 234,00 0

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-sezioni
di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

Nel presente riquadro:

|u

- conriferimento a

riguardo all’art. 11 del TUSP;

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

- conriferimento al “Numero dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO




- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’'organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata é: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 1.121.458 795.744 45.996
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 2 56 406
di cui Contributi in conto esercizio 0 0 123

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta

Quota diretta ®

Partecipazione detenuta tramite:

- 00990320228 (Informatica Trentina s.p.a.)
Codice Fiscale Tramite (© S
- 02002380224 (Trentino Riscossioni s.p.a.)

- 02084830229 (Trentino Trasporti esercizio s.p.a.)

Partecipazione detenuta tramite:
. . q - Informatica Trentina s.p.a

Denominazione Tramite 4

(organismo) © - Trentino Riscossioni s.p.a.

- Trentino Trasporti esercizio s.p.a.

Quota detenuta dalla Tramite nella

- Ciascuna tramite deteneva il 9,09% del capitale di CSC
societa 7

®) Se |a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione
nella societa.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 5



®)  Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e
indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente partecipata
dall’Amministrazione.

) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo controllo congiunto per effetto di norme statutarie

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per 'esercizio del controllo.

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Si
dell'Amministrazione?

autoproduzione di beni o servizi strumentali all’ente o agli enti pubblici

Attivita svol lla Parteci
ttivita svolta dalla Partecipata partecipanti o allo svolgimento delle loro funzioni (Art. 4, c. 2, lett. d)

La societa svolge attivita consortile a favore delle societa del sistema pubblico
provinciale ai sensi della L.P. 27/12/2010 n.27, art. 7 comma 3 bis (aggiunto
dalla L.P. n.25 dd.27/12/2012 art.2). La partecipazione delle stesse al Consorzio
e prevista dalla normativa provinciale e dunque, ai sensi dell’art.24 c.1 L.P.
27/2010, le condizioni di cui all’art.4 commi 1 e 2 del D.Lgs. n. 175/2016 si
intendono rispettate.

Descrizione dell'attivita

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 6



NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa
controllate (art. 18 co. 3 bis 1 lett. c
l.p. n. 1/2005)

No

Necessita di contenimento dei costi
di funzionamento (art. 18 co. 3 bis1 | No
lett. f I.p. n. 1/2005)

Necessita di aggregazione di societa
(art. 18 co. 3 bis 1 lett. g l.p. n. No
1/2005)

L'Amministrazione ha fissato, con
proprio provvedimento, obiettivi
specifici sui costi di funzionamento
della partecipata?

Le misure di contenimento dei costi di funzionamento sono individuate dalle
Societa che ne compongono la compagine sociale, secondo gli indirizzi del
comune azionista di maggioranza, la Provincia autonoma di Trento.

Esito della ricognizione Mantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione) 1%

Termine previsto per la
razionalizzazione %

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del

31/12/2018?
Conformemente alle direttive imposte dalla Provincia autonoma di Trento,
azionista di maggioranza degli enti consorziati, la Societa svolge le proprie
attivita non avvalendosi di dipendenti propri ma di personale distaccato dalle
Note* Societa consorziate o dalla Provincia stessa, in numero superiore rispetto a

quello degli Amministratori. Di conseguenza, I'inesistenza di personale
dipendente della Societa non integra - in concreto - un indice sintomatico di
inefficienza della Societa, e non giustifica I'adozione di alcuna misura di
razionalizzazione.

®  Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione di

opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
® Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
(19 campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 7



Nel presente riquadro:

II “

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare |'attivita prevalente e se essa € svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto
di duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

IIII

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 8




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017

CONSORZIO DEI COMUNI TRENTINI



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01533550222

Denominazione Consorzio dei Comuni Trentini societa cooperativa
Anno di costituzione della societa 1996

Forma giuridica Societa cooperativa

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa La societa é attiva

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in

No
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP) @

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38122

Indirizzo * Via Torre Verde 23
Telefono * 0461.987139

FAX *

Email * info@comunitrentini.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco & disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 82.99.99

Peso indicativo dell’attivita %

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 2



RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di governo della societa o dell’ente.

) Compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

“un

2} Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

Codice fiscale del GNMPRD69P04C372Z NDRLSN57B04L378K | BSFSFN63S20H612G | MTTMNC71A47A952A | RCCLRA74D64C794K | SNDCLL77T57L378X
BTTLSN77R24H612K
rappresentante
Nome [del Paride Alessandro Alessandro Stefano Monica Laura Clelia
rappresentante]
Cognome del Gianmoena Betta Andreatta Bisoffi Mattevi Ricci Sandri
rappresentante
Sesso [del M M M M F F F
rappresentante]
Data di nascita [del 04/09/1969 24/10/1977 04/02/1957 2011111963 07/01/1971 24/04/1974 1711211977
rappresentante]
Nazione di nascita ITALIA ITALIA ITALIA ITALIA ITALIA ITALIA ITALIA
[del rappresentante]
Provincia di nascita TRENTO TRENTO TRENTO TRENTO BOLZANO TRENTO TRENTO
del rappresentante
Comune di nascita Rovereto Trento Bolzano Cles Trento
Cavalese Rovereto
[del rappresentante]
SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ...uvvvivieeiiercrieeceveecie s 1




Il rappresentante é no no no no no no no
dipendente

dell’Amministrazione

Incarico presidente vice presidente consigliere consigliere consigliere consigliere consigliere

Data di inizio
dell’incarico(compilare
solo se l'incarico é
iniziato nell’anno di
riferimento della
rilevazione)

Data di fine
dell’incarico
(compilare solo se
'incarico é terminato
nell’anno di riferimento
della rilevazione)

Incarico gratuito/con
compenso

con compenso

con compenso

con compenso

con compenso

con compenso

con compenso

con compenso

Compenso
complessivo

spettante nell’anno
(3)

48.000

Compenso girato
al’ Amministrazione®

no

no

no

no

no

no

no

Sono previsti gettoni
di presenza?

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI




Importo complessivo
dei gettoni di
presenza maturati
nell’anno ¥

2.200

2.200

2.200

2.000

1.800

2.200

2.000

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017

CONSORZIO DEI COMUNI TRENTINI



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01533550222

Denominazione Consorzio dei Comuni Trentini societa cooperativa
Anno di costituzione della societa 1996

Forma giuridica Societa cooperativa

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica Scegliere un elemento.

Stato della societa La societa & attiva

Anno di inizio della procedura'¥

Societa con azioni quotate in

No
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP) @

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.
) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38122

Indirizzo * Via Torre Verde 23
Telefono * 0461.987139

FAX *

Email * info@comunitrentini.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 82.99.99

Peso indicativo dell’attivita %

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti 22

Approvazione bilancio 2017 si

Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ©® Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

B Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare
tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-Immobilizzazioni immateriali ® | 1.927

B) ll-immobilizzazioni materiali ® 3.179.436

B) lll-immobilizzazioni finanziarie ¥ | 56.497

Totale Immobilizzazioni (B) 3.237.860
C) li-Crediti (valore totale) 1.198.674
Totale Attivo 2.378.922
A) | Capitale / Fondo di dotazione 10.173
A) Totale Riserve (lI-VIl) / Totale 2.206.180
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio 339.479

Patrimonio Netto 2.555.832
D) — Debiti (valore totale) 2.903.019
Totale passivo 5.649.387

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3



NOME DEL CAMPO

A. Valore della produzione/Totale 3.760.623
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle 1.178.467
prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 2.582.156

di cui "Contributi in conto esercizio" | 2-560.823

B. Costi della produzione /Totale 3.328.290
costi

B.9 Costi del personale / Costo del 1.424.483
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione PARTECIPAZIONE DIRETTA
Quota diretta ¥ 0,51% (dato comune a tutti i Soci)

Codice Fiscale Tramite

Denominazione Tramite ©®

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata ©

# Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

®) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

® Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se |la partecipata & una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata & un organismo. Non sono considerati “organismi” — a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi e
le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo nessuno
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 5



Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

+»+ CONSORZIO DEI COMUNI TRENTIN [+



Scheda di dettaglio
DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01533550222

Denominazione Consorzio dei Comuni Trentini societa cooperativa
Anno di costituzione della societa 1996

Forma giuridica Societa cooperativa

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa La Societa & attiva

Anno di inizio della procedura

Societa con azioni quotate in

No
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP) @

" Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa é attiva”

(2 | e societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 1



SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38122

Indirizzo * Via Torre Verde 23
Telefono * 0461.987139

FAX *

Email * info@comunitrentini.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http.//www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-classificazioni/ateco-
2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 82.99.99

Peso indicativo dell’attivita %

Attivita2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivitad *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 2



ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house no

Previsione nello statuto di limiti sul

¢ ‘) Scegliere un elemento.
atturato

Deliberazione di quotazione di
azioni in mercati regolamentati nei
termini e con le modalita di cui
all’art. 26, c. 4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

No

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare @

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme
con altre attivita svolte in regime di
mercato

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”

“un

4 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 3



Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi

22 di cui: 4 quadri e 18 impiegati
Numero medio di dipendenti di cui: 18 a tempo indeterminato e 4 a tempo determinato

+ 5 distaccati da Informatica Trentina Spa

Numero dei componenti dell'organo | 7 (alla scadenza del mandato dell’attuale CdA il numero degli amministratori
di amministrazione sara ridotto a 5 unita)

Compenso dei componenti

, ] . . 62.600
dell'organo di amministrazione

Numero dei componenti dell'organo
di controllo

9.900,00 € per indennita

Compenso dei componenti 4.600,00 € per gettoni di presenza alle sedute del CdA

. .
dell'organo di controllo 606,00 € per rimborso cassa previdenza professionisti

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 339.479 380.756 178.915 20.842 21.184

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

- conriferimento al “Numero dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 4



- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’'organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

Nome [de| Paride Alessandro Alessandro Stefano Monica Laura Clelia

rappresentante]

Cognome del Gianmoena Betta Andreatta Bisoffi Mattevi Ricci Sandri

rappresentante

Indennita di 48.000 0 0 0 0 0 0

carica

Gettoni di 2.200 2.200 2.200 2.000 1.800 2.200 2.000

presenza

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
al’landamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 1.178.467 1.368.411 1.114.214
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 2.562.156 2.381.682 2.213.512
di cui Contributi in conto esercizio 2.560.823 2.379.699 2.213.364

| contributi in conto esercizio sopra evidenziati si riferiscono a provvidenze spettanti alla Societa
nelle sue vesti di Organismo maggiormente rappresentativo degli Enti locali della Provincia
autonoma di Trento, in base alla legislazione provinciale e regionale, nonché a benefici connessi allo
svolgimento di specifiche attivita, comunque strumentali alle esigenze della compagine dei propri
Soci pubblici.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 5



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ) 0,51% (dato comune a tutti gli Enti soci)

Codice Fiscale Tramite ©

Denominazione Tramite
(organismo) (©

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa )

) Se |a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’ Amministrazione
nella societa.

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e
indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente partecipata
dall’Amministrazione.

) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo nessuno

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per I'esercizio del controllo.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 6



INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Si
dell'Amministrazione?

autoproduzione di beni o servizi strumentali all’ente o agli enti pubblici

Attivita svolta dalla Partecipata partecipanti o allo svolgimento delle loro funzioni (Art. 4, c. 2, lett. d)

Svolgimento di attivita di rappresentanza istituzionale anche quale struttura di
supporto al Consiglio delle autonomie locali, supporto consulenziale in materia
Descrizione dell'attivita giuridico- amministrativa, gestione giuridico-economica del personale degli Enti
soci, formazione del personale e degli amministratori locali, supporto alla
digitalizzazione dell’azione amministrativa.

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa
controllate (art. 18 co. 3 bis 1 lett. c
l.p. n. 1/2005)

Necessita di contenimento dei costi
di funzionamento (art. 18 co. 3 bis1 | No
lett. f I.p. n. 1/2005)

Necessita di aggregazione di societa
(art. 18 co. 3 bis 1 lett. g l.p. n. No
1/2005)

L'Amministrazione ha fissato, con
proprio provvedimento, obiettivi
specifici sui costi di funzionamento
della partecipata?

Esito della ricognizione mantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione) ‘%

Termine previsto per la
razionalizzazione (%

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del
31/12/2018?

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 7



NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Successivamente alla data assunta a riferimento dalla presente rilevazione,
I’Ente ha assunto, in esito a modificazioni statutarie approvate il 27 dicembre
2017 ed entrate in vigore il 1 gennaio 2018, la natura di societa in house
providing.

Note*

8 Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione di
opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.

¥ Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
(19 campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

II “

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto
di duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

IIII

- con riferimento all"”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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AZIONISTI AL 31/12/2017

n. tit. N. AZIONI VALORE EURO Yo

1 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 3.051.769 3.051.769,00 | 87,1934%

3 REGIONE AUTONOMA TRENTINO ALTO ADIGE 60.197 60.197,00 1,7199%

5 C.C.I.LA.A. 43.514 43.514,00 1,2433%
115 |COMUNITA' DELLE GIUDICARIE 24.949 24.949,00 0,7128%
120 |COMUNITA' DELLA VALLE DI CEMBRA 3.422 3.422,00 0,0978%
153 |COMUNITA' DI PRIMIERO 13.759 13.759,00 0,3931%
154 |COMUNITA’ TERRIT. DELLA VAL DI FIEMME 13.759 13.759,00 0,3931%
156 |COMUNITA' ALTA VALSUG. E BERSNTOL 13.759 13.759,00 0,3931%
157 |COMUNITA' VAL DI NON 25.498 25.498,00 0,7285%
160 |COMUNITA' VALSUGANA E TESINO 13.759 13.759,00 0,3931%
161 |COMUNITA' DELLA VALLE DI SOLE 13.759 13.759,00 0,3931%
162 |COMUNITA' ALTO GARDA E LEDRO 13.759 13.759,00 0,3931%
163 |COMUN GENERAL DE FASCIA 13.759 13.759,00 0,3931%
165 |COMUNITA' DELLA VALLAGARINA 13.759 13.759,00 0,3931%
169 |MAGNIFICA COMUNITA' DEGLI ALT.CIMBRI 1.397 1.397,00 0,0399%
172 |COMUNITA' DELLA VALLE DEI LAGHI 3.007 3.007,00 0,0859%
195 |COMUNITA' DELLA PAGANELLA 1.471 1.471,00 0,0420%
225 |COMUNITA' ROTALIANA - KONIGSBERG 5.346 5.346,00 0,1527%
182 |COMUNE DI ALA 2.577 2.577,00 0,0736%
151 |COMUNE DI ALBIANO 450 450,00 0,0129%
58 |COMUNE DI ALDENO 922 922,00 0,0263%
257 |COMUNE DI ALTAVALLE 512 512,00 0,0146%
248 |COMUNE DI ALTOPIANO DELLA VIGOLANA 1.402 1.402,00 0,0401%
259 |COMUNE DI AMBLAR - DON 141 141,00 0,0040%
212 |COMUNE DI ANDALO 309 309,00 0,0088%
66 |COMUNE DI ARCO 4.898 4.898,00 0,1399%
224 |COMUNE DI AVIO 1.245 1.245,00 0,0356%
242 |COMUNE DI BASELGA DI PINE' 1.450 1.450,00 0,0414%
219 |COMUNE DI BEDOLLO 437 437,00 0,0125%
78 |COMUNE DI BESENELLO 659 659,00 0,0188%
93 |COMUNE DI BIENO 139 139,00 0,0040%
125 |COMUNE DI BLEGGIO SUPERIORE 465 465,00 0,0133%
19 |COMUNE DI BOCENAGO 123 123,00 0,0035%
105 |COMUNE DI BONDONE 202 202,00 0,0058%
252 |COMUNE DI BORGO CHIESE 636 636,00 0,0182%
253 |COMUNE DI BORGO LARES 213 213,00 0,0061%
94 |COMUNE DI BORGO VALSUGANA 2.031 2.031,00 0,0580%
177 |COMUNE DI BRENTONICO 1.161 1.161,00 0,0332%
223 |COMUNE DI BRESIMO 81 81,00 0,0023%
205 |COMUNE DI BREZ 225 225,00 0,0064%
114 |COMUNE DI CADERZONE 192 192,00 0,0055%
18 |COMUNE DI CAGNO' 112 112,00 0,0032%
23 |COMUNE DI CALDES 326 326,00 0,0093%
264 |COMUNE DI CALDONAZZO 923 923,00 0,0264%
213 |COMUNE DI CALLIANO 407 407,00 0,0116%
209 |COMUNE DI CAMPITELLO DI FASSA 224 224,00 0,0064%
149 |COMUNE DI CAMPODENNO 448 448,00 0,0128%
61 |COMUNE DI CANAL SAN BOVO 503 503,00 0,0144%
72 |COMUNE DI CANAZEI 562 562,00 0,0161%
198 |COMUNE DI CAPRIANA 183 183,00 0,0052%
91 |COMUNE DI CARANO 303 303,00 0,0087%
71 |COMUNE DI CARISOLO 285 285,00 0,0081%
89 |COMUNE DI CARZANO 155 155,00 0,0044%
119 |COMUNE DI CASTEL CONDINO 74 74,00 0,0021%
247 |COMUNE DI CASTEL IVANO 903 903,00 0,0258%
174 |COMUNE DI CASTELFONDO 193 193,00 0,0055%
239 |COMUNE DI CASTELLO MOLINA DI FIEMME 678 678,00 0,0194%
95 |COMUNE DI CASTELLO TESINO 422 422,00 0,0121%
110 |COMUNE DI CASTELNUOVO 298 298,00 0,0085%
147 |COMUNE DI CAVALESE 1.182 1.182,00 0,0338%
150 |COMUNE DI CAVARENO 305 305,00 0,0087%
197 |COMUNE DI CAVEDAGO 164 164,00 0,0047%
47 |COMUNE DI CAVEDINE 864 864,00 0,0247%
30 |[COMUNE DI CAVIZZANA 74 74,00 0,0021%




AZIONISTI AL 31/12/2017

n. tit. N. AZIONI VALORE EURO Yo
258 |COMUNE DI CEMBRA LISIGNAGO 710 710,00 0,0203%
70 |COMUNE DI CINTE TESINO 115 115,00 0,0033%
171 |COMUNE DI CIS 94 94,00 0,0027%
148 |COMUNE DI CIVEZZANO 1.125 1.125,00 0,0321%
189 |COMUNE DI CLOZ 220 220,00 0,0063%
231 |COMUNE DI COMANO TERME 837 837,00 0,0239%
116 |COMUNE DI COMMEZZADURA 297 297,00 0,0085%
260 |COMUNE DI CONTA' 430 430,00 0,0123%
68 |COMUNE DI CROVIANA 196 196,00 0,0056%
45 |COMUNE DI DAMBEL 131 131,00 0,0037%
35 |COMUNE DI DENNO 364 364,00 0,0104%
262 |COMUNE DI DIMARO FOLGARIDA 625 625,00 0,0179%
36 |COMUNE DI DRENA 157 157,00 0,0045%
29 |COMUNE DI DRO 1.178 1.178,00 0,0337%
187 |COMUNE DI FAEDO 179 179,00 0,0051%
176 |COMUNE DI FAI DELLA PAGANELLA 279 279,00 0,0080%
142 |COMUNE DI FIAVE' 325 325,00 0,0093%
56 |COMUNE DI FIEROZZO 141 141,00 0,0040%
175 |COMUNE DI FOLGARIA 961 961,00 0,0275%
196 |COMUNE DI FONDO 447 447,00 0,0128%
173 |COMUNE DI FORNACE 393 393,00 0,0112%
220 |COMUNE DI FRASSILONGO 104 104,00 0,0030%
77 |COMUNE DI GIOVO 757 757,00 0,0216%
159 |COMUNE DI GIUSTINO 227 227,00 0,0065%
233 |COMUNE DI GRIGNO 712 712,00 0,0203%
76 |COMUNE DI IMER 366 366,00 0,0105%
210 |COMUNE DI ISERA 768 768,00 0,0219%
170 |COMUNE DI LAVARONE 343 343,00 0,0098%
33 |COMUNE DI LAVIS 2.539 2.539,00 0,0725%
158 |COMUNE DI LEDRO * 1.631 1.631,00 0,0466%
80 |COMUNE DI LEVICO TERME 2.132 2.132,00 0,0609%
108 |COMUNE DI LIVO 275 275,00 0,0079%
28 |COMUNE DI LUSERNA 92 92,00 0,0026%
249 |COMUNE DI MADRUZZO 813 813,00 0,0232%
144 |COMUNE DI MALE' 659 659,00 0,0188%
97 |COMUNE DI MALOSCO 122 122,00 0,0035%
145 |COMUNE DI MASSIMENO 35 35,00 0,0010%
215 |COMUNE DI MAZZIN DI FASSA 146 146,00 0,0042%
86 |COMUNE DI MEZZANA 266 266,00 0,0076%
74 |COMUNE DI MEZZANO 505 505,00 0,0144%
20 |[COMUNE DI MEZZOCORONA 1.500 1.500,00 0,0429%
98 |COMUNE DI MEZZOLOMBARDO 1.986 1.986,00 0,0567%
136 |COMUNE DI MOENA 798 798,00 0,0228%
188 |COMUNE DI MOLVENO 343 343,00 0,0098%
238 |COMUNE DI MORI 2.743 2.743,00 0,0784%
83 |COMUNE DI NAGO- TORBOLE 785 785,00 0,0224%
201 |COMUNE DI NAVE SAN ROCCO 409 409,00 0,0117%
128 |COMUNE DI NOGAREDO 573 573,00 0,0164%
22 |COMUNE DI NOMI 391 391,00 0,0112%
38 |COMUNE DI NOVALEDO 280 280,00 0,0080%
54 |COMUNE DI OSSANA 239 239,00 0,0068%
216 |COMUNE DI PALU' DEL FERSINA 57 57,00 0,0016%
99 |COMUNE DI PANCHIA' 227 227,00 0,0065%
59 |COMUNE DI PEIO 583 583,00 0,0167%
193 |COMUNE DI PELLIZZANO 233 233,00 0,0067%
164 |COMUNE DI PELUGO 116 116,00 0,0033%
62 |COMUNE DI PERGINE VALSUGANA 5.760 5.760,00 0,1646%
263 |COMUNE DI PIEVE DI BONO - PREZZO 491 491,00 0,0140%
111 |COMUNE DI PIEVE TESINO 223 223,00 0,0064%
27 |COMUNE DI PINZOLO 932 932,00 0,0266%
143 |COMUNE DI POMAROLO 702 702,00 0,0201%
254 |COMUNE DI PORTE DI RENDENA 480 480,00 0,0137%
222 |COMUNE DI POZZA DI FASSA 589 589,00 0,0168%
246 |COMUNE DI PREDAIA 1.762 1.762,00 0,0503%
180 |COMUNE DI PREDAZZO 1.356 1.356,00 0,0387%
251 |COMUNE DI PRIMIERO SAN MARTINO DI CASTROZZA 1.640 1.640,00 0,0469%
75 |COMUNE DI RABBI 435 435,00 0,0124%




AZIONISTI AL 31/12/2017

n. tit. N. AZIONI VALORE EURO %
106 |COMUNE DI REVO' 382 382,00 0,0109%
24 |COMUNE DI ROMALLO 179 179,00 0,0051%
192 |COMUNE DI ROMENO 400 400,00 0,0114%
211 |COMUNE DI RONCEGNO TERME 817 817,00 0,0233%
218 |COMUNE DI RONCHI VALSUGANA 121 121,00 0,0035%
81 COMUNE DI RONZO CHIENIS 306 306,00 0,0087%
183 |COMUNE DI RONZONE 116 116,00 0,0033%
232 |COMUNE DI ROVERE' DELLA LUNA 484 484,00 0,0138%
6 COMUNE DI ROVERETO 24.721 24.721,00 0,7063%
184 |COMUNE DI RUFFRE' MENDOLA 130 130,00 0,0037%
67 |COMUNE DI RUMO 260 260,00 0,0074%
123 |COMUNE DI SAGRON MIS 65 65,00 0,0019%
240 |[COMUNE DI SAMONE 161 161,00 0,0046%
244 |COMUNE DI SAN LORENZO DORSINO 488 488,00 0,0139%
227 |COMUNE DI SAN MICHELE ALL'ADIGE 788 788,00 0,0225%
236 |COMUNE DI SANT'ORSOLA TERME 304 304,00 0,0087%
41 COMUNE DI SANZENO 286 286,00 0,0082%
185 |COMUNE DI SARNONICO 219 219,00 0,0063%
204 |COMUNE DI SCURELLE 408 408,00 0,0117%
129 |COMUNE DI SEGONZANO 470 470,00 0,0134%
256 |COMUNE DI SELLA GIUDICARIE 891 891,00 0,0255%
200 |COMUNE DI SFRUZ 93 93,00 0,0027%
194 |COMUNE DI SORAGA 209 209,00 0,0060%
235 |COMUNE DI SOVER 283 283,00 0,0081%
25 |COMUNE DI SPIAZZO 370 370,00 0,0106%
121 |COMUNE DI SPORMAGGIORE 376 376,00 0,0107%
31 COMUNE DI SPORMINORE 220 220,00 0,0063%
117 |COMUNE DI STENICO 342 342,00 0,0098%
141 |COMUNE DI STORO 1.400 1.400,00 0,0400%
21 COMUNE DI STREMBO 157 157,00 0,0045%
42 |COMUNE DI TELVE 577 577,00 0,0165%
126 |COMUNE DI TELVE DI SOPRA 193 193,00 0,0055%
118 |COMUNE DI TENNA 296 296,00 0,0085%
134 |COMUNE DI TENNO 587 587,00 0,0168%
46 |COMUNE DI TERRAGNOLO 237 237,00 0,0068%
48 |COMUNE DI TERZOLAS 183 183,00 0,0052%
107 |COMUNE DI TESERO 842 842,00 0,0241%
26 |COMUNE DI TIONE DI TRENTO 1.094 1.094,00 0,0313%
237 |COMUNE DI TORCEGNO 215 215,00 0,0061%
57 |COMUNE DI TRAMBILENO 413 413,00 0,0118%
255 |COMUNE DI TRE VILLE 440 440,00 0,0126%
4 COMUNE DI TRENTO 43.514 43.514,00 1,2433%
245 |COMUNE DI VALDAONE 375 375,00 0,0107%
186 |COMUNE DI VALFLORIANA 163 163,00 0,0047%
221 |COMUNE DI VALLARSA 427 427,00 0,0122%
250 |COMUNE DI VALLELAGHI 1.331 1.331,00 0,0380%
43 |COMUNE DI VARENA 247 247,00 0,0071%
206 |COMUNE DI VERMIGLIO 579 579,00 0,0165%
191 |COMUNE DI VIGNOLA FALESINA 41 41,00 0,0012%
207 |COMUNE DI VIGO DI FASSA 341 341,00 0,0097%
199 |COMUNE DI VILLA LAGARINA 1.058 1.058,00 0,0302%
261 |COMUNE DI VILLE D'ANAUNIA 1.484 1.484,00 0,0424%
135 |COMUNE DI VOLANO 895 895,00 0,0256%
226 |COMUNE DI ZAMBANA 496 496,00 0,0142%
131 |COMUNE DI ZIANO DI FIEMME 497 497,00 0,0142%
TOTALE 3.500.000 3.500.000,00] 100,0000%
n. %
Provincia Autonoma di Trento 1 87,1934%
Regione autonoma Trentino Alto Adige 1 1,7199%
Camera di Commercio I. A. A. 1 1,2433%
Comuni (comprensivo di Comune di Trento e Rovereto) 168 4,8388%
Comunita 15 5,0046%
Totale Soci al 31/12/2017 186 100,0000%




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017

INFORMATICA TRENTINA S.P.A.
(dal 1.12.2018 TRENTINO DIGITALE S.P.A.)



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 00990320228

Informatica Trentina s.p.a. (dal 01/12/2018, la ragione sociale é stata variata in

Denominazion
eno azione Trentino Digitale s.p.a.)

Anno di costituzione della societa 1983
Forma giuridica Societa per azioni
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in mercati

o no
regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati no
regolamentati (ex TUSP) @

@) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate
mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38121

Indirizzo * Via Gilli 2

Telefono * 0461800111

FAX *

Email * tndigit@tndigit.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 1




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 62.01
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 2




RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

Rappresentante designato dalla componente delle Autonomie locali del Comitato d’indirizzo, ai sensi
dell’art. 9 co. 2 lett. a) della Convenzione di governance:

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante SRTMHL61S01E565R
Nome [del rappresentante] MICHELE
Cognome [del rappresentante] SARTORI
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 01/11/1961

Nazione di nascita [del rappresentante] | ITALIA

Provincia di nascita del rappresentante | TRENTO

Comune di nascita [del rappresentante] | LEVICO TERME

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

no

Vicepresidente dell’'organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,

Incarico o
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato 24/05/2017
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato Fino ad approvazione del bilancio 31/12/2019

nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante
nell’anno ©®

Compenso girato al’ Amministrazione® | N°

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 3



NOME DEL CAMPO

Sono previsti gettoni di presenza?

No

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno )

) Compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

@ Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017

INFORMATICA TRENTINA S.P.A.
(dal 1.12.2018 TRENTINO DIGITALE S.P.A.)



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 00990320228

Informatica Trentina s.p.a. (dal 01/12/2018, la ragione sociale é stata variata in

Denominazione Trentino Digitale s.p.a.)

Anno di costituzione della societa 1983
Forma giuridica Societa per azioni
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa La societa & attiva

Anno di inizio della procedura®®

Societa con azioni quotate in mercati

no
regolamentati @

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati no
regolamentati (ex TUSP) @

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.
@ Le societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate

mediante elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38121

Indirizzo * Via Gilli 2

Telefono * 0461800111

FAX *

Email * tndigit@tndigit.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 62.01
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti 264

Approvazione bilancio 2017 si

Tipologia di contabilita Contabilitd economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ©® Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

B Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare
tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-limmobilizzazioni immateriali ¥ 2.738.489

B) ll-lmmobilizzazioni materiali ¥ 1.096.471

B) lll-immobilizzazioni finanziarie ) | 10.000

Totale Immobilizzazioni (B) 3.844.960
C) li-Crediti (valore totale) 31.012.916
Totale Attivo 40.505.283
A) | Capitale / Fondo di dotazione 3.500.000
A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale 17.305.294
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo |0

A) IX Utili (perdite) esercizio 892.950

Patrimonio Netto 21.698.244
D) — Debiti (valore totale) 14.257.762
Totale passivo 40.505.283

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3



NOME DEL CAMPO

A. Valore della produzione/Totale 40.241.109
Ricavi
A1) Ricavi delle vendite e delle 39.160.918

prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 773.758

di cui "Contributi in conto esercizio" 103.486

B. Costi della produzione /Totale 39.254.979
costi

B.9 Costi del personale / Costo del 14.611.022
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Vedere elenco soci allegato

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta

Quota diretta ¥

Codice Fiscale Tramite

Denominazione Tramite

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata ©

# Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

®) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

® Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se la partecipata € una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata & un organismo. Non sono considerati “organismi” —a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi
e le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo controllo congiunto per effetto di patti parasociali
Tipo di controllo (organismo) controllo congiunto

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 5



E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

INFORMATICA TRENTINA S.P.A.
(dal 1.12.2018 TRENTINO DIGITALE S.P.A.)



Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 00990320228

Informatica Trentina s.p.a. (dal 01/12/2018, la ragione sociale é stata variata in

Denominazion
eno azione Trentino Digitale s.p.a.)

Anno di costituzione della societa 1983
Forma giuridica Societa per azioni
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa La societa & attiva

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in mercati

o no
regolamentati @

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati no
regolamentati (ex TUSP) @

(" Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa ¢ attiva”

2 Le societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell'applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gl
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 1




SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38121

Indirizzo * Via Gilli 2

Telefono * 0461800111

FAX *

Email * tndigit@tndigit.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 62.01
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 2




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house si

Previsione nello statuto di limiti sul
fatturato @

si

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini

no
e con le modalita di cui all’art. 26, c.
4
Societa contenuta nell'allegato A al o

D.Lgs. n. 175/2016

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

si

Riferimento normativo societa di Legge provinciale 6 maggio 1980, n. 10, artt. 2 -3

diritto singolare Legge provinciale 16 giugno 2006, n. 3, art. 33 co. 7 bis

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato ©®

Societa esclusa dall'applicazione

no
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)
Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del o

Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”

“un

4 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 3




Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017
Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 264
Numero dei componenti dell'organo s
di amministrazione
Compenso dei componenti
. . . 122.799
dell'organo di amministrazione
Numero dei componenti dell'organo 3
di controllo
Compenso dei componenti
. 41.000
dell'organo di controllo
NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si i si si si
Risultato d'esercizio 892.950 216.007 122.860 1.156.857 705.703

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-
sezioni di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

|//

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

- con riferimento al “Numero dei componenti dell'organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
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amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata é: “Attivita produttive
di beni e servizi’ o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

A1) Ricavi delle vendite e delle 39.160.918 40.585.390 41.709.299
prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi 773.758 794.586 731.700

di cui Contributi in conto esercizio 103.486 78.631 78.500

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

VEDERE ELENCO SOCI ALLEGATO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta

Quota diretta ®

Codice Fiscale Tramite (©

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa 7

®) Se |a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

®  Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e
indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dalllAmministrazione.

) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.
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QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo controllo congiunto per effetto di patti parasociali

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per 'esercizio del controllo.

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Si
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata attivita diversa dalle precedenti

Descrizione dell'attivita Progettazione, sviluppo e gestione del Sistema Informativo Elettronico Trentino

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa
controllate (art. 18 co. 3 bis 1 lett. c
l.p. n. 1/2005)

Necessita di contenimento dei costi
di funzionamento (art. 18 co.3 bis1 | No
lett. f I.p. n. 1/2005)
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Necessita di aggregazione di societa
(art. 18 co. 3 bis 1 lett. g l.p. n.
1/2005)

L'Amministrazione ha fissato, con

proprio provvedimento, obiettivi Le misure di contenimento dei costi di funzionamento sono adottate
specifici sui costi di funzionamento dall’azionista pubblico di maggioranza, la Provincia autonoma di Trento

della partecipata?

Esito della ricognizione

Modalita (razionalizzazione) 1%

Termine previsto per la
razionalizzazione (%

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del
31/12/2018?

In attuazione del “Programma attuativo per il polo dell'informatica e delle
telecomunicazioni nell'ambito della riorganizzazione e del riassetto delle societa
Note* provinciali” adottato con d.G.P. n. 448/2018, a far data dal 1.12.2018 la Societa ha
incorporato Trentino network s.r.l. ed ha mutato ragione sociale da “Informatica
trentina s.p.a.” a “Trentino Digitale s.p.a.”

®  Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione di

opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
© Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
(19 campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

|/ “

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

|///

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;
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- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017

TRENTINO RISCOSSIONI SPA



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale

02002380224

Denominazione

Trentino Riscossioni S.p.A.

Anno di costituzione della societa

2006

Forma giuridica

Societa per azioni

Tipo di fondazione

Altra forma giuridica

Stato della societa In attivita
Anno di inizio della procedura ¥
Societa con azioni quotate in mercati \

o
regolamentati ?
Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No

regolamentati (ex TUSP) @

@

Compilare il campo “anno di inizio della

procedura” solo se nel campo “stato della societa” & stato selezionato un elemento diverso da “La societa &

attiva”.
()

Le societa emittenti azioni o strumenti

finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38122

Indirizzo * Via Jacopo Aconcio, 6

Telefono * 0461/495520

FAX * 0461/495510

Email * trentinoriscossionispa@pec.provincia.tn.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 1




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 0.84.11.10
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 2




RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

Rappresentante designato dalla componente delle Autonomie locali del Comitato d’indirizzo, ai sensi
dell’art. 9 co. 2 lett. a) della Convenzione di governance:

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante PDRDBR72562H612A
Nome [del rappresentante] Debora
Cognome [del rappresentante] Pedrotti
Sesso [del rappresentante] F
Data di nascita [del rappresentante] 22/11/1972

Nazione di nascita [del rappresentante] | 'talia

Provincia di nascita del rappresentante | Trento

Comune di nascita [del rappresentante] | Rovereto

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

Incarico Consigliere del consiglio di amministrazione

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Con compenso

Incarico gratuito/con compenso

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 3



NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

4.000,00
Compenso complessivo spettante
nell’anno ©®
Nessuno
Compenso girato all’Amministrazione®
Sono previsti gettoni di presenza? Si
Importo complessivo dei gettoni di 2.500,00
presenza maturati nell’anno ¥
@) Compilare se & stato indicato che
I'incarico prevede un compenso.
“ Compilare se nel campo “Sono previsti

gettoni di presenza?” e stato selezionato “si”.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 4




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017

TRENTINO RISCOSSIONI SPA



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale

02002380224

Denominazione

Trentino Riscossioni S.p.A.

Anno di costituzione della societa

2006

Forma giuridica

Societa per azioni

Tipo di fondazione

Altra forma giuridica

Stato della societa In attivita
Anno di inizio della procedura®
Societa con azioni quotate in mercati \

o
regolamentati @
Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No

regolamentati (ex TUSP) @

@

Compilare il campo “anno di inizio della

procedura” solo se nel campo “stato della societa” & stato selezionato un elemento diverso da “La societa &

attiva”.
(2)

Le societa emittenti azioni o strumenti

finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38122

Indirizzo * Via Jacopo Aconcio, 6

Telefono * 0461/495520

FAX * 0461/495510

Email * trentinoriscossionispa@pec.provincia.tn.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 0.84.11.10
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti

49

Approvazione bilancio 2017

Si, 21/05/2018

Tipologia di contabilita

Contabilita economico-patrimoniale

Tipologia di schema di bilancio ©®

Codice Civile ex art.2424 e seguenti

€

Compilare il campo “Tipologia di

schema di bilancio” solo se nel campo precedente é stato selezionato “Contabilita economico-patrimoniale”.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-limmobilizzazioni immateriali ¥ 11.724

B) ll-immobilizzazioni materiali ® 18.842

B) lll-immobilizzazioni finanziarie ) | 10.000

Totale Immobilizzazioni (B) 40.566

C) lI-Crediti (valore totale) 2.014.718

Totale Attivo 10.017.809

A) | Capitale / Fondo di dotazione 1.000.000

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale 2.383.995

Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo | 0

A) IX Utili (perdite) esercizio 235.574

Patrimonio Netto 3.619.569

D) — Debiti (valore totale) 5.346.459
10.017.809

Totale passivo

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3




NOME DEL CAMPO

A. Valore della produzione/Totale 4.854.877
Ricavi
A1) Ricavi delle vendite e delle 3.648.529

prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 1.206.348

di cui "Contributi in conto esercizio" 0

B. Costi della produzione /Totale 4.525.107
costi

B.9 Costi del personale / Costo del 1.889.054
lavoro

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare
tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-limmobilizzazioni immateriali ¥ 11.724

B) ll-lmmobilizzazioni materiali ¥ 18.842

B) lll-immobilizzazioni finanziarie ) | 10.000

Totale Immobilizzazioni (B) 40.566

C) lI-Crediti (valore totale) 2.014.718
Totale Attivo 10.017.809
A) | Capitale / Fondo di dotazione 1.000.000
A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale 2.383.995
Riserve

A) VIl Utili (perdite) portati a nuovo |0

A) IX Utili (perdite) esercizio 235.574

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 4



NOME DEL CAMPO

Patrimonio Netto 3.619.569
Capitale e riserve di terzi 0
Utile (perdita) di esercizio di terzi 0
Totale Patrimonio Netto di terzi 0

Totale Patrimonio Netto consolidato | 3.619.569

D) — Debiti (valore totale) 5.346.459

Totale passivo 10.017.809

A. Valore della produzione / Totale 4.854.877
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle 3.648.529
prestazioni / Ricavi

A5) Altri ricavi e proventi 1.206.348

di cui "Contributi in conto esercizio" 0

B. Costi della produzione / Totale 4.525.107
costi

B.9 Costi del personale / Costo del 1.889.054
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

VEDERE ELENCO SOCI ALLEGATO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta

Quota diretta ¥

Codice Fiscale Tramite

Denominazione Tramite

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata ©

® Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione
diretta e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’'ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

® Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se la partecipata € una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata & un organismo. Non sono considerati “organismi” —a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi
e le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo Controllo congiunto per effetto di patti parasociali
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 6



G419/RFG419-07/12/2018-0008191/A - Allegato Utente 26 (A26)

F" TRENTINO
RISCOSSIONI spa

TRENTINO RISCOSSIONI S.p.A.
C.F. 02002380224 - N. REA TN/193558

ELENCO SOCI al 31 dicembre 2017

R NUMERO CAPITALE
N DENOMINAZIONE SOCIO AZIONI EURO | %
1 Provincia autonoma di Trento 920.091 € 920.091,00 92,0091%
2 Comune di Lavis 819 € 819,00 0,0819%
3 Comune di Zambana 160 € 160,00 0,0160%
4 Comune di Nave S.Rocco 132 € 132,00 0,0132%
5 Comune di Besenello 213 € 213,00 0,0213%
6 Comune di Cavedago 53 € 53,00 0,0053%
7 Comune di Calliano 131 € 131,00 0,0131%
8 Comune di Cimone 60 € 60,00 0,0060%
9 Comune di Ronzo Chienis 99 € 99,00 0,0099%
10 Comune di Trambileno 133 € 133,00 0,0133%
11 Comune di Nogaredo 185 € 185,00 0,0185%
12 Comune di Nomi 126 € 126,00 0,0126%
13 Comune di Pomarolo 226 € 226,00 0,0226%
14 Comune di Mori 885 € 885,00 0,0885%
15 Comune di Volano 289 € 289,00 0,0289%
16 Comune di Mezzocorona 484 € 484,00 0,0484%
17 Comune di Lisignago 49 £ 49,00 0,0049%
18 Comune di Spormaggiore 121 € 121,00 0,0121%
19 Comune di Terragnolo 76 € 76,00 0,0076%
20 Comune di Aldeno 297 € 297,00 0,0297%
21 Comune di Cavareno 99 € 99,00 0,0099%
22 Comune di Villalagarina 341 € 341,00 0,0341%
23 Comune di Lavarone 111 € 111,00 0,0111%
24 ASIA 1.000 € 1.000,00 0,1000%
25 Comune di Pergine Valsugana 1.858 € 1.858,00 0,1858%
26 Comune di Brentonico 375 € 375,00 0,0375%
27 Comune di Peio 188 € 188,00 0,0188%
28 Comune di Moena 257 € 257,00 0,0257%
29 Comune di Vallarsa 138 € 138,00 0,0138%
30 Comune di Mezzolombardo 641 € 641,00 0,0641%
31 Comune di Folgaria 310 € 310,00 0,0310%
32 Comune di Luserna 30 € 30,00 0,0030%
33 Comune di Faedo 58 € 58,00 0,0058%
34 Comune di Rovere della Luna 156 € 156,00 0,0156%
35 Comune di San Michele A.A. 254 € 254,00 0,0254%
36 Comune di Baselga di Pine 468 € 468,00 0,0468%
37 Comune di Levico Terme 688 € 688,00 0,0688%
38 Comune di Caldonazzo 298 € 298,00 0,0298%
39 Comune di Borgo Valsugana 655 € 655,00 0,0655%
40 Comune di Carzano 50 € 50,00 0,0050%
41 Comune di Mezzana 86 € 86,00 0,0086%
42 Comune di Commezzadura 96 € 96,00 0,0096%
43 Comune di Carisolo 92 € 92,00 0,0092%
44 Comune di Giovo 244 € 244,00 0,0244%
45 Consorzio Trentino di Bonifica 100 € 100,00 0,0100%
46 Comunita/Comprensorio della’ 3.787 € 3.787,00 0,3787%




47 Comune di Dro
48 Comune di Castello Tesino
49 Comune di Pieve Tesino
50 Comune di Bieno
51 Comune di Rovereto
52 Comune di Molveno
53 Comunita di Primiero
54 Comune di Vermiglio
55 Ordine dei Dottori Commerciali
56 Comune di Fai della Paganella
57 Comune di Drena
58 Comune di Grigno
59 Comunita Alta Valsugana e Be
60 Comune di Cavedine
61 Comune di Tenna
62 Comune di Samone
63 Comune di Telve
64 Comune di Novaledo
65 Comune di Calceranica al Lagc
66 Comune di Torcegno
67 Comune di Mezzano
68 Comune di Canal San Bovo
69 Comune di Ospedaletto
70 Comune di Isera
71 Comune di Pellizzano
72 Comune di Castelnuovo
73 Comune di Campitello di Fass:
74 Comune di Cinte Tesino
75 Comune di Scurelle
76 Comune di Roncegno
77 Comune di Telve di Sopra
78 Comune di Mazzin
79 Comune di Sagron Mis
80 Comunita Valsugana e Tesino
81 Comunita Alto Garda e Ledro
82 Comunita della Vallagarina
83 Comune di Albiano
84 Comune di Segonzano
85 Comune di Sanzeno
86 Comune di Cavizzana
87 Comune di Caldes
88 Comune di Terzolas
89 Comune di Civezzano
90 Comune di Sover
91 Comune di Dambel
92 Comune di Rabbi
93 Comune di Sarnonico
94 Comune di Ziano di Fiemme
95 Comune di Livo
96 Comune di Ronzone
97 Comune di Stenico
98 Comune di Canazei
99 Comune di Cagno
100 Comune di Sant'Orsola Terme
101 Comune di Panchia
102 Comune di Bedollo

380
136
72
45
3.536
111
994
187
50
90
50
230
4.821
279
96
52
186
90
123
69
163
162
80
248
75
96
72
37
132
264
62
47
21
2.614
4.491
8.233
145
152
92
24
105
59
363
91
42
140
71
160
89
37
110
181
36
98
73
141

ONONONORONONONORONONONONONONORONONONORONONONRORONONONORONONORONONONORONONONORONONONRORONONONONONONONRONONONONONON O]

380,00
136,00
72,00
45,00
3.536,00
111,00
994,00
187,00
50,00
90,00
50,00
230,00
4.821,00
279,00
96,00
52,00
186,00
90,00
123,00
69,00
163,00
162,00
80,00
248,00
75,00
96,00
72,00
37,00
132,00
264,00
62,00
47,00
21,00
2.614,00
4.491,00
8.233,00
145,00
152,00
92,00
24,00
105,00
59,00
363,00
91,00
42,00
140,00
71,00
160,00
89,00
37,00
110,00
181,00
36,00
98,00
73,00
141,00

0,0380%
0,0136%
0,0072%
0,0045%
0,3536%
0,0111%
0,0994%
0,0187%
0,0050%
0,0090%
0,0050%
0,0230%
0,4821%
0,0279%
0,0096%
0,0052%
0,0186%
0,0090%
0,0123%
0,0069%
0,0163%
0,0162%
0,0080%
0,0248%
0,0075%
0,0096%
0,0072%
0,0037%
0,0132%
0,0264%
0,0062%
0,0047%
0,0021%
0,2614%
0,4491%
0,8233%
0,0145%
0,0152%
0,0092%
0,0024%
0,0105%
0,0059%
0,0363%
0,0091%
0,0042%
0,0140%
0,0071%
0,0160%
0,0089%
0,0037%
0,0110%
0,0181%
0,0036%
0,0098%
0,0073%
0,0141%




103 Comune di Spiazzo

104 Comune di Fornace

105 Comune di Giustino

106 Comune di Cles

107 Comune di Ton

108 Comune di Andalo

109 Comune di Malosco

110 Comune di Caderzone Terme
111 Comune di Dimaro

112 Comune di Denno

113 Comune di Romallo

114 Comune di Pinzolo

115 Comunita della Valle di Sole
116 Comune di Pelugo

117 Comune di Castel Condino
118 Comune di Garniga Terme
119 Comune di Fondo

120 Comune di Malé

121 Comune di Monclassico

122 Comune di Croviana

123 Comune di Comano Terme
124 Comune di Rumo

125 Comune di Predazzo

126 Comune di Lona Lases

127 Comune di Tesero

128 Comune di Soraga

129 Comunita Rotaliana - Konigsbe
130 Comune di Trento

131 Comune di Cembra

132 Comune di Valfloriana

133 Comunita della Valle dei Laghi
134 Comune di Castello-Molina di F
135 Comune di Castelfondo

136 Comune di Strembo

137 Comune di Pozza di Fassa
138 Comune di Ruffré Mendola
139 Comune di Avio

140 Comunita della Valle di Fiemm
141 Comune di Carano

142 Comune di Bocenago

143 Ordine degli Ingegneri della Pr
144 Comunita della Valle di Cembr:
145 APSP - Opera Armida Barelli
146 Comune di Ossana

147 Comune di Ronchi Valsugana
148 Comune di Storo

149 Comune di Bondone

150 Comune di San Lorenzo Dorsir
151 Comune di Valdaone

152 Comune di Tione di Trento
153 Comune di Romeno

154 Comune di Vigo di Fassa

155 Consorzio per i Servizi Territori
156 Magnifica Comunita degli Altipi
157 Comune di Cavalese

158 Fondazione Crosina Sartori Cl¢

—_

119
127
73
674
124
100
39
62
121
117
58
301

515

38
24
37
144
213
81
63
270
84
438
78
271
68

724
.017

180
53
970
219
62
50
190
42
401

.896

98
40
75

.104

200
77
39

451
65

158

121

353

129

110
50

451

381

100

ONONONORONONONORONONONONONONORONONONORONONONORONONONORONONORONONONORONONONORONONONRORONONONRONONONONRONONONONONON O]

119,00
127,00
73,00
674,00
124,00
100,00
39,00
62,00
121,00
117,00
58,00
301,00
1.515,00
38,00
24,00
37,00
144,00
213,00
81,00
63,00
270,00
84,00
438,00
78,00
271,00
68,00
.724,00
11.017,00
180,00
53,00
970,00
219,00
62,00
50,00
190,00
42,00
401,00
1.896,00
98,00
40,00
75,00
1.104,00
200,00
77,00
39,00
451,00
65,00
158,00
121,00
353,00
129,00
110,00
50,00
451,00
381,00
100,00

[

0,0119%
0,0127%
0,0073%
0,0674%
0,0124%
0,0100%
0,0039%
0,0062%
0,0121%
0,0117%
0,0058%
0,0301%
0,1515%
0,0038%
0,0024%
0,0037%
0,0144%
0,0213%
0,0081%
0,0063%
0,0270%
0,0084%
0,0438%
0,0078%
0,0271%
0,0068%
0,1724%
1,1017%
0,0180%
0,0053%
0,0970%
0,0219%
0,0062%
0,0050%
0,0190%
0,0042%
0,0401%
0,1896%
0,0098%
0,0040%
0,0075%
0,1104%
0,0200%
0,0077%
0,0039%
0,0451%
0,0065%
0,0158%
0,0121%
0,0353%
0,0129%
0,0110%
0,0050%
0,0451%
0,0381%
0,0100%




159 Comune di Varena 80 € 80,00 0,0080%
160 Comune di Amblar-Don 45 £ 45,00 0,0045%
161 Comune di Porte di Rendena 155 € 155,00 0,0155%
162 Comune dell'Altopiano della Vi 452 € 452,00 0,0452%
163 Comune di Pieve di Bono - Pre 158 € 158,00 0,0158%
164 Comune di Ville D'Anaunia 479 € 479,00 0,0479%
165 Comune di Ledro 525 € 525,00 0,0525%
166 Comune di Capriana 59 € 59,00 0,0059%
167 Comune di Tre Ville 142 € 142,00 0,0142%
168 Comune di Daiano 64 € 64,00 0,0064%
169 Comune di Conta 139 € 139,00 0,0139%
170 Comune di Altavalle 165 € 165,00 0,0165%
171 Comune di Predaia 615 € 615,00 0,0615%
172 Comune di Borgo Chiese 206 € 206,00 0,0206%
173 Comune di Vallelaghi 429 € 429,00 0,0429%
174 Comune di Primiero San Martit 529 € 529,00 0,0529%
175 Comune di Sella Giudicarie 287 € 287,00 0,0287%
176 Comune di Madruzzo 263 € 263,00 0,0263%
177 Comune di Borgo Lares 69 € 69,00 0,0069%
178 Unione dei Comuni dell'Alta An 60 € 60,00 0,0060%
179 Fiemme Servizi S.p.A. 20 € 20,00 0,0020%
180 Comune di Sfruz 30 € 30,00 0,0030%
181 Comune di Castel lvano 319 € 319,00 0,0319%
182 Comunita delle Regole di Spin: 11 € 11,00 0,0011%
183 APSP - Civica di Trento 100 € 100,00 0,0100%
184 Comune di Frassilongo 34 £ 34,00 0,0034%
185 Comune di Palu del Fersina 19 € 19,00 0,0019%
186 Comune di Fierozzo 45 £ 45,00 0,0045%
187 Comune di Ala 831 € 831,00 0,0831%
188 Comune di Vignola Falesina 13 € 13,00 0,0013%

| € 1.000.000,00 100%




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

TRENTINO RISCOSSIONI SPA



Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02002380224
Denominazione Trentino Riscossioni S.p.A.
Anno di costituzione della societa 2006

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione

Altra forma giuridica

Stato della societa In attivita

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati @

No

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP) @

(" Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa ¢ attiva”

2 Le societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate
mediante elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gl
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.
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SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Trento

Comune Trento

CAP * 38122

Indirizzo * Via Jacopo Aconcio, 6

Telefono * 0461/495520

FAX * 0461/495510

Email * trentinoriscossionispa@pec.provincia.tn.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 0.84.11.10
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa
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ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house Si

Previsione nello statuto di limiti sul

Nessuno

fatturato ©®
Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini \

(o]
e con le modalita di cui all’art. 26, c.
4
Societa contenuta nell'allegato A al No
D.Lgs. n. 175/2016
Societa a partecipazione pubblica di si

diritto singolare (art.1, c. 4, lett. a)

Riferimento normativo societa di

p | @) Legge provinciale 16 giugno 2006, n. 3, artt. 33 co. 7 bis e 34
iritto singolare

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

No

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato ©®

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

No

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

No

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”

“sn

4 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione
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Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017

a) accertamento, liquidazione e riscossione spontanea delle entrate degli
enti soci;

b) lariscossione coattiva delle entrate delle entrate indicate al punto
precedente;

Tipologia di attivita svolta c) I'esecuzione e la contabilizzazione dei pagamenti degli aiuti previsti

dalla legislazione provinciale;

d) alfine di assolvere compiutamente le attivita precedentemente
elencate, svolgiamo attivita di consulenza fiscale in favore dei soci in
materia di imposte locali e erariali.

Numero medio di dipendenti 49 (di cui 35 assunti direttamente)

Numero dei componenti dell'organo

5
di amministrazione
Compenso dei componenti
. . . 49.850
dell'organo di amministrazione
Numero dei componenti dell'organo 3
di controllo
Compenso dei componenti
. 30.420
dell'organo di controllo
NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio Si Si Si. Si Si
Risultato d'esercizio 235.574 315.900 275.094 230.668 213.930

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

|u

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;
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- con riferimento al “Numero dei componenti dell'organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell'organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi’ o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 3.648.529 3.555.644 3.463.955
prestazioni
AS5) Altri Ricavi e Proventi 1.206.348 834.304 635.990
di cui Contributi in conto esercizio 0 0 0

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Vedere elenco soci allegato

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta

Quota diretta ®

Codice Fiscale Tramite (©

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa 7

) Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

®)  Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dall Amministrazione.
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7 Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo Controllo congiunto per effetto di patti parasociali

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per 'esercizio del controllo.

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Si
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a)

a) accertamento, liquidazione e riscossione spontanea delle entrate degli
enti soci;

b) lariscossione coattiva delle entrate delle entrate indicate al punto
precedente;

Descrizione dell'attivita c) I'esecuzione e la contabilizzazione dei pagamenti degli aiuti previsti

dalla legislazione provinciale;

al fine di assolvere compiutamente le attivita precedentemente elencate,

svolgiamo attivita di consulenza fiscale in favore dei soci in materia di imposte

locali e erariali.

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 6




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa
controllate (art. 18 co. 3 bis 1 lett. c
l.p. n. 1/2005)

Necessita di contenimento dei costi
di funzionamento (art. 18 co. 3 bis1 | No
lett. f I.p. n. 1/2005)

Necessita di aggregazione di societa
(art. 18 co. 3 bis 1 lett. g l.p. n.
1/2005)

L'Amministrazione ha fissato, con

proprio provvedimento, obiettivi Le misure di contenimento dei costi di funzionamento sono adottate
specifici sui costi di funzionamento dall’azionista pubblico di maggioranza, Provincia autonoma di Trento

della partecipata?

Esito della ricognizione

Modalita (razionalizzazione) 1%

Termine previsto per la
razionalizzazione 1%

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del
31/12/2018?

Note*

®  Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione

di opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
®  Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
(19 Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
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partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

|Ill

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017

TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO S.P.A.



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02084830229

Denominazione TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO S.P.A.
Anno di costituzione della societa 2008

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa
La societa e attiva (alla data assunta dalla rilevazione)

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @

@) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune Trento

CAP *

Indirizzo *

Telefono *

FAX *

Email *

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 1



*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 Codice: 49.31 - trasporto terrestre di passeggeri in aree urbane e suburbane
Peso indicativo dell’attivita % Importanza: | - prevalente svolta dall'impresa

Attivita 2 * Codice: 49.1 - trasporto ferroviario di passeggeri (interurbano)

Peso indicativo dell’attivita % * Importanza: S - secondaria Registro Imprese

Attivita3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivitag *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 2



RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

Rappresentante designato dalla componente delle Autonomie locali del Comitato d’indirizzo, ai sensi
dell’art. 9 co. 2 lett. a) della Convenzione di governance:

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante BSNMRA67M68H018V
Nome [del rappresentante] MARIA
Cognome [del rappresentante] BOSIN
Sesso [del rappresentante] femmina
Data di nascita [del rappresentante] 28/08/1967

Nazione di nascita [del rappresentante] | 'TALIA

Provincia di nascita del rappresentante | TN

Comune di nascita [del
rappresentante]

PREDAZZO

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

no

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,

Incarico RN
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico € iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante
nell’anno ®

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 3



NOME DEL CAMPO

Compenso girato al’Amministrazione®

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno ¥

) Compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

) Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

Rappresentante designato dalla componente delle Autonomie locali del Comitato d’indirizzo, su indicazione

del Comune di Trento, ai sensi dell’art. 9 co. 2 lett. a) della Convenzione di governance:

NOME DEL CAMPO

Codice fiscale del rappresentante

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

RGGGLI78B14A326C

dell’ Amministrazione

Nome [del rappresentante] GIULIO
Cognome [del rappresentante] RUGGIRELLO
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 14/02/1978
Nazione di nascita [del rappresentante] | TALA
Provincia di nascita del rappresentante | AC
Comune di nascita [del AOSTA
rappresentante]

Il rappresentante e dipendente no

Incarico

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico € iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

30/05/2017

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico con compenso

Compenso complessivo spettante

2.959 euro
nell’anno ®
Compenso girato all’Amministrazione® | N°
Sono previsti gettoni di presenza? No

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno

Rappresentante designato dalla componente delle Autonomie locali del Comitato d’indirizzo, su indicazione
del Comune di Trento, ai sensi dell’art. 9 co. 2 lett. a) della Convenzione di governance:

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante RNLDRD52D12L378H
Nome [del rappresentante] Edoardo
Cognome [del rappresentante] Arnoldi
Sesso [del rappresentante] M
Data di nascita [del rappresentante] 12.04.1952

Nazione di nascita [del rappresentante] | 'talia

Provincia di nascita del rappresentante | TN

Comune di nascita [del
rappresentante]

Trento

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

no

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 5



NOME DEL CAMPO

Incarico

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

29/05/2017

Incarico gratuito/con compenso

Incarico con compenso

Compenso complessivo spettante

1.242 euro
nell’anno ®
Compenso girato al’ Amministrazione® | N°

No

Sono previsti gettoni di presenza?

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno ¥

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017

TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO S.P.A.



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02084830229

Denominazione TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO S.P.A.
Anno di costituzione della societa 2008

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa
La societa e attiva (alla data assunta dalla rilevazione)

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @

@) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune Trento

CAP *

Indirizzo *

Telefono *

FAX *

Email *

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 1



*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 Codice: 49.31 - trasporto terrestre di passeggeri in aree urbane e suburbane
Peso indicativo dell’attivita % Importanza: | - prevalente svolta dall'impresa

Attivita 2 * Codice: 49.1 - trasporto ferroviario di passeggeri (interurbano)

Peso indicativo dell’attivita % * Importanza: S - secondaria Registro Imprese

Attivita3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivitag *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 2



RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

Rappresentante designato dalla componente delle Autonomie locali del Comitato d’indirizzo, ai sensi
dell’art. 9 co. 2 lett. a) della Convenzione di governance:

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante BSNMRA67M68H018V
Nome [del rappresentante] MARIA
Cognome [del rappresentante] BOSIN
Sesso [del rappresentante] femmina
Data di nascita [del rappresentante] 28/08/1967

Nazione di nascita [del rappresentante] | 'TALIA

Provincia di nascita del rappresentante | TN

Comune di nascita [del
rappresentante]

PREDAZZO

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

no

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,

Incarico RN
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico € iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante
nell’anno ®

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 3



NOME DEL CAMPO

Compenso girato al’Amministrazione®

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno ¥

) Compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

) Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

Rappresentante designato dalla componente delle Autonomie locali del Comitato d’indirizzo, su indicazione

del Comune di Trento, ai sensi dell’art. 9 co. 2 lett. a) della Convenzione di governance:

NOME DEL CAMPO

Codice fiscale del rappresentante

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

RGGGLI78B14A326C

dell’ Amministrazione

Nome [del rappresentante] GIULIO
Cognome [del rappresentante] RUGGIRELLO
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 14/02/1978
Nazione di nascita [del rappresentante] | TALA
Provincia di nascita del rappresentante | AC
Comune di nascita [del AOSTA
rappresentante]

Il rappresentante e dipendente no

Incarico

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico € iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

30/05/2017

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico con compenso

Compenso complessivo spettante

2.959 euro
nell’anno ®
Compenso girato all’Amministrazione® | N°
Sono previsti gettoni di presenza? No

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno

Rappresentante designato dalla componente delle Autonomie locali del Comitato d’indirizzo, su indicazione
del Comune di Trento, ai sensi dell’art. 9 co. 2 lett. a) della Convenzione di governance:

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante RNLDRD52D12L378H
Nome [del rappresentante] Edoardo
Cognome [del rappresentante] Arnoldi
Sesso [del rappresentante] M
Data di nascita [del rappresentante] 12.04.1952

Nazione di nascita [del rappresentante] | 'talia

Provincia di nascita del rappresentante | TN

Comune di nascita [del
rappresentante]

Trento

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

no

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 5



NOME DEL CAMPO

Incarico

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

29/05/2017

Incarico gratuito/con compenso

Incarico con compenso

Compenso complessivo spettante

1.242 euro
nell’anno ®
Compenso girato al’ Amministrazione® | N°

No

Sono previsti gettoni di presenza?

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno ¥

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017

TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO S.P.A.



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02084830229
Denominazione Trentino trasporti esercizio S.p.A.
Anno di costituzione della societa 2008

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa
La societa e attiva (alla data assunta dalla rilevazione)

Anno di inizio della procedura

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati -
regolamentati (ex TUSP) @

@) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.
) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune Trento

CAP *

Indirizzo *

Telefono *

FAX *

Email *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 Codice: 49.31 - trasporto terrestre di passeggeri in aree urbane e suburbane
Peso indicativo dell’attivita % Importanza: | - prevalente svolta dall'impresa

Attivita 2 * Codice: 49.1 - trasporto ferroviario di passeggeri (interurbano)

Peso indicativo dell’attivita % * Importanza: S - secondaria Registro Imprese

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti 1.187

Approvazione bilancio 2017 si

Tipologia di contabilita Contabilitd economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ©® Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

B Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare
tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali ¥ | 220.339

B) ll-lmmobilizzazioni materiali ¥ 451.866

B) lll-immobilizzazioni finanziarie ® | 10.000

Totale Immobilizzazioni (B) 682.205
C) lI-Crediti (valore totale) 20.939.704
Totale Attivo 31.609.605
A) | Capitale / Fondo di dotazione 2.300.000
A) Totale Riserve (lI-VIl) / Totale 1.429.922
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio 79.837
Patrimonio Netto 3.809.759
D) - Debiti (valore totale) 15.279.712
Totale passivo 31.609.605

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3



NOME DEL CAMPO

A. Valore della produzione/Totale 100.317.140
Ricavi
A1) Ricavi delle vendite e delle 14.538.826

prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 85.778.314

di cui "Contributi in conto esercizio" | 84.216.009

B. Costi della produzione /Totale 100.131.495
costi

B.9 Costi del personale / Costo del 54.085.728
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Vedere elenco soci sottostante

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ¥ Vedi tabella

Codice Fiscale Tramite

Denominazione Tramite © -

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata ©

# Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

®) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

®) Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

Elenco soci al 31.12.2017

N°Tit SOCIO n. azioni € %
2 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 270.000 270.000,00 11,7391%
4 COMUNE DI ANDALO 30 30,00 0,0013%
5 COMUNE DI ARCO 474 474,00 0,0206%
6 COMUNE DI BLEGGIO SUPERIORE 45 45,00 0,0020%
7 COMUNE DI BOCENAGO 12 12,00 0,0005%
8 COMUNE DI CADERZONE 19 19,00 0,0008%
9 COMUNE DI CALDES 32 32,00 0,0014%

10 COMUNE DI CAMPITELLO DI FASSA 22 22,00 0,0010%
11 COMUNE DI CANAL SAN BOVO 49 49,00 0,0021%
12 COMUNE DI CANAZEI 54 54,00 0,0023%
13 COMUNE DI CAPRIANA 18 18,00 0,0008%
14 COMUNE DI CARISOLO 28 28,00 0,0012%
15 COMUNE DI CASTELLO-MOLINA DI FIEMME 66 66,00 0,0029%
16 COMUNE DI CAVALESE 114 114,00 0,0050%
17 COMUNE DI CAVEDAGO 16 16,00 0,0007%
18 COMUNE DI CAVIZZANA 7 7,00 0,0003%
19 COMUNE DI CIMONE 18 18,00 0,0008%
20 COMUNE DI COMMEZZADURA 29 29,00 0,0013%
21 COMUNE DI DAMBEL 13 13,00 0,0006%
24 COMUNE DI DRENA 15 15,00 0,0007%
25 COMUNE DI DRO 114 114,00 0,0050%
26 COMUNE DI FAI DELLA PAGANELLA 27 27,00 0,0012%
27 COMUNE DI FIAVE’ 31 31,00 0,0013%
28 COMUNE DI FOLGARIA 93 93,00 0,0040%
29 COMUNE DI GIUSTINO 22 22,00 0,0010%

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 5



30
31
32
33
34
35
36
37
39
40
41
42
43
44
46
47
49
50
51
52
53
54
55
56
59
60
62
63
65
66
68
69
70
71
72
73
74
75
77
78
81
86
87
88
89
92
95
9%
98
99

101

103

104

106

108

110

112

114

116

118

120

121

122

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI

COMUNE DI IMER

COMUNE DI ISERA

COMUNE DI LUSERNA
COMUNE DI MALE’

COMUNE DI MEZZANA
COMUNE DI MEZZANO
COMUNE DI MOENA
COMUNE DI MOLVENO
COMUNE DI NAGO-TORBOLE
COMUNE DI PANCHIA’
COMUNE DI PEIO

COMUNE DI PERGINE VALSUGANA
COMUNE DI POMAROLO
COMUNE DI RABBI

COMUNE DI RIVA DEL GARDA
COMUNE DI RUMO

COMUNE DI SAGRON MIS
COMUNE DI SORAGA
COMUNE DI SPIAZZO
COMUNE DI STENICO
COMUNE DI TENNA
COMUNE DI TERZOLAS
COMUNE DI TESERO
COMUNE DI TON

COMUNE DI VALLARSA
COMUNE DI VARENA
COMUNE DI VIGO DI FASSA
COMUNE DI VILLA LAGARINA
COMUNE DI VOLANO
COMUNE DI ZIANO DI FIEMME
COMUNE DI CALLIANO
COMUNE DI CARANO
COMUNE DI DAIANO
COMUNE DI LAVARONE
COMUNE DI MAZZIN
COMUNE DI MORI

COMUNE DI OSSANA
COMUNE DI ROVERETO
COMUNE DI SPORMAGGIORE
COMUNE DI TIONE

COMUNE DI CROVIANA
COMUNE DI NOMI

COMUNE DI PINZOLO
COMUNEDI POZZA DI FASSA
COMUNE DI STREMBO
COMUNE DI PELUGO
COMUNE DI NOGAREDO
COMUNE DI TRENTO
COMUNE DI PELLIZZANO
COMUNE DI PREDAZZO
COMUNE DI VERMIGLIO
COMUNE DI PREDAZZO
COMUNE DI LAVIS

COMUNE DI MASSIMENO

COMUNITA’ TERR. DELLA VAL DI FIEMME

COMUNITA'’ DI PRIMIERO
COMUNE DI TRAMBILENO
COMUNE DI BESENELLO
COMUNITA' DELLE GIUDICARIE
COMUNE DI ROMALLO
COMUNE DI COMANO TERME

COMUNE DI SAN LORENZO DORSINO

COMUNE DI VILLE D'ANAUNIA

35
74

64
26
49
77
33
76
22
56
557
68
42
454
25

20
36
33
29
18
81
37
41
24
33
102
87
48
39
29
19
33
14
265
23
1.061
36
106
19
38
90
57
15
11
55
3.305
23
23
56
108
246

569
298
40
64
1.083
17

81
47

69

35,00
74,00
9,00
64,00
26,00
49,00
77,00
33,00
76,00
22,00
56,00
557,00
68,00
42,00
454,00
25,00
6,00
20,00
36,00
33,00
29,00
18,00
81,00
37,00
41,00
24,00
33,00
102,00
87,00
48,00
39,00
29,00
19,00
33,00
14,00
265,00
23,00
1.061,00
36,00
106,00
19,00
38,00
90,00
57,00
15,00
11,00
55,00
3.305,00
23,00
23,00
56,00
108,00
246,00
3,00
569,00
298,00
40,00
64,00
1.083,00
17,00
81,00
47,00
69,00

0,0015%
0,0032%
0,0004%
0,0028%
0,0011%
0,0021%
0,0033%
0,0014%
0,0033%
0,0010%
0,0024%
0,0242%
0,0030%
0,0018%
0,0197%
0,0011%
0,0003%
0,0009%
0,0016%
0,0014%
0,0013%
0,0008%
0,0035%
0,0016%
0,0018%
0,0010%
0,0014%
0,0044%
0,0038%
0,0021%
0,0017%
0,0013%
0,0008%
0,0014%
0,0006%
0,0115%
0,0010%
0,0461%
0,0016%
0,0046%
0,0008%
0,0017%
0,0039%
0,0025%
0,0007%
0,0005%
0,0024%
0,1437%
0,0010%
0,0010%
0,0024%
0,0047%
0,0107%
0,0001%
0,0247%
0,0130%
0,0017%
0,0028%
0,0471%
0,0007%
0,0035%
0,0020%
0,0030%



123 COMUNE DI PORTE DI RENDENA 47 47,00 0,0020%

124 COMUNE DI PREDAIA 40 40,00 0,0017%
125 COMUNE DI TRE VILLE 23 23,00 0,0010%
126 COMUNE PRIMIERO S.MARTINO CASTROZZA 159 159,00 0,0069%
127 COMUNE DI DIMARO FOLGARIDA 60 60,00 0,0026%
128 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 2.000.000 2.000.000 86,9565%
129 COMUN GENERAL DE FASCIA 278 278,00 0,0121%
131 COMUNE DI VALLELAGHI 129 129,00 0,0056%
132 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 17.712 17.712 0,7701%

TOTALE 2.300.000 2.300.000,00 100,0000%

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se |la partecipata & una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata & un organismo. Non sono considerati “organismi” — a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi e
le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo controllo congiunto per effetto di patti parasociali
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO S.P.A.



Scheda di dettaglio
DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02084830229
Denominazione Trentino trasporti esercizio S.p.A.
Anno di costituzione della societa 2008

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica -

Stato della societa Societa attiva alla data assunta dalla rilevazione.

A far data dal 1° agosto 2018, in seguito ad atto di fusione perfezionato il 27
luglio 2018, la Societa e stata incorporata da Trentino trasporti s.p.a.

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati -
regolamentati (ex TUSP) @

W Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”

(2 | e societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.
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SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune Trento

CAP *

Indirizzo *

Telefono *

FAX *

Email *

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http.//www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-classificazioni/ateco-
2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 Codice: 49.31 - trasporto terrestre di passeggeri in aree urbane e suburbane
Peso indicativo dell’attivita % Importanza: | - prevalente svolta dall'impresa

Attivita 2 * Codice: 49.1 - trasporto ferroviario di passeggeri (interurbano)

Peso indicativo dell’attivita % * Importanza: S - secondaria Registro Imprese

Attivita3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivitad *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa
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ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house si

Previsione nello statuto di limiti sul

no
fatturato @

Deliberazione di quotazione di
azioni in mercati regolamentati nei
termini e con le modalita di cui
all’art. 26, c. 4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

no

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare @

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme
con altre attivita svolte in regime di
mercato

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”

“un

4 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione
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Nel presente riquadro:
con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017
Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 1.187

Numero dei componenti dell'organo

5
di amministrazione
Compenso dei componenti 75 999
dell'organo di amministrazione* '
Numero dei componenti dell'organo 3
di controllo
Compenso dei componenti

35.000

dell'organo di controllo

**dato comprensivo di indennita di carica e indennita per deleghe. Non sono previsti gettoni di presenza
Baggia Monica: euro 35.330

Cattani Marco: euro 31.468

Leonardi Davide: euro 5.000

Arnoldi Edoardo (dal 01/01 fino al 29/05/2017): euro 1.242

Ruggirello Giulio (dal 30/05/2017): euro 2.959

Bosin Maria: nessun compenso

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 79.837 49.974 85.966 162.559 154.591

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:
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- conriferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

- conriferimento al “Numero dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’'organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 14.538.826 13.750.078 13.989.221
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 85.778.314 83.008.435 81.282.626
di cui Contributi in conto esercizio 84.216.009 81.751.177 78.510.759

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Vedere elenco soci sottostante

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta Vedi tabella

Codice Fiscale Tramite (© -

Denominazione Tramite
(organismo) (©

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa )

) Se |a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione
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nella societa.
®  Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e
indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente partecipata

dall’Amministrazione.

/) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

Elenco soci al 31.12.2017

N°Tit SOCIO n. azioni € %
2 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 270.000 270.000,00 11,7391%
4 COMUNE DI ANDALO 30 30,00 0,0013%
5 COMUNE DI ARCO 474 474,00 0,0206%
6 COMUNE DI BLEGGIO SUPERIORE 45 45,00 0,0020%
7 COMUNE DI BOCENAGO 12 12,00 0,0005%
8 COMUNE DI CADERZONE 19 19,00 0,0008%
9 COMUNE DI CALDES 32 32,00 0,0014%

10 COMUNE DI CAMPITELLO DI FASSA 22 22,00 0,0010%
11 COMUNE DI CANAL SAN BOVO 49 49,00 0,0021%
12 COMUNE DI CANAZEI 54 54,00 0,0023%
13 COMUNE DI CAPRIANA 18 18,00 0,0008%
14 COMUNE DI CARISOLO 28 28,00 0,0012%
15 COMUNE DI CASTELLO-MOLINA DI FIEMME 66 66,00 0,0029%
16 COMUNE DI CAVALESE 114 114,00 0,0050%
17 COMUNE DI CAVEDAGO 16 16,00 0,0007%
18 COMUNE DI CAVIZZANA 7 7,00 0,0003%
19 COMUNE DI CIMONE 18 18,00 0,0008%
20 COMUNE DI COMMEZZADURA 29 29,00 0,0013%
21 COMUNE DI DAMBEL 13 13,00 0,0006%
24 COMUNE DI DRENA 15 15,00 0,0007%
25 COMUNE DI DRO 114 114,00 0,0050%
26 COMUNE DI FAI DELLA PAGANELLA 27 27,00 0,0012%
27 COMUNE DI FIAVE’ 31 31,00 0,0013%
28 COMUNE DI FOLGARIA 93 93,00 0,0040%
29 COMUNE DI GIUSTINO 22 22,00 0,0010%
30 COMUNE DI IMER 35 35,00 0,0015%
31 COMUNE DI ISERA 74 74,00 0,0032%
32 COMUNE DI LUSERNA 9 9,00 0,0004%
33 COMUNE DI MALE’ 64 64,00 0,0028%
34 COMUNE DI MEZZANA 26 26,00 0,0011%
35 COMUNE DI MEZZANO 49 49,00 0,0021%
36 COMUNE DI MOENA 77 77,00 0,0033%
37 COMUNE DI MOLVENO 33 33,00 0,0014%
39 COMUNE DI NAGO-TORBOLE 76 76,00 0,0033%
40 COMUNE DI PANCHIA’ 22 22,00 0,0010%
41 COMUNE DI PEIO 56 56,00 0,0024%
42 COMUNE DI PERGINE VALSUGANA 557 557,00 0,0242%
43 COMUNE DI POMAROLO 68 68,00 0,0030%
44 COMUNE DI RABBI 42 42,00 0,0018%
46 COMUNE DI RIVA DEL GARDA 454 454,00 0,0197%
47 COMUNE DI RUMO 25 25,00 0,0011%
49 COMUNE DI SAGRON MIS 6 6,00 0,0003%
50 COMUNE DI SORAGA 20 20,00 0,0009%
51 COMUNE DI SPIAZZO 36 36,00 0,0016%
52 COMUNE DI STENICO 33 33,00 0,0014%
53 COMUNE DI TENNA 29 29,00 0,0013%
54 COMUNE DI TERZOLAS 18 18,00 0,0008%
55 COMUNE DI TESERO 81 81,00 0,0035%
56 COMUNE DI TON 37 37,00 0,0016%
59 COMUNE DI VALLARSA 4 41,00 0,0018%
60 COMUNE DI VARENA 24 24,00 0,0010%
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62 COMUNE DI VIGO DI FASSA 33 33,00 0,0014%

63 COMUNE DI VILLA LAGARINA 102 102,00 0,0044%
65 COMUNE DI VOLANO 87 87,00 0,0038%
66 COMUNE DI ZIANO DI FIEMME 48 48,00 0,0021%
68 COMUNE DI CALLIANO 39 39,00 0,0017%
69 COMUNE DI CARANO 29 29,00 0,0013%
70 COMUNE DI DAIANO 19 19,00 0,0008%
71 COMUNE DI LAVARONE 33 33,00 0,0014%
72 COMUNE DI MAZZIN 14 14,00 0,0006%
73 COMUNE DI MORI 265 265,00 0,0115%
74 COMUNE DI OSSANA 23 23,00 0,0010%
75 COMUNE DI ROVERETO 1.061 1.061,00 0,0461%
77 COMUNE DI SPORMAGGIORE 36 36,00 0,0016%
78 COMUNE DI TIONE 106 106,00 0,0046%
81 COMUNE DI CROVIANA 19 19,00 0,0008%
86 COMUNE DI NOMI 38 38,00 0,0017%
87 COMUNE DI PINZOLO 90 90,00 0,0039%
88 COMUNEDI POZZA DI FASSA 57 57,00 0,0025%
89 COMUNE DI STREMBO 15 15,00 0,0007%
92 COMUNE DI PELUGO 11 11,00 0,0005%
95 COMUNE DI NOGAREDO 55 55,00 0,0024%
96 COMUNE DI TRENTO 3.305 3.305,00 0,1437%
98 COMUNE DI PELLIZZANO 23 23,00 0,0010%
99 COMUNE DI PREDAZZO 23 23,00 0,0010%
101  COMUNE DI VERMIGLIO 56 56,00 0,0024%
103 COMUNE DI PREDAZZO 108 108,00 0,0047%
104 COMUNE DI LAVIS 246 246,00 0,0107%
106 COMUNE DI MASSIMENO 3 3,00 0,0001%
108 COMUNITA’ TERR. DELLA VAL DI FIEMME 569 569,00 0,0247%
110 COMUNITA’ DI PRIMIERO 298 298,00 0,0130%
112 COMUNE DI TRAMBILENO 40 40,00 0,0017%
114 COMUNE DI BESENELLO 64 64,00 0,0028%
116 COMUNITA' DELLE GIUDICARIE 1.083 1.083,00 0,0471%
118 COMUNE DI ROMALLO 17 17,00 0,0007%
120 COMUNE DI COMANO TERME 81 81,00 0,0035%
121  COMUNE DI SAN LORENZO DORSINO 47 47,00 0,0020%
122 COMUNE DI VILLE D'ANAUNIA 69 69,00 0,0030%
123 COMUNE DI PORTE DI RENDENA 47 47,00 0,0020%
124 COMUNE DI PREDAIA 40 40,00 0,0017%
125 COMUNE DI TRE VILLE 23 23,00 0,0010%
126 COMUNE PRIMIERO S.MARTINO CASTROZZA 159 159,00 0,0069%
127 COMUNE DI DIMARO FOLGARIDA 60 60,00 0,0026%
128 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 2.000.000 2.000.000 86,9565%
129 COMUN GENERAL DE FASCIA 278 278,00 0,0121%
131 COMUNE DI VALLELAGHI 129 129,00 0,0056%
132 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 17.712 17.712 0,7701%
TOTALE 2.300.000 2.300.000,00 100,0000%

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo controllo congiunto per effetto di patti parasociali
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Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per I'esercizio del controllo.

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | No
dell'’Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a)

Esercizio di linee ferroviarie, di impianti funiviari e ogni altro sistema di trazione

Descrizione dell'attivita elettrica o meccanica;

Gestione di trasporti su strada di persone

Quota % di partecipazione detenuta

zero
dal soggetto privato ®

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa
controllate (art. 18 co. 3 bis 1 lett. c
l.p. n. 1/2005)

Necessita di contenimento dei costi
di funzionamento (art. 18 co. 3 bis1 | No
lett. f l.p. n. 1/2005)

Necessita di aggregazione di societa
(art. 18 co. 3 bis 1 lett. g l.p. n.
1/2005)

L'Amministrazione ha fissato, con

proprio provvedimento, obiettivi Le misure di contenimento dei costi di funzionamento sono adottate
specifici sui costi di funzionamento dall’azionista pubblico di maggioranza, Provincia autonoma di Trento

della partecipata?

Esito della ricognizione
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Modalita (razionalizzazione) *°

Termine previsto per la
razionalizzazione *°

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del
31/12/2018?

L’Ente locale ha acquisito la partecipazione in oggetto per cessione gratuita da
parte della Provincia autonoma di Trento, ai sensi della LP 16 giugno 2006 n. 3, e
delle deliberazioni della Giunta Provinciale n. 2703 di data 17 ottobre 2008 e n.
2875 del 31 ottobre 2008. L'atto di cessione gratuita prevedeva, a titolo
condizione risolutiva, la possibilita di retrocessione delle azioni trasferite nel caso
di mancato avvalimento, da parte dell’Ente locale, dei servizi erogati dalla societa
in house.

La Giunta Provinciale, sulla scorta delle previsioni di cui alla deliberazione n. 1909
del 2 novembre 2015 (adozione delle linee guida per il riassetto delle societa
provinciali), e n. 542 di data 8 aprile 2016 (con cui ¢ stato adottato il programma
per la riorganizzazione e il riassetto delle societa provinciali), ha approvato con la
deliberazione n. 712 di data 12 maggio 2017 il programma attuativo per il "polo
dei trasporti": in sintesi, tale programma prevede I'assunzione da parte di
Trentino Trasporti Spa del ruolo di soggetto unico della mobilita pubblica,
interlocutore per Provincia e Comuni e realizza I'obiettivo attraverso
I'aggregazione di Trentino Trasporti Spa, di Trentino Trasporti esercizio Spa e di
Aeroporto Gianni Caproni spa

Note*

Nell’ambito di tale processo di razionalizzazione, a far data dal 1° gennaio 2018,
Trentino trasporti esercizio s.p.a. ha perduto la disponibilita dell’azienda di
trasporto pubblico locale dalla stessa gestita in affitto da Trentino trasporti s.p.a.
per la scadenza naturale del relativo contratto, a cui ha fatto seguito la
reinternalizzazione dell’attivita da parte Trentino trasporti s.p.a.. Considerando
che tale operazione ha fatto maturare le condizioni di impossibilita di
avvalimento in house di Trentino trasporti esercizio s.p.a., per |'affidamento dei
servizi di trasporto da parte di questo Ente, la Provincia autonoma di Trento - con
nota prot.... d.d. .... - ha azionato la suddetta clausola risolutiva, determinando la
retrocessione della partecipazione in oggetto. [Eventuale] Di tale retrocessione,
I’'Ente locale ha preso atto con delibera/determinan. .... d.d. ....

®  Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione di
opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.

® Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
(19 campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:
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- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa € svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto
di duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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419/ RFG419- 27/ 12/ 2018- 0008677/ A - Allegato Uente 1 (A01)

E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

*** Rielaborazione a cura del Consorzio dei Comuni Trentini per la raccolta dei dati relativi alle Societa di
sistema degli Enti locali - in colore rosso sono indicate, in diversi punti del documento, le specifiche
indicazioni di compilazione***



Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01699790224
Denominazione PRIMIERO ENERGIA SPA
Anno di costituzione della societa 2000

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *!

Societa con azioni quotate in mercati

L@ NO
regolamentati

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati NO
regolamentati (ex TUSP)

1 . . e e . \ \ .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa e attiva”

@ e societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.
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SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO

Comune PRIMIERO SAN MARTINO DI CASTROZZA

CAP *

Indirizzo *

Telefono *

FAX *

Email *

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco & disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 35.11.00
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa
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http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-classificazioni/ateco-2007
http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-classificazioni/ateco-2007

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house no

Previsione nello statuto di limiti sul

no
fatturato ©®

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini
e con le modalita di cui all’art. 26, c.

4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare ©)

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione

3 . . \ \
@ Compilare il campo solo se nel campo precedente é stato scelto “si”

4 . . . . . PN \
“ Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 3




Nel presente riquadro:
con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017
Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 25
Numero dei componenti dell'organo .
di amministrazione
Compenso dei componenti
. . . 104.200
dell'organo di amministrazione
Numero dei componenti dell'organo 3
di controllo
Compenso dei componenti
. 45.520
dell'organo di controllo
NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 441.268 -713.071 1.287.201 5.688.164 4.778.924

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-
sezioni di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

|u

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

- con riferimento al “Numero dei componenti dell’'organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
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amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
al’'andamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizl’ o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)’.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 16.037.129 15.934.235 18.990.360
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 1.105.489 481.638 576.533
di cui Contributi in conto esercizio 56.099 56.292 56.103

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Si prega di allegare una tabella riassuntiva delle quote di partecipazione detenute dagli Enti locali
al 31.12.2017, da cui possano essere desunti i dati sotto indicati

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta

Quota diretta ©

Codice Fiscale Tramite ‘¢

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa "

©) se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” e stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e
indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dall’Amministrazione.

7 . . . . . . . N
“Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.
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QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo nessuno

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per 'esercizio del controllo.

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | No
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di energia da fonti rinnovabili (art. 4, c. 7)

Descrizione dell'attivita

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato @

® Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione di
opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.

9 . . . . \ . .

© Compilare il campo se “Tipo di controllo” e stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
10 . . . . .. \ . . . .

(o) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione
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Nel presente riquadro:

|/ “

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’'ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societd”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

|///

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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n. azionista
1 ALTO GARDA SERVIZI SpA

Al l egato Utente 2 (A02)

indirizzo
Via Ardaro 27

2 AZIENDA CONSORZIALE SERVIZI MUNICIPALIZZA Via Guadagnini 31

3 AZIENDA INTERCOMUNALE ROTALIANA SPA

Via Milano 10

4 AZIENDA SERVIZI MUNICIPALIZZATI DI TIONE DI TVia Stenico11

5 COMUNE DI ALA
6 COMUNE DI ALTOPIANO DELLA VIGOLANA
7 COMUNE DI ANDALO
8 COMUNE DI ARCO
9 COMUNE DI BIENO
10 COMUNE DI BLEGGIO SUPERIORE
11 COMUNE DI BOCENAGO
12 COMUNE DI BORGO CHIESE
13 COMUNE DI BORGO LARES
14 COMUNE DI BORGO VALSUGANA
15 COMUNE DI CADERZONE TERME
16 COMUNE DI CAGNO'
17 COMUNE DI CALDES
18 COMUNE DI CAMPITELLO DI FASSA
19 COMUNE DI CAMPODENNO
20 COMUNE DI CARISOLO
21 COMUNE DI CASTEL IVANO
22 COMUNE DI CASTELLO - MOLINA DI FIEMME
23 COMUNE DI CAVALESE
24 COMUNE DI COMANO TERME
25 COMUNE DI CROVIANA
26 COMUNE DI DIMARO FOLGARIDA
27 COMUNE DI DRENA
28 COMUNE DI DRO
29 COMUNE DI FAI DELLA PAGANELLA
30 COMUNE DI FIAVE'
31 COMUNE DI ISERA
32 COMUNE DI LAVARONE
33 COMUNE DI LAVIS
34 COMUNE DI LEDRO
35 COMUNE DI MADRUZZO
36 COMUNE DI MALE'
37 COMUNE DI MAZZIN
38 COMUNE DI MOENA
39 COMUNE DI MOLVENO
40 COMUNE DI NAGO - TORBOLE
41 COMUNE DI OSPEDALETTO

Piazza S. Giovanni 1
Piazza del Popolo 9
Piazza Centrale 1
Piazza Ill Novembre 3
Piazza Maggiore 3
Fraz. S. Croce 40

Via Ferrazza 54
Piazza San Rocco 20
Via XXI Aprile 6
Piazza Degasperi 20
Via Regina Elena 45
Via Nazionale 48

Via al Castello 12

Via Dolomiti 44

Via de le Loze 1

Via Campiglio 9
Piazza Municipio 12
Via Roma 38

Via San Sebastiano 7
Via G. Prati 1

Loc. Carbonara 16
Piazza G. Serra 10
Via Roma 12

Via Torre 1

Via Villa 29

Piazza San Sebastiano 24
Via A. Ravagni 8
Fraz. Gionghi 107

Via G. Matteotti 45
Via Vittoria 5

Piazza A. de Gasperi 25
Piazza Regina Elena 17
Streda Dolomites 41
Piaz de Sotegrava 20
Piazza Marconi 1

Via Matteotti 33

Via Roma 50

cap
38066
38054
38017
38079
38061
38049
38010
38062
38050
38071
38080
38083
38079
38051
38080
38020
38022
38031
38010
38080
38059
38030
38033
38077
38027
38025
38074
38074
38010
38075
38060
38046
38015
38067
38076
38027
38030
38035
38018
38060
38050

citta
RIVA DEL GARDA
FIERA DI PRIMIERO
MEZZOLOMBARDO
TIONE DI TRENTO
ALA

ALTOPIANO DELLA VIGOLANA

ANDALO

ARCO

BIENO

BLEGGIO SUPERIORE
BOCENAGO

BORGO CHIESE
BORGO LARES
BORGO VALSUGANA
CADERZONE

CAGNO'

CALDES

CAMPITELLO DI FASSA
CAMPODENNO
CARISOLO

CASTEL IVANO

CASTELLO - MOLINA DI FIEMME

CAVALESE
COMANO TERME
CROVIANA

DIMARO FOLGARIDA
DRENA

DRO

FAI DELLA PAGANELLA
FIAVE'

ISERA

LAVARONE

LAVIS

LEDRO

MADRUZZO

MALE'

MAZZIN

MOENA

MOLVENO

NAGO - TORBOLE
OSPEDALETTO

TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN

prov codice fiscale

01581060223
00124190224
01579450220
01531350229
85000870221
02402000224
00319630224
00249830225
00347080228
00308700228
00266100221
02402160226
02401740226
81000910224
00293350229
83005490228
83005150228
82000230225
00307740225
00288090228
02401920224
00128850229
00270680226
00308760222
00423390228
02401970229
84000770226
84000130223
00431040229
00308770221
00203870225
00256270224
00179650221
02147150227
02401940222
00378700223
82000750222
00152150223
00149120222
84000050223
81002430221

n. azioni

8.184
536.127
25.284
6.460
9.672
2.467
1.002
13.477
660
1.447
144
1.035
367
8.100
233
148
390
246
564
857
2.309
2.772
1.994
995
665
890
182
3.181
842
1.000
2.898
1.520
7.205
4.920
1.449
2.041
169
1.009
1.039
2.307
1.143

ah dh dh dy dh dh h dh dh dh b dh b dh dh A dh A dh A A dh dh h dh A dh dh A dh A dh b dh h dh dh dh dh h b

val. nom.

81.840
5.361.270
252.840
64.600
96.720
24.670
10.020
134.770
6.600
14.470
1.440
10.350
3.670
81.000
2.330
1.480
3.900
2.460
5.640
8.570
23.090
27.720
19.940
9.950
6.650
8.900
1.820
31.810
8.420
10.000
28.980
15.200
72.050
49.200
14.490
20.410
1.690
10.090
10.390
23.070
11.430

% c.s.
0,823
53,942
2,544
0,650
0,973
0,248
0,101
1,356
0,066
0,146
0,014
0,104
0,037
0,815
0,023
0,015
0,039
0,025
0,057
0,086
0,232
0,279
0,201
0,100
0,067
0,090
0,018
0,320
0,085
0,101
0,292
0,153
0,725
0,495
0,146
0,205
0,017
0,102
0,105
0,232
0,115



42 COMUNE DI PANCHIA'

43 COMUNE DI PEIO

44 COMUNE DI PELLIZZANO

45 COMUNE DI PINZOLO

46 COMUNE DI PORTE DI RENDENA
47 COMUNE DI RIVA DEL GARDA
48 COMUNE DI ROMALLO

49 COMUNE DI RUMO

50 COMUNE DI SAMONE

51 COMUNE DI SAN LORENZO DORSINO
52 COMUNE DI SCURELLE

53 COMUNE DI SELLA GIUDICARIE
54 COMUNE DI SEN JAN DI FASSA
55 COMUNE DI SPIAZZO

56 COMUNE DI STENICO

57 COMUNE DI STREMBO

58 COMUNE DI TELVE DI SOPRA
59 COMUNE DI TELVE VALSUGANA
60 COMUNE DI TENNO

61 COMUNE DI TERZOLAS

62 COMUNE DI TESERO

63 COMUNE DI TORCEGNO

64 COMUNE DI TRE VILLE

65 COMUNE DI VALDAONE

66 COMUNE DI VALFLORIANA

67 COMUNE DI VALLELAGHI

68 COMUNE DI VERMIGLIO

69 COMUNE DI VILLA LAGARINA
70 COMUNE DI VILLE D'ANAUNIA

Piazza Chiesa 1

Piazza Municipio 6 - Cogolo
Piazza S. Maria 6

Via della Pace 8

Via di Verdesina 9

Piazza Ill Novembre 5

Via A. Bertolini 11

Fraz. Marcena 36

Via delle Praele 21

Piazza delle Sette Ville 4
Piazza don Clemente Benetti 2
Piazza Battisti 1

Piaza de Comun 1

Via S. Vigilio 2

Via G. Garibaldi 2

Via G. Garibaldi 5

Via San Giovanni Bosco 10
Piazza Vecchia 18

Via D. Alighieri 18

Piazza della Torraccia 2
Via 4 Novembre 27

Piazza Maggiore 5

Via Roma 4/A

Via Lunga 13

Loc. Casatta 1

Via Roma 41

Piazza Giovanni XXIII, 1
Piazza S. Maria Assunta 9
Piazza della Liberazione 34

71 CONSORZIO ELETTRICO DI POZZA DI FASSA Scai Strada de Pucia 3

72 CONSORZIO ELETTRICO DI STORO Scarl

Via Garibaldi 180

73 CONSORZIO ELETTRICO INDUSTRIALE DI STENIC Fraz. Ponte Ache - Via Marconi 6

74 DOLOMITI ENERGIA SPA

Via Manzoni 24

75 SERVIZI TERRITORIALI EST TRENTINO - STET SP Via Venezia 2/e

TOTALI

38030
38020
38020
38086
38080
38066
38028
38020
38050
38078
38050
38037
38036
38088
38070
38080
38050
38050
38060
38027
38038
38050
38070
38080
38040
38070
38029
38060
38019
38036
38089
38077
38068
38057

PANCHIA'

PEIO

PELLIZZANO
PINZOLO

PORTE DI RENDENA
RIVA DEL GARDA
ROMALLO

RUMO

SAMONE

SAN LORENZO DORSINO

SCURELLE

SELLA GIUDICARIE
SEN JAN DI FASSA
SPIAZZO

STENICO
STREMBO

TELVE DI SOPRA
TELVE VALSUGANA
TENNO

TERZOLAS
TESERO
TORCEGNO

TRE VILLE
VALDAONE
VALFLORIANA
VALLELAGHI
VERMIGLIO

VILLA LAGARINA
VILLA D'ANANUNIA
POZZA DI FASSA
STORO

COMANO TERME
ROVERETO
PERGINE VALSUGANA

TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN
TN

82000870228
00308670223
00149130221
00286690227
02401990227
01581060223
83005530221
83003060221
81002230225
02362480226
00301120226
02401900226
02485300228
86002710225
00308750223
00263320228
81001210228
00292750221
84000250229
00159200229
00303060222
00291650224
02402200220
02362470227
91001540227
02401940222
00343510228
00310910229
02401760224
00104200225
00107210221
00124060229
01614640223
00686230228

903
1.805
732
1.171
562
13.698
237
817
680
1.255
1.745
1.822
3.274
1.042
408
420
850
2.524
656
557
3.578
887
647
1.313
323
770
1.848
1.185
2.161
1.852
8.484
5.018
198.177
75.104
993.899

9.030
18.050
7.320
11.710
5.620
136.980
2.370
8.170
6.800
12.550
17.450
18.220
32.740
10.420
4.080
4.200
8.500
25.240
6.560
5.570
35.780
8.870
6.470
13.130
3.230
7.700
18.480
11.850
21.610
18.520
84.840
50.180
1.981.770
751.040
9.938.990

0,091
0,182
0,074
0,118
0,057
1,378
0,024
0,082
0,068
0,126
0,176
0,183
0,329
0,105
0,041
0,042
0,086
0,254
0,066
0,056
0,360
0,089
0,065
0,132
0,032
0,077
0,186
0,119
0,217
0,186
0,854
0,505
19,939
7,557
100,000
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Al l egato Utente 3 (A03)

PARTECIPAZIONI DI PRIMIERO ENERGIA SPA IN ALTRE IMPRESE AL 31 DICEMBRE 2017

Partecipazioni Societa che detiene la | valore di iscrizione % capitale sociale| patrimonio
in altre imprese partecipazione a bilancio 2016 Capitale di proprieta | di proprieta netto 2017
DOLOMITI ENERGIA SPA Primiero Energia Spa 2.826.096 411.496.169 0,59% 2.430.901 526.102.629




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01544360223
Denominazione VERMIGLIANA S.P.A.
Anno di costituzione della societa 1996

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura™

Societa con azioni quotate in mercati \O
regolamentati @

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati NO
regolamentati (ex TUSP) @

1 . R e e . \ N .
&) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

@ Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate

mediante elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO

Comune OSSANA

CAP * 38026

Indirizzo * VIA VENEZIAN. 1
Telefono *

FAX *

Email * vermigliana@legalmail.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 35.11.00
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

AFFIDAMENTI

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata svolge uno o piu
servizi nei confronti dell’Amministrazione dichiarante

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Settore
Ente Affidante Scegliere un elemento.
Modalita affidamento Scegliere un elemento.
Importo impegnato nell’anno
oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza)

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti

Approvazione bilancio 2017 si
Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio 3) Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

3 . . . . R . s o \ . T
) Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente e stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilita
economico patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”).

Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-assicurativo” la sezione non deve essere
compilata (né per il bilancio di esercizio né per quello consolidato).

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio (d’esercizio e
consolidato) solo nel caso in cui la societa non depositi presso il Registro Imprese il bilancio
d’esercizio 2017 in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali x)

B) ll-immobilizzazioni materiali x)

B) llI-Immobilizzazioni finanziarie ¥

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione/Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione /Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali *

B) ll-immobilizzazioni materiali x)

B) lll-Immobilizzazioni finanziarie

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

Capitale e riserve di terzi

Utile (perdita) di esercizio di terzi

Totale Patrimonio Netto di terzi

Totale Patrimonio Netto consolidato

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione / Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



NOME DEL CAMPO

A5) Altri ricavi e proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione / Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la Partecipata adotta una contabilita
finanziaria.

NOME DEL CAMPO

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Totale Entrate

Totale Uscite

Costi del Personale

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 7



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ¥ 15%

Codice Fiscale Tramite ©*

Denominazione Tramite

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata (©)

@ se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se la partecipata & una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata & un organismo. Non sono considerati “organismi” —a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi
e le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

)

(6)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo nessuno
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 8



DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata se "Amministrazione detiene una quota di
partecipazione diretta o indiretta nella societa.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti g
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

Oneri per contratti di servizio 7

L'Amministrazione ha altri oneri o
spese (diversi da quelli per contratti
di servizio) nei confronti della
partecipata?

Scegliere un elemento.

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto
capitale ")

Oneri per trasferimenti in conto
esercizio"”

Oneri per copertura di disavanzi o
perdite"”!

Oneri per acquisizione di quote
societarie”!

Oneri per aumento di capitale (non
ai fini di ripiano perdite) ”

Oneri per trasformazione,
cessazione, liquidazione!”

Oneri per garanzie fideiussioni,
lettere patronage, altre forme

Escussioni nei confronti dell’ente
delle garanzie concesse 7

Altre spese verso organismi
partecipati

Totale oneri "

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 9



NOME DEL CAMPO

L'Amministrazione riceve dividendi
e/o altre entrate dalla partecipata?

si

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

ACCERTATI

RISCOSSIONI C/COMPETENZA

Dividendi/utili distribuiti dalla

Partecipata all’Amministrazione

57.452

57.452

Entrate per cessione quote "

Altre entrate da organismi
partecipati

Totale entrate ")

57.452

57.452

Crediti nei confronti della
partecipata @

No

Debiti nei confronti della partecipata
(8)

No

Accantonamenti al fondo perdite
societa partecipate

Importo totale delle garanzie
prestate (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) al 31/12

“ Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
®  |Indicare la somma dei residui in Conto Competenza e in Conto Residui.
© Indicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

Comune di Peio-scheda 2

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01544360223
Denominazione VERMIGLIANA S.P.A.
Anno di costituzione della societa 1996

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *!

Societa con azioni quotate in mercati

- 2) NO
regolamentati

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati NO
regolamentati (ex TUSP) ?

1 . . s e . N N .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate
mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO

Comune OSSANA

CAP * 38026

Indirizzo * VIA VENEZIAN. 1
Telefono *

FAX *

Email * vermigliana@legalmail.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 1




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 35.11.00
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 2




RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante PRTMRA81R17C794H
Nome [del rappresentante] MAURO
Cognome [del rappresentante] PRETTI
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 17/10/1981

Nazione di nascita [del rappresentante] | ITALIA

Provincia di nascita del rappresentante | TRENTO

Comune di nascita [del rappresentante] | CLES

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione, Consiglio

Incari iretti
carico Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

04/05/2015

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante
nell’anno ©®

Compenso girato all’ Amministrazione® | Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza? Si

Importo complessivo dei gettoni di

€500,00
presenza maturati nell’anno

3 . N . . . .
® Compilare se é stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

4 . . . T \ . \
“ Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” e stato selezionato “si”.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 3



)
E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017



Nome Partecipata 1 — CF Partecipata 1

Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01544360223
Denominazione VERMIGLIANA S.P.A.
Anno di costituzione della societa 1996

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *!

Societa con azioni quotate in mercati

-2 NO
regolamentati

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati NO
regolamentati (ex TUSP) ?

1 . . e e . N \ .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa e attiva”

Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gl
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.




SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO

Comune OSSANA

CAP * 38026

Indirizzo * VIA VENEZIA N. 1
Telefono *

FAX *

Email * vermigliana@legalmail.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http.//www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 35.11.00
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house no

Previsione nello statuto di limiti sul

no
fatturato ©®

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini
e con le modalita di cui all’art. 26, c.
4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

no

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato ®

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

(3)

“n

Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si

4 . . . . . PN N
@ Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti e stato scelto “si”




Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017
Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 0

Numero dei componenti dell'organo
di amministrazione

Compenso dei componenti

, . . . 26.251 (compresi gettoni di presenza e INPS)
dell'organo di amministrazione

Numero dei componenti dell'organo
di controllo

Compenso dei componenti

, . 16.110 (compresi cassa di previdenza e gettoni di presenza)
dell'organo di controllo

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si i si si si
Risultato d'esercizio 346.250 385.655 652.979 636.760 596.621

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-
sezioni di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

I//

- con riferimento al “Numero dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con




riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell'organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 314.227 292.522 1.298.802
prestazioni
AS5) Altri Ricavi e Proventi 651.515 728.446 156.164
di cui Contributi in conto esercizio 651.514 728.443 156.164

Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita
consistenti nell'assunzione di partecipazioni in societa esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria
(Holding)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15) Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

D18 a) Rettifiche di valore di attivita
finanziarie - Rivalutazioni di
partecipazioni




Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata &: “Attivita
assicurative”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

1.1 Conto Tecnico dei rami danni -
Premi di competenza, al netto delle
cessioni in riassicurazione

1.3 Conto Tecnico dei rami danni -
Altri proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.1 Conto Tecnico dei rami vita -
Premi dell'esercizio, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri
proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Quota diretta ® 15%

Codice Fiscale Tramite ©

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa "

® se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

© Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” e stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e

indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dalllAmministrazione.

7 . . . . . . . \
7 Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo nessuno

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per 'esercizio del controllo.




INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | No
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di energia da fonti rinnovabili (art. 4, c. 7)

Descrizione dell'attivita PRODUZIONE DI ENERGIA ELETTRICA

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa (art.20, | no
c.2 lett.c)

Necessita di contenimento dei costi
di funzionamento (art.20, c.2 lett.f)

Necessita di aggregazione di societa
(art.20, c.2 lett.g)

L'Amministrazione ha fissato, con
proprio provvedimento, obiettivi Scegliere un elemento.
specifici sui costi di funzionamento
della partecipata? (art.19, c.5)

Esito della ricognizione Scegliere un elemento.

) (10)

Modalita (razionalizzazione Scegliere un elemento.

Termine previsto per la
razionalizzazione ?

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del Scegliere un elemento.
31/12/2018?

Note*

8 . . “ PR . ” . \ . . . .
® Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata e “realizzazione e gestione di

opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.

9 . . . . \ . .
© Compilare il campo se “Tipo di controllo” e stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.




10 . . . . - \ . . . .
(o Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” e stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

- con riferimento all’”’Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.

10
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Sezioni: Iscritta nella sezione ORDINARIA
Estremi di costituzione Data atto di costituzione: 19/12/1996

Sistema di amministrazione o . . : ,
consiglio di amministrazione (in carica)

oggetto soc'ale LA SOCIETA' HA PER OGGETTO L'ORGANIZZAZIONE DEI MEZZI E DELLE STRUTTURE
RELATIVE ALL'ESERCIZIO DELLE SEGUENTI ATTIVITA':
A) REALIZZAZIONE E GESTIONE DI IMPIANTI PER LA PRODUZIONE DI ENERGIA DA
FONTI

Estremi di costituzione

iscrizione Registro Imprese Codice fiscale e numero d'iscrizione: 01544360223
del Registro delle Imprese di TRENTO
Precedente numero di iscrizione: TN-1997-126785
Data iscrizione: 07/03/1997

sezioni Iscritta nella sezione ORDINARIA il 07/03/1997

informazioni costitutive Data atto di costituzione: 19/12/1996

Sistema di amministrazione e

controllo
durata della societa Data termine: 31/12/2050
scadenza esercizi Scadenza primo esercizio: 31/12/1997
Scadenza esercizi successivi: 31/12
Giorni di proroga dei termini di approvazione del bilancio: 60
sistema di amministrazione e Sistema di amministrazione adottato: tradizionale

controllo contabile
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forme amministrative

collegio sindacale

Oggetto sociale

Poteri

poteri associati alla carica di
Consiglio D'amministrazione
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VERMIGLIANA S.P.A.
Codice Fiscale 01544360223

consiglio di amministrazione (in carica)
Numero minimo amministratori: 5
Numero massimo amministratori: 13

Numero effettivi: 3
Numero supplenti: 2

LA SOCIETA' HA PER OGGETTO L'ORGANIZZAZIONE DEI MEZZI E DELLE STRUTTURE
RELATIVE ALL'ESERCIZIO DELLE SEGUENTI ATTIVITA':

A) REALIZZAZIONE E GESTIONE DI IMPIANTI PER LA PRODUZIONE DI ENERGIA DA FONTI
RINNOVABILI;

B) EROGAZIONE DI ALTRI SERVIZI CONNESSI AL SETTORE DELLE ENERGIE RINNOVABILI.
LA SOCIETA' IN VIA NON PREVALENTE E COMUNQUE NON NEI CONFRONTI DEL PUBBLICO,
CON ESCLUSIONE QUINDI DELLE ATTIVITA' RISERVATE PREVISTE DAL D. LGS. 1
SETTEMBRE 1993, N. 385, DAL D.LGS. 23 LUGLIO 1996, N. 415 E DAL D.LGS. 24
FEBBRAIO 1998, N. 58, PUO' COMPIERE TUTTE LE OPERAZIONI IMMOBILIARI, MOBILIARI
E FINANZIARIE NECESSARIE, UTILI E STRUMENTALI AL RAGGIUNGIMENTO DELL'OGGETTO
SOCIALE PRINCIPALE.

A TAL FINE:

A) PUO' ASSUMERE INTERESSENZE, QUOTE, PARTECIPAZIONI ANCHE AZIONARIE IN ALTRE
SOCIETA' AVENTI SCOPI AFFINI, ANALOGHI O COMPLEMENTARI;

B) PUO' CONCEDERE FIDEIUSSIONI, PRESTARE AVVALLI E CONSENTIRE ISCRIZIONI
IPOTECARIE SUGLI IMMOBILI SOCIALI E PRESTARE OGNI ALTRA E QUALSIVOGLIA GARANZIA
REALE E/O PERSONALE PER DEBITI E OBBLIGAZIONI PROPRIE O DI TERZI, OGNI
QUALVOLTA L'ORGANO DI AMMINISTRAZIONE LO RITENGA OPPORTUNO ED IN MODO
PARTICOLARE IN FAVORE DELLE SOCIETA' PARTECIPANTI O PARTECIPATE.

OVE LA SOCIETA' INTENDESSE RICHIEDERE FINANZIAMENTI SECONDO MODALITA' TALI DA
CONFIGURARE LA RACCOLTA DEL RISPARMIO PRESSO SOCI, CIO' DOVRA' AVVENIRE IN
CONFORMITA' DELLA DELIBERA DEL COMITATO INTERMINISTERIALE PER IL CREDITO ED IL
RISPARMIO 19 LUGLIO 2005 IN RELAZIONE ALL'ART. 11 DEL D. LGS. 1 SETTEMBRE 1993,
N. 385, E SALVE LE EVENTUALI NORME INTEGRATIVE E MODIFICATIVE, CON RICHIESTA,
CHE AVRA' VALORE DI PROPOSTA CONTRATTUALE, A TUTTI I SOCI ISCRITTI NEL LIBRO
SOCI DA ALMENO TRE MESI E CHE DETENGANO UNA PARTECIPAZIONE DI ALMENO IL DUE PER
CENTO DEL CAPITALE SOCIALE RISULTANTE DALL'ULTIMO BILANCIO APPROVATO.

LA SOCIETA' INOLTRE POTRA' EMETTERE CAMBIALI FINANZIARIE E CERTIFICATI DI
INVESTIMENTO SECONDO LE MODALITA' DI CUI ALLA DELIBERA DEL COMITATO
INTERMINISTERIALE PER IL CREDITO ED IL RISPARMIO 19 LUGLIO 2005 IN RELAZIONE
ALL'ART. 11 DEL D. LGS. 1 SETTEMBRE 1993, N. 385 E SUCCESSIVE MODIFICAZIONI ED
INTEGRAZIONI.

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE E' INVESTITO DEI PIU' AMPI POTERI PER TUTTI GLI
ATTI DI AMMINISTRAZIONE ORDINARIA E STRAORDINARIA DELLA SOCIETA'; IN PARTICOLARE
SONO AD ESSO RICONOSCIUTE TUTTE LE FACOLTA' PER IL RAGGIUNGIMENTO DEGLI SCOPI
SOCIALI CHE NON SIANO DALLA LEGGE O DAL PRESENTE STATUTO RISERVATI
INDEROGABILMENTE ALL'ASSEMBLEA. PERTANTO IL CONSIGLIO PUO', TRA L'ALTRO E A MERO
TITOLO ESEMPLIFICATIVO, ACQUISTARE, PERMUTARE, VENDERE E CONFERIRE BENI
IMMOBILI, CONCEDERE GARANZIE DI OGNI TIPO ANCHE A FAVORE DI TERZI, CONTRARRE
MUTUI A MEDIO E LUNGO TERMINE, ASSUMERE PARTECIPAZIONI, NOMINARE DIRETTORI E
PROCURATORI, COMPIERE QUALSIASI OPERAZIONE PRESSO PUBBLICHE AMMINISTRAZIONI. IL
CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE, CON LA MAGGIORANZA DI DUE TERZI DEI PROPRI
COMPONENTI, PUO' DELEGARE I PROPRI POTERI, NEI LIMITI CONSENTITI DALLA LEGGE, AD
UN COMITATO ESECUTIVO COMPOSTO DI ALCUNI DEI SUOI MEMBRI, O AD UNO O PIU'
CONSIGLIERI DELEGATI, DETERMINANDO I LIMITI E LE MODALITA' DI ESERCIZIO DELLE
DELEGHE COSI' CONFERITE.

PER LA CONVOCAZIONE, LA COSTITUZIONE E IL FUNZIONAMENTO DEL COMITATO ESECUTIVO
VALGONO LE NORME PREVISTE PER IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE; LE DELIBERAZIONI
SONO PRESE A MAGGIORANZA DEI VOTI DEI PRESENTI E DEI VOTANTI. AL CONSIGLIO
SPETTA COMUNQUE IL POTERE DI CONTROLLO E DI AVOCARE A SE' LE OPERAZIONI
RIENTRANTI NELLA DELEGA, OLTRE CHE IL POTERE DI REVOCARE LE DELEGHE.

NON POSSONO ESSERE ATTRIBUITE AGLI ORGANI DELEGATI LE COMPETENZE DI CUI
ALL'ARTICOLO 2381, COMMA QUARTO C.C.. GLI ORGANI DELEGATI SONO TENUTI A RIFERIRE
AL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE ED ALL'ORGANO DI CONTROLLO GESTIONALE CON
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CADENZA ALMENO SEMESTRALE. POSSONO ESSERE ALTRESI' NOMINATI DIRETTORI GENERALI E
PROCURATORI, DETERMINANDONE I POTERI. LA FIRMA SOCIALE E LA RAPPRESENTANZA
LEGALE DELLA SOCIETA' DI FRONTE AI TERZI ED IN GIUDIZIO SPETTA AL PRESIDENTE
DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE O AD ALTRI MEMBRI DEL CONSIGLIO, IN RELAZIONE
ALLE LORO FUNZIONI ED AI POTERI AD ESSI DELEGATI. I MEMBRI DEL CONSIGLIO AI
QUALI SIANO STATI DELEGATI I POTERI DEL CASO, POSSONO NOMINARE E REVOCARE
DIRETTORI E PROCURATORI, DETERMINANDONE LE RETRIBUZIONI, I POTERI E LE
ATTRIBUZIONI ANCHE PER QUANTO CONCERNE L'USO DELLA FIRMA SOCIALE. II CONSIGLIO
ED I SUOI MEMBRI, IN RELAZIONE ALLE DELEGHE RICEVUTE, POSSONO ANCHE RILASCIARE
MANDATI PER DETERMINATI ATTI E CATEGORIE DI ATTI A PERSONE ESTRANEE O AD ENTI,
FISSANDO I POTERI DEI MANDATARI E CONFERENDO LORO ANCHE LA RAPPRESENTANZA
SOCIALE.

ripartizione deg" utili e delle ARTICOLO 26 DELLO STATUTO SOCIALE
perdite tra i soci

2 Capitale e strumenti finanziari

Capitale sociale in Euro Deliberato: 273.580,00
Sottoscritto:  273.580,00
Versato: 273.580,00
Conferimenti in denaro

Azioni Numero azioni: 273.580
Valore: 1,00 Euro

3 Soci e titolari di diritti su azioni e quote

Elenco dei soci e degli altri

titolari di diritti su azioni o

quote sociali al 04/05/2018

pratica con atto del 20/04/2018 Data deposito: 04/05/2018
Data protocollo: 04/05/2018
Numero protocollo: TN-2018-16503

L'impresa ha depositato, insieme al bilancio, dichiarazione che I'elenco dei soci e degli altri
titolari di diritti su azioni e quote sociali alla data dell'atto non é variato rispetto all'ultimo
depositato

capitale sociale Capitale sociale dichiarato sul modello con cui & stato depositato I'elenco dei soci:
273.580,00 Euro

Proprieta’ Quota composta da: 41.037 azioni ordinarie
pari a nominali: 41.037,00 Euro
COMUNE DI PELLIZZANO Codice fiscale: 00149130221

Tipo di diritto: proprieta’

Proprieta' Quota composta da: 41.037 azioni ordinarie
pari a nominali: 41.037,00 Euro
COMUNE DI PEJO Codice fiscale: 00308670223

Tipo di diritto: proprieta’

Proprieta’ Quota composta da: 54.716 azioni ordinarie
pari a nominali: 54.716,00 Euro
CENTRALINE TRENTINE S.R.L. Codice fiscale: 02258450226

Tipo di diritto: proprieta’
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Proprieta’

COMUNE DI OSSANA

Proprieta’

COMUNE DI VERMIGLIO

4 Amministratori

VERMIGLIANA S.P.A.
Codice Fiscale 01544360223

Quota composta da: 68.395 azioni ordinarie
pari a nominali: 68.395,00 Euro

Codice fiscale: 00159240225

Tipo di diritto: proprieta’

Quota composta da: 68.395 azioni ordinarie
pari a nominali: 68.395,00 Euro

Codice fiscale: 00343510228

Tipo di diritto: proprieta’

Presidente Consiglio
Amministrazione

Consigliere
Consigliere
Consigliere
Consigliere
Consigliere
Consigliere

BEZZI LUCIANO Rappresentante dell'impresa

BEZZ| GIOVANNI
DOSSI MAURO
CHESSLER ROMANO
PRETTI MAURO
DALDOSS WALTER
FEZZI FRANCO

Forma amministrativa adottata
consiglio di amministrazione

Elenco amministratori

Presidente Consiglio
Amministrazione

BEZZI LUCIANO

residenza

carica

carica

poteri

Consigliere
BEZZ| GIOVANNI

Visura di evasione * 5 di 10

Numero amministratori in carica: 7
Durata in carica: 3 esercizi

Rappresentante dell'impresa

Nato a CLES (TN) il 23/02/1957

Codice fiscale: BZZLCN57B23C794N
OSSANA (TN)

VIA MARCONI 28 CAP 38026 CUSIANO

consigliere
Nominato con atto del 04/05/2015
Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017

presidente consiglio amministrazione

Nominato con atto del 08/07/2015

Data iscrizione: 11/11/2015

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017

DAL 29.3.2017 CON I SEGUENTI POTERI:

OLTRE AI POTERI GIA' STABILITI DALLO STATUTO, TUTTI I POTERI DI ORDINARIA
AMMINISTRAZIONE RIGUARDANTI GLI IMPEGNI DI SPESA FINO AD UN MASSIMO DI EURO
50.000,00.

Nato a OSSANA (TN) il 28/02/1948
Codice fiscale: BZZGNN48B28G173P




Registro Imprese
Archivio ufficiale della CCIAA
Documento n . T 280763875

estratto dal Registro Imprese in data 01/06/2018

residenza

carica

Consigliere
DOSSI MAURO

residenza

carica

Consigliere

CHESSLER ROMANO

domicilio

carica

Consigliere
PRETTI MAURO

residenza

carica

Consigliere
DALDOSS WALTER

domicilio

carica

Consigliere
FEZZI FRANCO

domicilio

Visura di evasione * 6
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VERMIGLIANA S.P.A.
Codice Fiscale 01544360223

OSSANA (TN)
VIA DELL'ARTIGIANATO 4 CAP 38026

consigliere
Nominato con atto del 04/05/2015
Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017

Nato a ROVERETO (TN) il 06/09/1954
Codice fiscale: DSSMRA54P06H612Q
TRENTO (TN)

VIA BRENNERO 171/18 CAP 38100

consigliere
Nominato con atto del 04/05/2015
Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017

Nato a TAIO (TN) il 18/02/1953
Codice fiscale: CHSRMN53B18L769H
PREDAIA (TN) VIA 4 NOVEMBRE 31 CAP 38012 frazione TAIO

consigliere
Nominato con atto del 04/05/2015
Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017

Nato a CLES (TN) il 17/10/1981

Codice fiscale: PRTMRA81R17C794H

PEIO (TN)

VIA EN CERCLO 7 CAP 38024 STROMBIANO

consigliere

Nominato con atto del 04/05/2015

Data di prima iscrizione 28/07/2009

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017

Nato a CLES (TN) il 25/08/1971
Codice fiscale: DLDWTR71M25C794K
VERMIGLIO (TN) VIA SAN PIETRO 16 CAP 38029

consigliere

Nominato con atto del 04/05/2015

Data di prima iscrizione 11/06/2012

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017

Nato a PELLIZZANO (TN) il 06/12/1960
Codice fiscale: FZZFNC60T06G428M
PELLIZZANO (TN) VIA ROMA 20 CAP 38020 frazione TERMENAGO
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carica

5 Sindaci, membri organi di controllo

Presidente Del Collegio Sindacale = SCOZZI MAURIZIO

Sindaco
Sindaco

Sindaco Supplente
Sindaco Supplente

VERMIGLIANA S.P.A.
Codice Fiscale 01544360223

consigliere

Nominato con atto del 04/05/2015

Data iscrizione: 18/06/2015

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017
Data presentazione carica: 28/05/2015

DELL'EVA MARCO
CAROLLI PAOLO
FERRETTI ERICA
FRIZZERA DANIEL

Organi di controllo
collegio sindacale

Elenco sindaci, membri degli

organi di controllo

Presidente Del Collegio

Sindacale

SCOZZI MAURIZIO

residenza

carica

registro revisori legali

Sindaco

DELL'EVA MARCO

residenza

carica

registro revisori legali

Sindaco

Visura di evasione * 7
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Numero in carica: 5
Durata in carica: 3 esercizi

Nato a BRINDISI (BR) il 28/02/1960
Codice fiscale: SCZMRZ60B28B180Y
TRENTO (TN)

VIA MAFFEI 1 CAP 38100

presidente del collegio sindacale

Nominato con atto del 04/05/2015

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017
Numero: 31/BIS

Data: 21/04/1995

Ente: MINISTERO DELL'ECONOMIA E DELLE FINANZE

Nato a CLES (TN) il 27/05/1958

Codice fiscale: DLLMRC58E27C794A
PEIO (TN)

VIA AL CERCEN 5 CAP 38020 COGOLO

sindaco

Nominato con atto del 04/05/2015

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017
Numero: 31/BIS

Data: 21/04/1995

Ente: MINISTERO DELL'ECONOMIA E DELLE FINANZE
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CAROLLI PAOLO
domicilio

carica

registro revisori legali

Sindaco Supplente
FERRETTI ERICA
residenza

carica

registro revisori legali

Sindaco Supplente
FRIZZERA DANIEL

residenza

carica

registro revisori legali

6 Attivita, albi ruoli e licenze

Data d'inizio dell'attivita dellimpresa 01/09/2009
Attivita prevalente

VERMIGLIANA S.P.A.
Codice Fiscale 01544360223

Nato a CLES (TN) il 11/05/1977
Codice fiscale: CRLPLA77E11C794M
CLES (TN) VIA TRENTO 164 CAP 38023

sindaco

Nominato con atto del 04/05/2015

Data di prima iscrizione 11/06/2012

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017
Numero: 34

Data: 27/04/2007

Ente: MINISTERO DELL'ECONOMIA E DELLE FINANZE

Nata a RIVA DEL GARDA (TN) il 11/09/1974
Codice fiscale: FRRRCE74P51H330H
TRENTO (TN)

VIA MARZOLA 14 CAP 38100

sindaco supplente

Nominato con atto del 04/05/2015

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017
Numero: 47

Data: 15/06/2004

Ente: MINISTERO DELL'ECONOMIA E DELLE FINANZE

Nato a ROVERETO (TN) il 22/09/1971
Codice fiscale: FRZDNL71P22H612N
TRENTO (TN)

VIA DEL FORTE 27/C CAP 38100

sindaco supplente

Nominato con atto del 04/05/2015

Data di prima iscrizione 28/07/2009

Durata in carica: fino approvazione del bilancio al 31/12/2017
Numero: 60

Data: 30/07/2002

Ente: MINISTERO DELL'ECONOMIA E DELLE FINANZE

PRODUZIONE DI ENERGIA IDROELETTRICA

Attivita

Inizio attivita
(informazione storica)

Visura di evasione * 8
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attivita prevalente esercitata
dallimpresa

Classificazione ATECORI 2007

dell'attivita prevalente
(informazione di sola natura
statistica)

7 Sede ed unita locali

Indirizzo Sede Legale

Indirizzo PEC
Partita IVA
Numero REA

VERMIGLIANA S.P.A.
Codice Fiscale 01544360223

PRODUZIONE DI ENERGIA IDROELETTRICA

Codice: 35.11 - produzione di energia elettrica
Importanza: | - prevalente svolta dall'impresa

OSSANA (TN) VIA VENEZIA 1 CAP 38026
vermigliana@legalmail.it

01544360223

TN - 159709

Unita' Locale n. TN/1

LOC. PONTE POIA 0 OSSANA (TN) CAP 38026

Sede
Iscrizione REA
sede legale

indirizzo elettronico
partita Iva

Sedi secondarie ed unita locali

Unita' Locale n. TN/1

indirizzo

Attivita' esercitata

Classificazione ATECORI 2007
dell'attivita

(informazione di sola natura
statistica)

Numero repertorio economico amministrativo (REA): 159709

OSSANA (TN)

VIA VENEZIA 1 CAP 38026

Luogo di conservazione delle scritture contabili IVA

Indirizzo pubblico di posta elettronica certificata: vermigliana@legalmail.it

01544360223

Officina

Data apertura: 01/09/2009

OSSANA (TN)

LOC. PONTE POIA 0 CAP 38026

frazione FUCINE

PRODUZIONE DI ENERGIA IDROELETTRICA

Codice: 35.11 - produzione di energia elettrica
Importanza: P - primaria Registro Imprese
Data inizio: 01/09/2009

8 Storia delle modifiche dal 04/05/2018 al 04/05/2018

Protocolli evasi

Anno 2018 1

Atti iscritti e/o depositati nel
Registro Imprese di TRENTO
Protocollo n. 16503/2018

del 04/05/2018

moduli

Visura di evasione * 9 di 10

B - deposito di bilanci d'esercizio ed elenco dei soci
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atti

Estremi atto di costituzione

Sedi secondarie e unita locali
cessate

Visura di evasione 10  di 10

VERMIGLIANA S.P.A.
Codice Fiscale 01544360223

* bilancio abbreviato d'esercizio
Data atto: 31/12/2017

Data deposito: 04/05/2018

« comunicazione elenco soci
Data atto: 20/04/2018

Data iscrizione: 05/05/2018

Tipo dell'atto: atto costitutivo
Notaio: VANGELISTI ARCADIO
Numero repertorio: 3712
Localita: TRENTO (TN)

Non sono state richieste informazioni su unita locali cessate



E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02262370220

Denominazione ALTO NOCE S.R.L.

Anno di costituzione della societa 2012 (La societa ¢ alla data attuale attiva)
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura™

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati @

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @

1 . R s e . R \ .
&) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa & attiva”.
@ e societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate

mediante elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia N

Comune OSSANA

CAP * 38026

Indirizzo * VIA VENEZIAN. 1
Telefono *

FAX *

Email * PEC : altonoce.sri@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 351100 - PRODUZIONE DI ENERGIA ELETTRICA (DA FONTI
RINNOVABILI)

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

AFFIDAMENTI

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata svolge uno o piu
servizi nei confronti dell’Amministrazione dichiarante

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Settore
Ente Affidante Scegliere un elemento.
Modalita affidamento Scegliere un elemento.
Importo impegnato nell’anno
oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza)

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti zero

Approvazione bilancio 2017 si

Tipologia di contabilita Contabilitd economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio @) Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

3 . . . . R . s o \ R T
) Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente € stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilita
economico patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”).

Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-assicurativo” la sezione non deve essere
compilata (né per il bilancio di esercizio né per quello consolidato).

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio (d’esercizio e
consolidato) solo nel caso in cui la societa non depositi presso il Registro Imprese il bilancio
d’esercizio 2017 in formato elaborabile secondo lo standard XBRL. (*)

(*) La societa deposita i bilanci annuali in formato XBRL, e quindi non e tenuta alla compilazione
dei seguenti dati di bilancio.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali x)

B) ll-immobilizzazioni materiali x)

B) llI-Immobilizzazioni finanziarie ¥

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione/Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione /Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali *

B) ll-immobilizzazioni materiali x)

B) lll-Immobilizzazioni finanziarie

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

Capitale e riserve di terzi

Utile (perdita) di esercizio di terzi

Totale Patrimonio Netto di terzi

Totale Patrimonio Netto consolidato

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione / Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



NOME DEL CAMPO

A5) Altri ricavi e proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione / Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la Partecipata adotta una contabilita
finanziaria.

NOME DEL CAMPO

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Totale Entrate

Totale Uscite

Costi del Personale

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 7



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ¥ 33,33%

Codice Fiscale Tramite ©*

Denominazione Tramite

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata (©)

@ se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se la partecipata & una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata & un organismo. Non sono considerati “organismi” —a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi
e le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

)

(6)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo nessuno
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 8



DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata se "Amministrazione detiene una quota di
partecipazione diretta o indiretta nella societa.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti g
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI
Oneri per contratti di servizio 7
L'Amministrazione ha altri oneri o
spese (diversi da quelli per contratti g
di servizio) nei confronti della
partecipata?
IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto
capitale ")

Oneri per trasferimenti in conto
esercizio"”

Oneri per copertura di disavanzi o
perdite"”!

Oneri per acquisizione di quote
societarie”!

Oneri per aumento di capitale (non
ai fini di ripiano perdite) ”

Oneri per trasformazione,
cessazione, liquidazione!”

Oneri per garanzie fideiussioni,
lettere patronage, altre forme

Escussioni nei confronti dell’ente
delle garanzie concesse 7

Altre spese verso organismi
partecipati

Totale oneri "

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 9



NOME DEL CAMPO

L'Amministrazione riceve dividendi
e/o altre entrate dalla partecipata?

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

no

ACCERTATI RISCOSSIONI C/COMPETENZA RISCOSSIONI C/RESIDUI

Dividendi/utili distribuiti dalla

Partecipata all’Amministrazione

Entrate per cessione quote "

Altre entrate da organismi
partecipati

Totale entrate ")

Crediti nei confronti della
partecipata @

Alla chiusura del bilancio chiuso al 31.12.2017, il Comune vanta un credito nei
confronti della partecipata di €uro 50.000,00 per la propria quota degli utili
deliberati in distribuzione nell’anno 2017, e non ancora liquidati alla data del
31.12.2017.

Debiti nei confronti della partecipata | Zero
(8)
Accantonamenti al fondo perdite no

societa partecipate

Importo totale delle garanzie
prestate (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) al 31/12

Nessuna garanzia diretta risulta prestata dal Comune a favore della partecipata,
le cui quote sono soggette al pegno in favore della societa Hypo Voralberg
Leasing Spa, societa che ha finanziato I'impianto di Cusiano tramite un contratto
di leasing “in costruendo”. E’ stato sottoscritto dai soci ed in favore sempre
della societa Hypo Voralberg Leasing Spa, alla data di stipula del contratto di
leasing del 25.06.2014, un accordo di capitalizzazione aggiuntivo a garanzia del
puntuale pagamento dei canoni del leasing, che la societa paga regolarmente
disponendo di ottima liquidita e di ottimi risultati economici, potendo
prevedere che la societa anche per il futuro sara molto solida e redditizia,
escludendo la necessita di ricorrere ai Soci in applicazione dell’accordo di
capitalizzazione aggiuntiva stipulato dai Soci.

@
(8)
(9)

Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
Indicare la somma dei residui in Conto Competenza e in Conto Residui.
Indicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 10




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02262370220

Denominazione ALTO NOCE S.R.L.

Anno di costituzione della societa 2012 (La societa & alla data attuale attiva)
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *!

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) ?

1 . . s e . N N .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate
mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune OSSANA

CAP * 38026

Indirizzo * VIA VENEZIAN. 1
Telefono *

FAX *

Email * PEC : altonoce.srl@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coveviriineiececrere e 1




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 351100 - PRODUZIONE DI ENERGIA ELETTRICA (DA FONTI
RINNOVABILI

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coveviriineiececrere e 2




RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante DLLLCN54A17G173D
Nome [del rappresentante] LUCIANO
Cognome [del rappresentante] DELL'EVA
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 17/01/1954

Nazione di nascita [del rappresentante] | ITALIA

Provincia di nascita del rappresentante | ™

Comune di nascita [del rappresentante] | OSSANA

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

Presidente dell’'organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,

Incari e
carico Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante
nell’anno ©®

Scegliere un elemento.

Compenso girato al’Amministrazione®

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coveviriineiececrere e 3



NOME DEL CAMPO

Sono previsti gettoni di presenza?

No

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nel’anno

3 . . . . . .
&) Compilare se é stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

4 . . .. . g \ . N
@ Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” e stato selezionato “si”.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coveviriineiececrere e
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017



Nome Partecipata 1 — CF Partecipata 1

Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02262370220

Denominazione ALTO NOCE S.R.L

Anno di costituzione della societa 2012 (La societa e alla data attuale attiva)
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *!

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) ?

1 . . e e . N \ .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa e attiva”

Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.




SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune OSSANA

CAP * 38026

Indirizzo * VIA VENEZIA N. 1
Telefono *

FAX *

Email * PEC : altonoce.srl@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http.//www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 351100 - PRODUZIONE DI ENERGIA ELETTRICA (DA FONTI
RINNOVABILI)

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house no

Previsione nello statuto di limiti sul

@) Scegliere un elemento.
fatturato

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini
e con le modalita di cui all’art. 26, c.
4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

NO

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato ®

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

(3)

“n

Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si

4 . . . . . PN N
@ Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti e stato scelto “si”




Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017
Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti ZERO

Numero dei componenti dell'organo
di amministrazione

Compenso dei componenti

, . . . ZERO
dell'organo di amministrazione

Nel bilancio chiuso alla data del 31.12.2017 la societa non ha avuto costi per
I'organo di controllo, nominato obbligatoriamente in applicazione della “Legge
Madia”, (D. L.vo 175/2016), ma solo a partire dal 28.12.2017,

Numero dei componenti dell'organo
di controllo

Compenso dei componenti

) ZERO
dell'organo di controllo
NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio +297.901,00 +1.320.097,00 | + 169.833,00 | - 67.887,00 - 48.923,00

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-
sezioni di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

- con riferimento al “Numero dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto




alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell'organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 1.533.255,00 2.955.829,00 4.226.922,00
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 137.549,00 454.957,00 164.609,00
di cui Contributi in conto esercizio

Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita
consistenti nell'assunzione di partecipazioni in societa esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria
(Holding)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15) Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

D18 a) Rettifiche di valore di attivita
finanziarie - Rivalutazioni di
partecipazioni




Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata &: “Attivita
assicurative”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

1.1 Conto Tecnico dei rami danni -
Premi di competenza, al netto delle
cessioni in riassicurazione

1.3 Conto Tecnico dei rami danni -
Altri proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.1 Conto Tecnico dei rami vita -
Premi dell'esercizio, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri
proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Quota diretta ® 33,33%

Codice Fiscale Tramite ©

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa "

® se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

© Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” e stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e

indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dall’Amministrazione.

7 . . . . . . . \
7 Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo nessuno

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per I'esercizio del controllo.




INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore
dell'Amministrazione?

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Attivita svolta dalla Partecipata

produzione di energia da fonti rinnovabili (art. 4, c. 7)

Descrizione dell'attivita

PRODUZIONE DI ENERGIA IDROELETTRICA DA FONTI RINNOVABILI.

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa (art.20,
c.2 lett.c)

Necessita di contenimento dei costi

no
di funzionamento (art.20, c.2 lett.f)
Necessita di aggregazione di societa

no
(art.20, c.2 lett.g)
L'Amministrazione ha fissato, con

no

proprio provvedimento, obiettivi
specifici sui costi di funzionamento
della partecipata? (art.19, c.5)

Esito della ricognizione

mantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione)

mantenimento della partecipazione con azioni di razionalizzazione della societa

Termine previsto per la
razionalizzazione ?

31.12.2017

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del
31/12/2018?




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La societa oltre che presentare degli utili annuali molto consistenti con
distribuzioni di ingenti utili a favore dei Soci, ha i requisiti per essere mantenuta
tra le partecipate comunali. In applicazione delle diposizioni sulle societa

Note* partecipate, (D.to L.vo 175/2016), & stato obbligatoriamente nominato il Revisore
Unico, con i corrispondenti maggiori costi a partire dall’esercizio 2018, che
purtroppo sono stati imposti in contraddizione con lo scopo del D.to L.vo stesso,
che é quello della riduzione dei costi annuali.

® Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata e “realizzazione e gestione di

opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
© Compilare il campo se “Tipo di controllo” e stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
10 . . . . .. \ . . . .
(o Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” e stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

|u/

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

|/1

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02029900228

Denominazione PEJO TERME NATURA S.R.L. (Societa in House Unipersonale)
Anno di costituzione della societa 2007 (Societa attiva alla data odierna)

Forma giuridica Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura™

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati @

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @

1 . R e e . N \ .

&) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

@ Le societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate

mediante elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia N

Comune PEIO

CAP * 38024

Indirizzo * VIA DELLE ACQUE ACIDULE N. 3

Telefono * 0463753226

FAX * 0463743207

Email * info@termepejo.it PEC: termepejo@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 960420 - Stabilimenti termali (GESTIONE CENTRO TERMALE
COMUNALE DI PEIO FONTI)

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

AFFIDAMENTI

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata svolge uno o piu
servizi nei confronti dell’Amministrazione dichiarante

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO TERMALE E DELLA GESTIONEDEL COMPENDIO
IMMOBILIARE DENOMINATO “STABILIMENTO TERMALE DI PEIO FONTI” -
TERME DI PEIO.

Settore (Contratto di affidamento del 30 aprile 2016 Rep. n. 1196 - Deliberazione del
Consiglio Comunale n. 16 del 15 aprile 2016 -, come modificato con contratto
del 21 aprile 2017 Rep. n. 1204 - Deliberazione del Consiglio Comunale n. 26 del
15 aprile 2017).

Ente Affidante Amministrazione dichiarante

Modalita affidamento Diretto

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



NOME DEL CAMPO

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Importo impegnato nell’anno
oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza)

Il contratto di affidamento prevede il pagamento da parte del concessionario al
Comune concedente, di un canone di gestione annuo di €uro 5.000,00 piu iva,
(Art. 6 del contratto).

Il contratto a partire dall’esercizio 2017/2018 in applicazione del nuovo contratto
di affidamento, prevede la corresponsione delle seguenti voci da parte del
Comune concedente all’affidatario:

- 'eventuale corresponsione di un corrispettivo per le maggiori aperture della
struttura allungando i periodi stagionali, per fornire maggiori servizi ai turisti ed ai
residenti, come eventualmente deliberato preventivamente ed annualmente dal
Consiglio Comunale, ( Art.li 14 e 21 del contratto);

- 'eventuale rimborso, solo a partire dal bilancio dal 1.5.2017 al 30.04.2018, delle
spese di manutenzione della struttura immobiliare e degli impianti, solo per la
parte annua eccedente I'importo di €uro 25.000,00, e solo per un massimo di
€uro 20.000,00 piu iva, (Art. 8 del contratto);

- il rimborso annuale, solo a partire dal bilancio dal 1.5.2017 al 30.04.2018, delle
spese del costo del riscaldamento e dell’energia elettrica del Teatro del Centro
Termale quando la struttura é utilizzata per scopi sociali e collettivi estranei alla
gestione termale, (Art. 19 del contratto);

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3




DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

ULA 10,75 con n. 54 assunzioni stagionali sulle due stagioni estiva ed invernale
Numero medio di dipendenti (Esercizio dal 1.5.2016 al 30.0.4.2017)
Approvazione bilancio 2017 si
Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio @) Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

3 . . . . . . L . N . Y
® Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente é stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilita
economico patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”).

Se lo schema di bilancio adottato e di tipo “Bancario-assicurativo” la sezione non deve essere
compilata (né per il bilancio di esercizio né per quello consolidato).

ATTENZIONE: l'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio (d’esercizio e
consolidato) solo nel caso in cui la societa non depositi presso il Registro Imprese il bilancio
d’esercizio 2017 in formato elaborabile secondo lo standard XBRL. . (*)

(*) La societa deposita i bilanci annuali in formato XBRL, e quindi non e tenuta alla compilazione
dei seguenti dati di bilancio.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 4



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali x)

B) ll-immobilizzazioni materiali x)

B) llI-Immobilizzazioni finanziarie ¥

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione/Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione /Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali *

B) ll-immobilizzazioni materiali x)

B) lll-Immobilizzazioni finanziarie

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

Capitale e riserve di terzi

Utile (perdita) di esercizio di terzi

Totale Patrimonio Netto di terzi

Totale Patrimonio Netto consolidato

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione / Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



NOME DEL CAMPO

A5) Altri ricavi e proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione / Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la Partecipata adotta una contabilita
finanziaria.

NOME DEL CAMPO

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Totale Entrate

Totale Uscite

Costi del Personale

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 8



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ¥ 100%

Codice Fiscale Tramite ©*

Denominazione Tramite

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata (©)

@ se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se la partecipata & una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata & un organismo. Non sono considerati “organismi” —a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi
e le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

)

(6)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo controllo solitario - influenza dominante
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 9



DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata se "Amministrazione detiene una quota di
partecipazione diretta o indiretta nella societa.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti si
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI
Oneri per contratti di servizio 7
L'Amministrazione ha altri oneri o
spese (diversi da quelli per contratti i
di servizio) nei confronti della
partecipata?
IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto
capitale ")

Oneri per trasferimenti in conto
esercizio"”

Oneri per copertura di disavanzi o
perdite"”!

Oneri per acquisizione di quote
societarie”!

Oneri per aumento di capitale (non
ai fini di ripiano perdite) ”

Oneri per trasformazione,
cessazione, liquidazione!”

Oneri per garanzie fideiussioni,
lettere patronage, altre forme

Escussioni nei confronti dell’ente
delle garanzie concesse 7

Altre spese verso organismi
partecipati

Totale oneri "

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 10



NOME DEL CAMPO

L'Amministrazione riceve dividendi
e/o altre entrate dalla partecipata?

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

no

ACCERTATI RISCOSSIONI C/COMPETENZA RISCOSSIONI C/RESIDUI

Dividendi/utili distribuiti dalla

Partecipata all’Amministrazione

Entrate per cessione quote "

Altre entrate da organismi
partecipati

Totale entrate ")

Crediti nei confronti della
partecipata @

Alla data di chiusura dell’esercizio del 30.04.2017, la partecipata presentava un
debito verso il Comune di €uro 6.100,00, riferiti alla fattura del canone di
gestione dal 1.5.2016 al 30.04.2017, (Fatt. n. 22 del 28.02.2017).

Debiti nei confronti della partecipata
(8)

Alla data di chiusura dell’esercizio del 30.04.2017, la partecipata presentava un
credito verso il Comune di €uro 9.310,49 piu Iva, riferiti al saldo del corrispettivo
per le maggiori aperture deliberate dal Consiglio Comunale per I’esercizio
01.05.2016-30.04.2017.

Accantonamenti al fondo perdite
societa partecipate

NO

Importo totale delle garanzie
prestate (fideiussioni, lettere

patronage, altre forme) al 31/12"

@
(8)
(9)

Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
Indicare la somma dei residui in Conto Competenza e in Conto Residui.
Indicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 11




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02029900228

Denominazione PEJO TERME NATURA S.R.L. (Societa in House Unipersonale)
Anno di costituzione della societa 2007 (Societa attiva alla data odierna)

Forma giuridica Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *!

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) ?

1 . . s e . N N .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate
mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia ™

Comune PEIO

CAP * 38024

Indirizzo * VIA DELLE ACQUE ACIDULE N. 3

Telefono * 0463753226

FAX * 0463743207

Email * info@termepejo.it PEC: termepejo@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....ccuevveeievireieiecre e 1




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 960420 - Stabilimenti termali (GESTIONE CENTRO TERMALE
COMUNALE DI PEIO FONTI)

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....ccuevveeievireieiecre e 2




RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante MRTGPT72A24C794P
Nome [del rappresentante] GIANPIETRO
Cognome [del rappresentante] MARTINOLLI
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 24/01/1972

Nazione di nascita [del rappresentante] | '

Provincia di nascita del rappresentante | ™

Comune di nascita [del rappresentante] | CLES

Il rappresentante é dipendente

no
dell’Amministrazione

Incarico Amministratore unico

Data di inizio dell’incarico 29.09.2017 (Nuova nomina di amministratore unico rispetto al precedente

Consiglio di Amministrazione composto di n. 3 membri, per le imposizioni

(compilare solo se I'incarico é iniziato
dettate dalla “Legge Madia” D. L.vo n. 175/2016)

nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico 28.09.2017 (Sino all’approvazione del bilancio chiuso alla data del
30.04.2017, la societa era amministrata da un Consiglio di Amministrazione

(compilare solo se I'incarico é terminato ) )
composto di n. 3 membri).

nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico con compenso

. Nel bilancio chiuso al 30.04.2017 i compensi degli amministratori
Compenso complessivo spettante contabilizzati sono complessivamente pari ad €uro 9.000,00, (escluso i

nell’anno ® gettoni di presenza indicati nell’apposito campo a seguire di €uro 200,00).

Compenso girato al’Amministrazione® D

Sono previsti gettoni di presenza? Si

Importo complessivo dei gettoni di Nel bilancio chiuso al 30.04.2017 i gettoni di presenza compensi dei consiglieri
(4) sono pari ad €uro 200,00.

presenza maturati nell’anno

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....ccuevveeievireieiecre e 3



3 . . . . . .
@) Compilare se e stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

4 . - . g N . \
@ Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” e stato selezionato “si”.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....ccuevveeievireieiecre e
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017



Nome Partecipata 1 — CF Partecipata 1

Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02029900228

Denominazione PEJO TERME NATURA S.R.L. (Societa in House Unipersonale)
Anno di costituzione della societa 2007 (Societa attiva alla data odierna)

Forma giuridica Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *!

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) ?

1 . . e e . N \ .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa e attiva”

@ e societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gl
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.




SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia N

Comune PEIO

CAP * 38024

Indirizzo * VIA DELLE ACQUE ACIDULE N. 3

Telefono * 0463753226

FAX * 0463743207

Email * info@termepejo.it PEC: termepejo@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco

classificazioni/ateco-2007

e

disponibile al link  http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-

NOME DEL CAMPO

Attivita 1

960420 - Stabilimenti termali (GESTIONE CENTRO TERMALE
COMUNALE DI PEIO FONTI)

Peso indicativo dell’attivita %

100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house si

Previsione nello statuto di limiti sul

no
fatturato ©®

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini
e con le modalita di cui all’art. 26, c.

4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

NO

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato ®

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

(3)

“n

Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si

4 . . . . . PN N
@ Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti e stato scelto “si”




Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO

Anno 2017

Tipologia di attivita svolta

Attivita produttive di beni e servizi

Numero medio di dipendenti

ULA 10,75, con n. 54 assunzioni stagionali sulle due stagioni estiva ed invernale,
(Esercizio dal 1.5.2016 al 30.0.4.2017).

Numero dei componenti dell'organo
di amministrazione

N. 1 (Dal 29.09.2017 nuova nomina di amministratore unico rispetto al
precedente Consiglio di Amministrazione composto di n. 3 membri, per le
imposizioni dettate dalla “Legge Madia” D. L.vo n. 175/2016)

Compenso dei componenti
dell'organo di amministrazione

Nel bilancio chiuso al 30.04.2017 i compensi degli amministratori contabilizzati
sono complessivamente pari ad €uro 9.200,00, (Compreso i gettoni di presenza
di €uro 200,00).

Numero dei componenti dell'organo
di controllo

N. 1 (Dal 28.12.2017, in applicazione del Decreto Legislativo n. 175 del
19.08.2016, modificato dal D.L.vo n. 100 del 16.06.2017, (“Legge Madia”), & stato
nominato il Revisore Unico per la societa.

Compenso dei componenti
dell'organo di controllo

Nel bilancio chiuso alla data del 30.04.2017, non sono stati rilevati costi per
I'organo di controllo.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio + 1.919,57 | + 833,68 + 1.460,00 | + 2.332,00 | -111.995,00

(I risultato d’esercizio & riferito ai rispettivi bilancio chiusi alla data del 30 aprile degli anni dal 2013 al 2017).

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-
sezioni di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:




- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

|//

- con riferimento al “Numero dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi”’ o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 849.225,00 765.243,00 735.761,00
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 29.614,00 125.886,00 98.180,00
di cui Contributi in conto esercizio 23.184,00 117.208,00 95.000,00

(Il dati dei ricavi e dei proventi, sono riferiti ai rispettivi bilancio chiusi alla data del 30 aprile degli anni dal 2015
al 2017).

Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata &: “Attivita
consistenti nell'assunzione di partecipazioni in societa esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria
(Holding)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio




C15) Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

D18 a) Rettifiche di valore di attivita
finanziarie - Rivalutazioni di
partecipazioni

Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata &: “Attivita
assicurative”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

1.1 Conto Tecnico dei rami danni -
Premi di competenza, al netto delle
cessioni in riassicurazione

1.3 Conto Tecnico dei rami danni -
Altri proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.1 Conto Tecnico dei rami vita -
Premi dell'esercizio, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri
proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione




QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta 100%

Codice Fiscale Tramite ©

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa "

® se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

© Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” e stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e

indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dalll Amministrazione.

7 . . . . . . . \
7 Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo controllo solitario - maggioranza dei voti esercitabili nell'assemblea ordinaria

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per I'esercizio del controllo.




INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Si
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a)

Descrizione dell'attivita GESTIONE CENTRO TERMALE COMUNALE DI PEIO FONTI

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa (art.20, | no
c.2 lett.c)

Necessita di contenimento dei costi
di funzionamento (art.20, c.2 lett.f)

Necessita di aggregazione di societa
(art.20, c.2 lett.g)

L'Amministrazione ha fissato, con
proprio provvedimento, obiettivi @
specifici sui costi di funzionamento
della partecipata? (art.19, c.5)

Esito della ricognizione mantenimento senza interventi

) (10)

Modalita (razionalizzazione Scegliere un elemento.

Termine previsto per la
razionalizzazione ?

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del Scegliere un elemento.
31/12/2018?




Note*

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La societa svolge I'attivita di gestione del complesso termale comunale di Peio
Fonti, quale importante e strategica attivita economica a traino e volano
dell’attivita turistica di tutto il Comune, con I'offerta del servizio di piscina
natatoria anche per i cittadini residenti e per le scuole; dovendo confrontarsi nella
gestione dell’attivita economica con I'ottimazione dei ricavi e dei costi che sono
stimabili preventivamente, ma la cui manifestazione definitiva é rilevabile e certa
solo a consuntivo in chiusura dei bilanci annuali, non avendo alcun significato
realistico ipotizzare una previsione di semplice riduzione teorica a tavolino di
costi, che sono variabili e collegati all’andamento economico ed ai ricavi
dell’esercizio che si cercano sempre di incrementare con ogni mezzo, a loro volta
dipendenti e collegabili al’landamento delle presenze turistiche, alla contingenza
economica e politica nazionale, ed infine anche alle condizioni metereologiche.

(8)

(9)

Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata e “realizzazione e gestione di
opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.

Compilare il campo se “Tipo di controllo” e stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

N

10 . . . . . . . . .
(10 Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” e stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

|u/

con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

|/1

con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.

10




E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02029900228

Denominazione PEJO TERME NATURA S.R.L. (Societa in House Unipersonale)
Anno di costituzione della societa 2007 (Societa attiva alla data odierna)

Forma giuridica Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura™

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @

1 . . e .. YN .

@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

@ Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate

mediante elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune PEIO

CAP * 38024

Indirizzo * VIA DELLE ACQUE ACIDULE N. 3

Telefono * 0463753226

FAX * 0463743207

Email * info@termepejo.it PEC: termepejo@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 960420 - Stabilimenti termali (GESTIONE CENTRO TERMALE
COMUNALE DI PEIO FONTI)

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

AFFIDAMENTI

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata svolge uno o piu
servizi nei confronti dell’Amministrazione dichiarante

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO TERMALE E DELLA GESTIONEDEL COMPENDIO
IMMOBILIARE DENOMINATO “STABILIMENTO TERMALE DI PEIO FONTI” -
TERME DI PEIO.

Settore (Contratto di affidamento del 30 aprile 2016 Rep. n. 1196 - Deliberazione del

Consiglio Comunale n. 16 del 15 aprile 2016 -, come modificato con contratto
del 21 aprile 2017 Rep. n. 1204 - Deliberazione del Consiglio Comunale n. 26 del
15 aprile 2017).

Ente Affidante Amministrazione dichiarante

Modalita affidamento Diretto

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



NOME DEL CAMPO

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Importo impegnato nell’anno
oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza)

Il contratto di affidamento prevede il pagamento da parte del concessionario al
Comune concedente, di un canone di gestione annuo di €uro 5.000,00 pil iva,
(Art. 6 del contratto).

Il contratto a partire dall’esercizio 2017/2018 in applicazione del nuovo contratto

di affidamento, prevede la corresponsione delle seguenti voci da parte del
Comune concedente all’affidatario:

- 'eventuale corresponsione di un corrispettivo per le maggiori aperture della
struttura allungando i periodi stagionali, per fornire maggiori servizi ai turisti ed ai
residenti, come eventualmente deliberato preventivamente ed annualmente dal
Consiglio Comunale, ( Art.li 14 e 21 del contratto);

- 'eventuale rimborso, solo a partire dal bilancio dal 1.5.2017 al 30.04.2018, delle
spese di manutenzione della struttura immobiliare e degli impianti, solo per la
parte annua eccedente I'importo di €uro 25.000,00, e solo per un massimo di
€uro 20.000,00 pil iva, (Art. 8 del contratto);

- il rimborso annuale, solo a partire dal bilancio dal 1.5.2017 al 30.04.2018, delle
spese del costo del riscaldamento e dell’energia elettrica del Teatro del Centro
Termale quando la struttura e utilizzata per scopi sociali e collettivi estranei alla
gestione termale, (Art. 19 del contratto);

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3




DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

ULA 10,75 con n. 54 assunzioni stagionali sulle due stagioni estiva ed invernale
Numero medio di dipendenti (Esercizio dal 1.5.2016 al 30.0.4.2017)
Approvazione bilancio 2017 si
Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio 3) Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

3 . . . . . . . \ . Y
®) Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente é stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilita
economico patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”).

Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-assicurativo” la sezione non deve essere
compilata (né per il bilancio di esercizio né per quello consolidato).

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio (d’esercizio e
consolidato) solo nel caso in cui la societa non depositi presso il Registro Imprese il bilancio
d’esercizio 2017 in formato elaborabile secondo lo standard XBRL. . (*)

(*) La societa deposita i bilanci annuali in formato XBRL, e quindi non & tenuta alla compilazione
dei seguenti dati di bilancio.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 4



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona

NOME DEL CAMPO

B) I-Immobilizzazioni immateriali ®

B) ll-immobilizzazioni materiali *

B) lll-immobilizzazioni finanziarie x)

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione/Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione /Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata € “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona

NOME DEL CAMPO

B) I-lmmobilizzazioni immateriali x)

B) ll-immobilizzazioni materiali *

B) lll-immobilizzazioni finanziarie ™

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VIl) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

Capitale e riserve di terzi

Utile (perdita) di esercizio di terzi

Totale Patrimonio Netto di terzi

Totale Patrimonio Netto consolidato

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione / Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



NOME DEL CAMPO

A5) Altri ricavi e proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione / Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la Partecipata adotta una contabilita
finanziaria.

NOME DEL CAMPO

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Totale Entrate

Totale Uscite

Costi del Personale

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 8



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta e indiretta
Quota diretta ¥ 100%

PARTECIPAZIONI INDIRETTE DI ALTRE SOCIETA’ DETENUTE DAL COMUNE DI PEIO
TRAMITE LA SOCIETA’ PEJO TERME NATURA SRL:

- PEJO FUNIVIE S.P.A. (C.F. 00110250222),Valore nominale detenuto dalla PEJO
TERME NATURA SRL, €uro 1.744,00 pari alla quota di partecipazione dello 0,04%;

Codice Fiscale Tramite ©*
- AZIENDA PER IL TURISMO DELLE VALLI DI SOLE, PEIO E RABBI SCRL (C.F.

01850960228), Valore nominale detenuto dalla PEJO TERME NATURA SRL, €uro
2.600,00, pari alla quota di partecipazione dello 0,65%.

Denominazione Tramite ©*

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata ©

@ se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se |la partecipata € una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata € un organismo. Non sono considerati “organismi” —a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi
e le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

®)

(6)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo controllo solitario - influenza dominante
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 9



DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata se I’Amministrazione detiene una quota di
partecipazione diretta o indiretta nella societa.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti si
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI
Oneri per contratti di servizio 7)
L'Amministrazione ha altri oneri o
spese (diversi da quelli per contratti |
di servizio) nei confronti della
partecipata?
IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto
capitale

Oneri per trasferimenti in conto
esercizio”

Oneri per copertura di disavanzi o
perdite"”

Oneri per acquisizione di quote
societarie'”

Oneri per aumento di capitale (non
ai fini di ripiano perdite) ”

Oneri per trasformazione,
cessazione, quuidazionem

Oneri per garanzie fideiussioni,
lettere patronage, altre forme 7)

Escussioni nei confronti dell’ente
delle garanzie concesse 7)

Altre spese verso organismi
partecipati

Totale oneri "

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 10



NOME DEL CAMPO

L'Amministrazione riceve dividendi
e/o altre entrate dalla partecipata?

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

no

ACCERTATI RISCOSSIONI C/COMPETENZA RISCOSSIONI C/RESIDUI

Dividendi/utili distribuiti dalla

Partecipata al’Amministrazione oL

Entrate per cessione quote 7

Altre entrate da organismi
partecipati

Totale entrate ")

Crediti nei confronti della
partecipata ®

Alla data di chiusura dell’esercizio del 30.04.2017, la partecipata presentava un
debito verso il Comune di €uro 6.100,00, riferiti alla fattura del canone di
gestione dal 1.5.2016 al 30.04.2017, (Fatt. n. 22 del 28.02.2017).

Debiti nei confronti della partecipata
(8)

Alla data di chiusura dell’esercizio del 30.04.2017, la partecipata presentava un
credito verso il Comune di €uro 9.310,49 piu lva, riferiti al saldo del corrispettivo
per le maggiori aperture deliberate dal Consiglio Comunale per I'esercizio
01.05.2016-30.04.2017.

Accantonamenti al fondo perdite
societa partecipate

NO

Importo totale delle garanzie
prestate (fideiussioni, lettere

patronage, altre forme) al 31/12"

@]
(8)
(9)

Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
Indicare la somma dei residui in Conto Competenza e in Conto Residui.
Indicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 11




)
E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017



Nome Partecipata 1 — CF Partecipata 1

Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 02029900228

Denominazione PEJO TERME NATURA S.R.L. (Societa in House Unipersonale)
Anno di costituzione della societa 2007 (Societa attiva alla data odierna)

Forma giuridica Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *!

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati @

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP)

1 . . e . N \ .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa & attiva”

@ e societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.




SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia ™

Comune PEIO

CAP * 38024

Indirizzo * VIA DELLE ACQUE ACIDULE N. 3

Telefono * 0463753226

FAX * 0463743207

Email * info@termepejo.it PEC: termepejo@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco

classificazioni/ateco-2007

e

disponibile al link  http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-

NOME DEL CAMPO

Attivita 1

960420 - Stabilimenti termali (GESTIONE CENTRO TERMALE
COMUNALE DI PEIO FONTI)

Peso indicativo dell’attivita %

100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house si

Previsione nello statuto di limiti sul

no
fatturato ®

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini
e con le modalita di cui all’art. 26, c.

4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

NO

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare ©®

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione

3 . . \ \
® Compilare il campo solo se nel campo precedente é stato scelto “si”

4 . . . . . N “_n
“ Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti e stato scelto “si




Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO

Anno 2017

Tipologia di attivita svolta

Attivita produttive di beni e servizi

Numero medio di dipendenti

ULA 10,75, con n. 54 assunzioni stagionali sulle due stagioni estiva ed invernale,
(Esercizio dal 1.5.2016 al 30.0.4.2017).

Numero dei componenti dell'organo
di amministrazione

N. 1 (Dal 29.09.2017 nuova nomina di amministratore unico rispetto al
precedente Consiglio di Amministrazione composto di n. 3 membri, per le
imposizioni dettate dalla “Legge Madia” D. L.vo n. 175/2016)

Compenso dei componenti
dell'organo di amministrazione

Nel bilancio chiuso al 30.04.2017 i compensi degli amministratori contabilizzati
sono complessivamente pari ad €uro 9.200,00, (Compreso i gettoni di presenza
di €uro 200,00).

Numero dei componenti dell'organo
di controllo

N. 1 (Dal 28.12.2017, in applicazione del Decreto Legislativo n. 175 del
19.08.2016, modificato dal D.L.vo n. 100 del 16.06.2017, (“Legge Madia”), & stato
nominato il Revisore Unico per la societa.

Compenso dei componenti
dell'organo di controllo

Nel bilancio chiuso alla data del 30.04.2017, non sono stati rilevati costi per
I’organo di controllo.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si i i si si
Risultato d'esercizio + 1.919,57 | + 833,68 + 1.460,00 | + 2.332,00 | -111.995,00

(Il risultato d’esercizio € riferito ai rispettivi bilancio chiusi alla data del 30 aprile degli anni dal 2013 al 2017).

ATTENZIONE: l'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-
sezioni di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:




- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

|1/

- con riferimento al “Numero dei componenti dell’'organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’'organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)” .

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 849.225,00 765.243,00 735.761,00
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 29.614,00 125.886,00 98.180,00
di cui Contributi in conto esercizio 23.184,00 117.208,00 95.000,00

(Il dati dei ricavi e dei proventi, sono riferiti ai rispettivi bilancio chiusi alla data del 30 aprile degli anni dal 2015
al 2017).

Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita
consistenti nell'assunzione di partecipazioni in societa esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria
(Holding)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio




C15) Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

D18 a) Rettifiche di valore di attivita
finanziarie - Rivalutazioni di
partecipazioni

Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita
assicurative”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

1.1 Conto Tecnico dei rami danni -
Premi di competenza, al netto delle
cessioni in riassicurazione

1.3 Conto Tecnico dei rami danni -
Altri proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.1 Conto Tecnico dei rami vita -
Premi dell'esercizio, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri
proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione




QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione

Partecipazione diretta e indiretta

Quota diretta ©*

100%

Codice Fiscale Tramite ©

PARTECIPAZIONI INDIRETTE DI ALTRE SOCIETA’ DETENUTE DAL COMUNE DI PEIO
TRAMITE LA SOCIETA’ PEJO TERME NATURA SRL:

- PEJO FUNIVIE S.P.A. (C.F. 00110250222),Valore nominale detenuto dalla PEJO
TERME NATURA SRL, €uro 1.744,00 pari alla quota di partecipazione dello 0,04%;

- AZIENDA PER IL TURISMO DELLE VALLI DI SOLE, PEIO E RABBI SCRL (C.F.
01850960228), Valore nominale detenuto dalla PEJO TERME NATURA SRL, €uro
2.600,00, pari alla quota di partecipazione dello 0,65%.

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa ”

® se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente

dall’Amministrazione nella societa.
(6)

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” e stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e

indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’'ultima tramite attraverso la quale la societa & indirettamente

partecipata dall’Amministrazione.

7)

Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo

controllo solitario - maggioranza dei voti esercitabili nell'assemblea ordinaria

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione




Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” & esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per I'esercizio del controllo.

INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Si
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a)

Descrizione dell'attivita GESTIONE CENTRO TERMALE COMUNALE DI PEIO FONTI

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa (art.20, | no

c.2 lett.c)
Necessita di contenimento dei costi

no
di funzionamento (art.20, c.2 lett.f)
Necessita di aggregazione di societa

no

(art.20, c.2 lett.g)

L'Amministrazione ha fissato, con
proprio provvedimento, obiettivi e
specifici sui costi di funzionamento
della partecipata? (art.19, c.5)

Esito della ricognizione mantenimento senza interventi

10
)()

Modalita (razionalizzazione Scegliere un elemento.

Termine previsto per la
razionalizzazione %




NOME DEL CAMPO

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del
31/12/2018?

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Scegliere un elemento.

Note*

La societa svolge I'attivita di gestione del complesso termale comunale di Peio
Fonti, quale importante e strategica attivita economica a traino e volano
dell’attivita turistica di tutto il Comune, con |'offerta del servizio di piscina
natatoria anche per i cittadini residenti e per le scuole; dovendo confrontarsi nella
gestione dell’attivita economica con I'ottimazione dei ricavi e dei costi che sono
stimabili preventivamente, ma la cui manifestazione definitiva é rilevabile e certa
solo a consuntivo in chiusura dei bilanci annuali, non avendo alcun significato
realistico ipotizzare una previsione di semplice riduzione teorica a tavolino di
costi, che sono variabili e collegati all’andamento economico ed ai ricavi
dell’esercizio che si cercano sempre di incrementare con ogni mezzo, a loro volta
dipendenti e collegabili al’landamento delle presenze turistiche, alla contingenza
economica e politica nazionale, ed infine anche alle condizioni metereologiche.

(8)

Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata € “realizzazione e gestione di

opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.

9)

Compilare il campo se “Tipo di controllo” e stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

10 . . . . .. N . . . .
a0 Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

|/ “

- con riferimento al

Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa & svolta in favore

dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

con riferimento all’”’Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

|u

con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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Registro Imprese

Archivio ufficiale della CCIAA

Documento n . T 301236207

estratto dal Registro Imprese in data 03/01/2019

5 Partecipazioni in altre societa

Societa partecipate

Denominazione
C. Fiscale

PEJO FUNIVIE S.P.A.
00110250222

PEJO TERME NATURA S.R.L.
Codice Fiscale 02029900228

Valore % Tipo diritto
nominale ' possesso

1.744,00

Dt inizio

11/10/2007 proprieta’

=N
AZIENDA PER IL TURISMO DELLE VALLI DI 05/05/2008 2.600 2.600,00 (0,65 °/}sl proprieta’
SOLE, PEIO E RABBI SOCIETA' . J
CONSORTILE PER AZIONI e
01850960228
CONSORZIO TURISTICO PEJO 3000 01/10/2012 - - - -
02166290227
Societa partecipate
proprieta’
PEJO FUNIVIE S.P.A. Codice fiscale: 00110250222

estremi dell'ultimo adempimento nel
quale e' presente il socio

quota

estremi dell'adempimento di
ammissione nella compagine sociale

quota

proprieta’

AZIENDA PER IL TURISMO
DELLE VALLI DI SOLE, PEIO E
RABBI SOCIETA' CONSORTILE
PER AZIONI

estremi dell'ultimo adempimento nel
quale e' presente il socio

quota

Fascicolo societa’ di capitale = 7

Forma giuridica: societa' per azioni

Capitale sociale dichiarato: 4.642.521,00 euro

Data atto: 23/11/2018 Data deposito: 20/12/2018

Data protocollo: 20/12/2018 Numero protocollo: TN-2018-49698
Quota composta da: 1.744 AZIONI ORDINARIE

pari a nominali: 1.744,00 euro

Tipo di diritto: proprieta’

Capitale sociale dichiarato: 12.335.787,00 euro

Data atto: Data deposito: 22/12/2007

Data protocollo: 24/12/2007 Numero protocollo: TN-2007-28445
Quota composta da: 7.000 AZIONI

pari a nominali: 7.000,00 euro

Tipo di diritto: proprieta’

Tipo ruolo acquirente

Codice fiscale: 01850960228
Forma giuridica: societa' consortile per azioni

Capitale sociale dichiarato: 400.000,00 euro

Data atto: 09/05/2018 Data deposito: 18/05/2018

Data protocollo: 18/05/2018 Numero protocollo: TN-2018-18588
Quota composta da: 2.600 AZIONI ORDINARIE

pari a nominali: 2.600,00 euro

Tipo di diritto: proprieta’

di 66




G419/RFG419-28/12/2018-0008716/A — Allegato Utente 1 (A01)

E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale

00110250222

Denominazione

PEJO FUNIVIE SPA

Anno di costituzione della societa

1967

Forma giuridica

Societa per azioni

Tipo di fondazione

Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa

Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura'?

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @

(1 Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.
() Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO

Comune PEIO

CAP * 38024

Indirizzo * PIAZZALE TELECABINA 1
Telefono * 0463 753238

FAX *

Email * pejofunivie@legalmail.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 49.39.01 gestioni di funicolari, ski-lift e seggiovie se non facenti parte dei
sistemi di transito urbano e suburbano

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

AFFIDAMENTI

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata svolge uno o piu
servizi nei confronti dell’Amministrazione dichiarante

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Settore
Ente Affidante Scegliere un elemento.
Modalita affidamento Scegliere un elemento.
Importo impegnato nell’anno
oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza)

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti 20

Approvazione bilancio 2017 si

Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ©® Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

) Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilita
economico patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”).

Se lo schema di bilancio adottato e di tipo “Bancario-assicurativo” la sezione non deve essere
compilata (né per il bilancio di esercizio né per quello consolidato).

ATTENZIONE: l'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio (d’esercizio e
consolidato) solo nel caso in cui la societa non depositi presso il Registro Imprese il bilancio
d’esercizio 2017 in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 3



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e sequenti”, compilare

tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona ¥,

NOME DEL CAMPO

B) I-lmmobilizzazioni immateriali ¥ | 1.995.576,69
B) ll-lmmobilizzazioni materiali ¥ 5.360.321,16
B) lll-immobilizzazioni finanziarie X | 47.766,46
Totale Immobilizzazioni (B) 7.403.664,31
C) lI-Crediti (valore totale) 695.095,35
Totale Attivo 9.398.220,27

A) | Capitale / Fondo di dotazione

4.641.921,00

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

A) Totale Riserve (lI-V1l) / Totale 56.101,52
Riserve
A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo | 0
A) IX Utili (perdite) esercizio 474.477,88
Patrimonio Netto 5.175.453,12
D) — Debiti (valore totale) 2.711.828,93
Totale passivo 9.398.220,27
A. Valore della produzione/Totale 4.691.720,85
Ricavi
A1) Ricavi delle vendite e delle 2.613.087,07
prestazioni / Ricavi
A5) Altri Ricavi e Proventi 2.078.633,78
di cui "Contributi in conto esercizio" | 62.832,94
B. Costi della produzione /Totale 4.691.720,85
costi

1.242.028,96

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI




Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare
tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-Immobilizzazioni immateriali ¥

B) ll-lmmobilizzazioni materiali ¥

B) lll-immobilizzazioni finanziarie ™

Totale Immobilizzazioni (B)

C) ll-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VIl) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

Capitale e riserve di terzi

Utile (perdita) di esercizio di terzi

Totale Patrimonio Netto di terzi

Totale Patrimonio Netto
consolidato

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione / Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 5



NOME DEL CAMPO

A5) Altri ricavi e proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione / Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



Contabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la Partecipata adotta una contabilita
finanziaria.

NOME DEL CAMPO

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Totale Entrate

Totale Uscite

Costi del Personale

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 7



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ) 23,93% azioni ordinarie

Codice Fiscale Tramite ©®

Denominazione Tramite ©®

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata (©

) Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

©® Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se |la partecipata € una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata € un organismo. Non sono considerati “organismi” — a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi e
le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo nessuno
Tipo di controllo (organismo) nessuno

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 8



DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata se I'’Amministrazione detiene una quota di
partecipazione diretta o indiretta nella societa.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti 0o
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI
Oneri per contratti di servizio 7
L'Amministrazione ha altri oneri o
spese (diversi da quelli per contratti | |
di servizio) nei confronti della
partecipata?
IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto
capitale )

Oneri per trasferimenti in conto
esercizio!”

Oneri per copertura di disavanzi o
perdite!”

Oneri per acquisizione di quote
societarie!”

Oneri per aumento di capitale (non
ai fini di ripiano perdite) "

Oneri per trasformazione,
cessazione, liquidazione!”

Oneri per garanzie fideiussioni,
lettere patronage, altre forme (7

Escussioni nei confronti dell’ente
delle garanzie concesse (7

Altre spese verso organismi
partecipati

Totale oneri 7

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 9



NOME DEL CAMPO

e/o altre entrate dalla partecipata?

no

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione riceve dividendi

ACCERTATI

RISCOSSIONI C/COMPETENZA

Dividendi/utili distribuiti dalla
Partecipata al’Amministrazione )

Entrate per cessione quote (7

Altre entrate da organismi
partecipati

Totale entrate

Crediti nei confronti della
partecipata ®

800.000 finanziamento soci fruttifero

Debiti nei confronti della
partecipata ®

Accantonamenti al fondo perdite
societa partecipate

Importo totale delle garanzie
prestate (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) al 31/12%

) Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
@ |ndicare la somma dei residui in Conto Competenza e in Conto Residui.
@ Indicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI
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G419/RFG419-28/12/2018-0008716/A — Allegato Utente 2 (A02)

E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 00110250222
Denominazione PEJO FUNIVIE SPA

Anno di costituzione della societa 1967

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura )

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @

) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO

Comune PEJO

CAP * 38024

Indirizzo * PIAZZALE TELECABINA 1
Telefono * 0643 753238

FAX *

Email * pejofunivie@legalmail.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coovviviieiienirenreeeneeene 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco & disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 49.39.01 gestioni di funicolari, ski-lift e seggiovie se non facenti parte dei
sistemi di transito urbano e suburbano

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coovviviieiienirenreeeneeene 2



RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante DLPNGL49T23E850A
Nome [del rappresentante] ANGELO
Cognome [del rappresentante] DALPEZ
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 23/12/1949

Nazione di nascita [del rappresentante] | 'TALIANA

Provincia di nascita del rappresentante | TRENTO

Comune di nascita [del MALE’
rappresentante]

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

Vicepresidente dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,

Incarico .
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico con compenso

6.300,00
Compenso complessivo spettante
nell’anno ®

Scegliere un elemento.

Compenso girato al’ Amministrazione®®

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coovviviieiienirenreeeneeene 3



NOME DEL CAMPO

Sono previsti gettoni di presenza?

Si

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno ¥

450,00

) Compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

) Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coovviviieiienirenreeeneeene




RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Codice fiscale del rappresentante BRDLDA85MO08C794K
Nome [del rappresentante] ALDO
Cognome [del rappresentante] BORDATI
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 08/08/1985

Nazione di nascita [del rappresentante] | 'TALIANA

Provincia di nascita del rappresentante | TRENTO

Comune di nascita [del CLES
rappresentante]

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di Amministrazione,

Incarico e
Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso Incarico con compenso

Compenso complessivo spettante 1350,00
nell’anno ®

Scegliere un elemento.

Compenso girato al’ Amministrazione®®

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coovviviieiienirenreeeneeene 5



NOME DEL CAMPO

Sono previsti gettoni di presenza?

Si

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Importo complessivo dei gettoni di
presenza maturati nell’anno ¥

405,00

) Compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

®  Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....coovviviieiienirenreeeneeene




G419/RFG419-28/12/2018-0008716/A — Allegato Utente 3 (A03)

E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017



Nome Partecipata 1 — CF Partecipata 1

Scheda di dettaglio
DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 00110250222
Denominazione PEJO FUNIVIE SPA

Anno di costituzione della societa 1967

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @

) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societd” & stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”

(2 | e societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gl
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.




SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TRENTO

Comune PEIO

CAP * 38024

Indirizzo * PIAZZALE TELECABINA 1
Telefono * 0463 753238

FAX *

Email * pejofunivie@legalmail.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco & disponibile al link http.//www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-classificazioni/ateco-
2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 49.39.01 gestioni di funicolari, ski-lift e seggiovie se non facenti parte dei
sistemi di transito urbano e suburbano

Peso indicativo dell’attivita % 100%

Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivitad *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa



ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house no

Previsione nello statuto di limiti sul
fatturato

no

Deliberazione di quotazione di
azioni in mercati regolamentati nei
termini e con le modalita di cui
all’art. 26, c. 4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare ®

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme
con altre attivita svolte in regime di
mercato ©®

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

“

) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si

“

) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si



Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:
con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017
Tipologia di attivita svolta Scegliere un elemento.
Numero medio di dipendenti 20

Numero dei componenti dell'organo
di amministrazione

Compenso dei componenti

, . . . 57.100,60
dell'organo di amministrazione

Numero dei componenti dell'organo

. 3 + 2 supplenti
di controllo

Compenso dei componenti

] 22.115,60
dell'organo di controllo

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 474.477,88 59.054,24 -5.055.107,68 | -405.922,30 | -502.667,19

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-sezioni
di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;




- con riferimento al “Numero dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
al’landamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 2.613.087,07 2.213.380,51 2.124.336,40
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 2.078.633,78 143.711,98 113.236,03
di cui Contributi in conto esercizio 62.832,94 75.505,99 76.577,69

Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata é: “Attivitd consistenti
nell'assunzione di partecipazioni in societa esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria (Holding)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15) Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

D18 a) Rettifiche di valore di attivita
finanziarie - Rivalutazioni di
partecipazioni




Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata é: “Attivitad bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata &: “Attivita
assicurative”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015

1.1 Conto Tecnico dei rami danni -
Premi di competenza, al netto delle
cessioni in riassicurazione

1.3 Conto Tecnico dei rami danni -
Altri proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione

1.1 Conto Tecnico dei rami vita -
Premi dell'esercizio, al netto delle
cessioni in riassicurazione

11.4 Conto Tecnico dei rami vita -
Altri proventi tecnici, al netto delle
cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Quota diretta ©

Partecipazioni detenute tramite:
02166290227 (Consorzio Turistico Pejo 3000)
00274390228 (Confidimpresa Trentino)
Codice Fiscale Tramite © . - .
01850960228 (Azienda per il Turismo Val di Sole)
02478110220 (Val di Sole Group)

00692730229 (Assoenergia)

- Consorzio Turistico Pejo 3000

q . g - Confidimpresa Trentino
Denominazione Trami
eno e DR - Azienda per il Turismo Val di Sole

: 6
(organismo) © - Val diSole Group
- Assoenergia

Quota detenuta dalla Tramite nella

- Varie percentuali diverse
societa

) Se |a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione
nella societa.

®  Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e
indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa € indirettamente partecipata
dall’Amministrazione.

) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo nessuno

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo € indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” & esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per 'esercizio del controllo.




INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | No
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata nessuna attivita

Descrizione dell'attivita

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ©

Svolgimento di attivita analoghe a
quelle svolte da altre societa no
(art.20, c.2 lett.c)

Necessita di contenimento dei costi
di funzionamento (art.20, c.2 lett.f)

Necessita di aggregazione di societa
(art.20, c.2 lett.g)

L'Amministrazione ha fissato, con
proprio provvedimento, obiettivi e
specifici sui costi di funzionamento
della partecipata? (art.19, c.5) ©

Esito della ricognizione Scegliere un elemento.

Modalita (razionalizzazione) 1% Scegliere un elemento.

Termine previsto per la
razionalizzazione

Le misure di razionalizzazione sono
state concluse alla data del Scegliere un elemento.
31/12/2018?

Note*

®)  Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione di



opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
¥ Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
(19 Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa & svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto
di duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

I///

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
guelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

|//

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

*** Rielaborazione a cura del Consorzio dei Comuni Trentini per la raccolta dei dati relativi alle Societa di

sistema degli Enti locali - in colore rosso sono indicate, in diversi punti del documento, le specifiche
indicazioni di compilazione***



Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01850960228

Denominazione AZIENDA PER IL TURISMO DELLE VALLI DI SOLE, PEIO E RABBI SCPA
Anno di costituzione della societa 2003

Forma giuridica Societa consortile per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura "

Societa con azioni quotate in mercati
no
regolamentati @

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati no
regolamentati (ex TUSP) @

1 . . P . N N .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa e attiva”

@ e societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societd”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 1




SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN - TRENTO
Comune MALE’

CAP * 38027

Indirizzo * VIA MARCONI N. 7
Telefono * 0463.901280
FAX * 0463.901563
Email * info@valdisole.net

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 Codice: 79.90.19 - altri servizi di prenotazione e altre attivita' di assistenza
turistica non svolte dalle agenzie di viaggio nca

Importanza: P — primaria Registro Imprese

Peso indicativo dell’attivita % 90%

Attivita 2 * Codice: 70.21 - pubbliche relazioni e comunicazione

Importanza: S - secondaria Registro Imprese

Peso indicativo dell’attivita % * 10%

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa
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ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house no

Previsione nello statuto di limiti sul

@) Scegliere un elemento.
fatturato

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini
e con le modalita di cui all’art. 26, c.
4

Scegliere un elemento.

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

no

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A) S|

Riferimento normativo societa di

LP 11.06.2002 N.8
diritto singolare

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato ¥

Societa esclusa dall'applicazione

NO
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)
Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del NO

Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

Riferimento normativo atto

esclusione ¥

3 . . \ \
® Compilare il campo solo se nel campo precedente e stato scelto “si”

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 3




4 . . . . N PN \
@ Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti e stato scelto “si”

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi

29 DIPENDENTI al 31.12.2017 di cui:

- N. 1 DIRIGENTE GENERALE

- N. 1 QUADRO
Numero medio di dipendenti - N. 26 IMPIEGATI (di cui: N. 8 messi a disposizione dalla Provincia
Autonoma di Trento, N. 3 distaccati)
- N. 1 OPERAIO

Numero dei componenti dell'organo

15
di amministrazione

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 4




NOME DEL CAMPO Anno 2017

COMPENSI SINGOLI AMMINISTRATORI
Rizzi Luciano (Presidente)
- indennita di carica: € 27.828 annuo lordo
- gettoni di presenza: € 1.400 annuo lordo
- rimborsi spese: € 2.422 annuo
Altri amministratori gettoni di presenza
Albasini Raffaele € 600,00
Andreotti Lorenzo € 700,00
Bertolini Michele € 800,00
Bordati Aldo €900,00
Cova Stefano € 300,00
Dalpez Angelo €300,00
Delpero Giacinto € 500,00
Fantelli Alessandro € 500,00
Compenso dei componenti Gasperi Cristian €900,00
dell'organo di amministrazione Katzemberger Marco Luigi € 1.500,00
Longhi Angelo €300,00
Maini Antonio € 2.400,00
Martinolli Gianpietro €1.700,00
Menghini Romedio € 300,00
Pangrazzi Ennio €1.300,00
Panizza Davide € 800,00
Panizza Manuel €0,00
Pegolotti Simone € 700,00
Ravelli Alfredo € 200,00
Ravelli Carlo €400,00
Redolfi Giacomo € 600,00
Tevini lvan € 100,00
Veneri Aurelio € 700,00
Numero dei componenti dell'organo o )
. 3 effettivi e 2 supplenti
di controllo
Compenso dei componenti ' .
dell'organo di controllo Euro 29.328 importo complessivo annuo
(Collegio Sindacale)

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio sl si si si si
Risultato d'esercizio +14.674 +3.973 +4.763 +21.457 +10.766

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-
sezioni di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.
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Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

|/4

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

|u

- con riferimento al “Numero dei componenti dell'organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
allandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi’ o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)” .

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 2.119.668 1.992.332 1.923.420
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 2.703.184 2.492.001 1.955.197
di cui Contributi in conto esercizio 2.661.050 2.457.994 1.930.333

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Si prega di indicare la quota di partecipazione detenuta al 31.12.2017

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta Vedi allegato elenco partecipazione azionaria singoli comuni

Codice Fiscale Tramite ©

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 6




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa "

® se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” e stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e
indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dall’Amministrazione.

7 . . . . . . . N
7 Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo nessuno

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per I'esercizio del controllo.

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Si
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a)

Descrizione dell'attivita Servizi di informazione ed assistenza turistica a favore della collettivita dei comuni
partecipanti.
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

® Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata e “realizzazione e gestione di

opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
9 . . . . \ . .
© Compilare il campo se “Tipo di controllo” e stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
10 . . . . - \ . . . .
(o Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” e stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

Iu/

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 8
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

*** Rielaborazione a cura del Consorzio dei Comuni Trentini per la raccolta dei dati relativi alle Societa di
sistema degli Enti locali - in colore rosso sono indicate, in diversi punti del documento, le specifiche
indicazioni di compilazione***



Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01850960228

Denominazione AZIENDA PER IL TURISMO DELLE VALLI DI SOLE, PEIO E RABBI SCPA
Anno di costituzione della societa 2003

Forma giuridica Societa consortile per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura ¥

Societa con azioni quotate in mercati
no
regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati no
regolamentati (ex TUSP) @

1 . . “ e e ” “ . NN H
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa & attiva”

@ e societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante

elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gl
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 1




SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN - TRENTO
Comune MALE’

CAP * 38027

Indirizzo * VIA MARCONI N. 7
Telefono * 0463.901280

FAX * 0463.901563
Email * info@valdisole.net

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco & disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 Codice: 79.90.19 - altri servizi di prenotazione e altre attivita' di assistenza
turistica non svolte dalle agenzie di viaggio nca

Importanza: P — primaria Registro Imprese

Peso indicativo dell’attivita % 90%

Attivita 2 * Codice: 70.21 - pubbliche relazioni e comunicazione

Importanza: S - secondaria Registro Imprese

Peso indicativo dell’attivita % * 10%

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa
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ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house no

Previsione nello statuto di limiti sul

@) Scegliere un elemento.
fatturato

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini
e con le modalita di cui all’art. 26, c.

4

Scegliere un elemento.

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

no

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A) S|

Riferimento normativo societa di

LP 11.06.2002 N.8
diritto singolare ©®

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato ®

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

NO

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

NO

Riferimento normativo atto
esclusione ¥

3 . . \ “_ N
@ Compilare il campo solo se nel campo precedente ¢ stato scelto “si
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4 . . . . . PN \
@ Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti e stato scelto “si”

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi

29 DIPENDENTI al 31.12.2017 di cui:

- N. 1 DIRIGENTE GENERALE

- N. 1 QUADRO
Numero medio di dipendenti - N. 26 IMPIEGATI (di cui: N. 8 messi a disposizione dalla Provincia
Autonoma di Trento, N. 3 distaccati)
- N. 1 OPERAIO

Numero dei componenti dell'organo

. _ . 15
di amministrazione
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NOME DEL CAMPO Anno 2017

COMPENSI SINGOLI AMMINISTRATORI
Rizzi Luciano (Presidente)
- indennita di carica: € 27.828 annuo lordo
- gettoni di presenza: € 1.400 annuo lordo
- rimborsi spese: € 2.422 annuo
Altri amministratori gettoni di presenza
Albasini Raffaele € 600,00
Andreotti Lorenzo € 700,00
Bertolini Michele € 800,00
Bordati Aldo €900,00
Cova Stefano € 300,00
Dalpez Angelo €300,00
Delpero Giacinto € 500,00
Fantelli Alessandro € 500,00
Compenso dei componenti Gasperi Cristian € 900,00
deII'organo di amministrazione Katzemberger Marco Luigi € 1.500,00
Longhi Angelo €300,00
Maini Antonio € 2.400,00
Martinolli Gianpietro € 1.700,00
Menghini Romedio €300,00
Pangrazzi Ennio €1.300,00
Panizza Davide € 800,00
Panizza Manuel €0,00
Pegolotti Simone €700,00
Ravelli Alfredo € 200,00
Ravelli Carlo € 400,00
Redolfi Giacomo €600,00
Tevini lvan €100,00
Veneri Aurelio € 700,00
Numero dei componenti dell'organo o )
. 3 effettivi e 2 supplenti
di controllo
Compenso dei componenti
dell'organo di controllo Euro 29.328 importo complessivo annuo
(Collegio Sindacale)

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio +14.674 +3.973 +4.763 +21.457 +10.766

ATTENZIONE: |'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-
sezioni di “DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.
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Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

|1/

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

|u

- con riferimento al “Numero dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’'organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d’esercizio”, inserire considerazioni in merito
alllandamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 2.119.668 1.992.332 1.923.420
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 2.703.184 2.492.001 1.955.197
di cui Contributi in conto esercizio 2.661.050 2.457.994 1.930.333

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Si prega di indicare la quota di partecipazione detenuta al 31.12.2017

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta © Vedi allegato elenco partecipazione azionaria singoli comuni

Codice Fiscale Tramite ©

Denominazione Tramite (organismo)
(6)
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa

® se Ia partecipazione €& diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

(© Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e

indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dall’Amministrazione.

7 . . . . . . . N
7 Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo nessuno

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo € indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;
se il controllo sulla “tramite” & esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
di coordinamento tra i soci pubblici per 'esercizio del controllo.

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Si
dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a)

Descrizione dell'attivita Servizi di informazione ed assistenza turistica a favore della collettivita dei comuni
partecipanti.

FORMATO DEL PROVVEDIMENTO 7




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Quota % di partecipazione detenuta
dal soggetto privato ®

® Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata e “realizzazione e gestione di

opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
9 . . . . N . .
© Compilare il campo se “Tipo di controllo” e stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
10 . . . . .. N . . . .
o Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

|I “

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa e svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

|IN

- con riferimento all’”’Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI
RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI
PRESSO ORGANI DI GOVERNO, SOCIETA’ ED

ENTI

Dati relativi all’anno 2017

*** Rielaborazione a cura del Consorzio dei Comuni Trentini per la raccolta dei dati relativi alle Societa di

sistema degli Enti locali - in colore rosso sono indicate, in diversi punti del documento, le specifiche
indicazioni di compilazione***



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01807370224

Denominazione Trentino trasporti S.p.A.

Anno di costituzione della societa

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica -

Stato della societa (e attiva) Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura *! -

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati -
regolamentati (ex TUSP) ?

1 . . s e . N N .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

(2) Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate
mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune Trento

CAP * 38121

Indirizzo * Via Innsbruck, 65
Telefono * 0461 821000

FAX * 0461 031207

Email * info@trentinotrasporti.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 1




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco & disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 68.20.01
Peso indicativo dell’attivita % Attivita prevalente
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 2




RAPPRESENTANTI DELL’AMMINISTRAZIONE NEGLI ORGANI DI GOVERNO DELLA PARTECIPATA

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’Amministrazione nominato negli organi di
governo della societa o dell’ente.

Si prega di fornire le informazioni di seguito indicate limitatamente al/ai rappresentante/i degli Enti locali
eventualmente nominato/i nell’Organo di governo o di controllo della Societa. Se sono piu d’uno, si prega di
duplicare la seguente tabella.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Codice fiscale del rappresentante

Nome [del rappresentante]

Cognome [del rappresentante]

Sesso [del rappresentante]

Data di nascita [del rappresentante]

Nazione di nascita [del rappresentante]

Provincia di nascita del rappresentante

Comune di nascita [del rappresentante]

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

Incarico

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso

Compenso complessivo spettante
nell’anno ©®

Compenso girato al’ Amministrazione®

Sono previsti gettoni di presenza?

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 3



NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Importo complessivo dei gettoni di

presenza maturati nel’anno

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Codice fiscale del rappresentante

Nome [del rappresentante]

Cognome [del rappresentante]

Sesso [del rappresentante]

Data di nascita [del rappresentante]

Nazione di nascita [del rappresentante]

Provincia di nascita del rappresentante

Comune di nascita [del rappresentante]

Il rappresentante é dipendente
dell’Amministrazione

Incarico

Data di inizio dell’incarico
(compilare solo se I'incarico é iniziato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Data di fine dell’incarico

(compilare solo se I'incarico é terminato
nell’anno di riferimento della rilevazione)

Incarico gratuito/con compenso

Compenso complessivo spettante
nell’anno ©®

Compenso girato al’ Amministrazione®

Sono previsti gettoni di presenza?

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 4



NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Importo complessivo dei gettoni di

presenza maturati nell’anno @

3 . \ . . . .
@ Compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

4 . o e T \ . \
“ Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” e stato selezionato “si”.

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DEI RAPPRESENTANTI DELLE AMMINISTRAZIONI ....cocvvvierireirriececeeesee e 5



E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE
PARTECIPAZIONI

Dati relativi all’anno 2017

*** Rielaborazione a cura del Consorzio dei Comuni Trentini per la raccolta dei dati relativi alle Societa di
sistema degli Enti locali - in colore rosso sono indicate, in diversi punti del documento, le specifiche
indicazioni di compilazione***



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01807370224

Denominazione Trentino trasporti S.p.A.

Anno di costituzione della societa

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica -

Stato della societa (e attiva) Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura™ -

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati -
regolamentati (ex TUSP) ?

1 . R e .. Y .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un
elemento diverso da “La societa & attiva”.

@ Le societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate

mediante elenchi ufficiali.

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia TN

Comune Trento

CAP * 38121

Indirizzo * Via Innsbruck, 65
Telefono * 0461 821000

FAX * 0461 031207

Email * info@trentinotrasporti.it

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 1



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 68.20.01
Peso indicativo dell’attivita % Attivita prevalente
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 2



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero dipendenti 109

Approvazione bilancio 2017 si

Tipologia di contabilita Contabilitd economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio @) Scegliere un elemento.

3 . . . . R . s o \ . T
) Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente e stato selezionato “Contabilita
economico-patrimoniale”.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare
tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona X,

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali ¥ | 887.784

B) ll-immobilizzazioni materiali ) 85.371.631
B) lll-immobilizzazioni finanziarie ® | 163.167
Totale Immobilizzazioni (B) 86.422.582
C) li-Crediti (valore totale) 89.952.966
Totale Attivo 213.487.012
A) | Capitale / Fondo di dotazione 29.950.946
A) Totale Riserve (1I-VII) / Totale 80.735.696
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a nuovo | -

A) IX Utili (perdite) esercizio 190.598
Patrimonio Netto 68.151.760
D) — Debiti (valore totale) 142.455.754
Totale passivo 213.487.012

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI




NOME DEL CAMPO

A. Valore della produzione/Totale 17.846.172
Ricavi
A1) Ricavi delle vendite e delle 11.224.891

prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 6.537.619

di cui "Contributi in conto esercizio" | 2.632.956

B. Costi della produzione /Totale 17.480.387
costi

B.9 Costi del personale / Costo del 5.396.775
lavoro

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata e “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare
tutti i campi della sotto-sezione.

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali (IAS-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona X,

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali ¥

B) ll-immobilizzazioni materiali ™)

B) llI-immobilizzazioni finanziarie

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale
Riserve

A) VIl Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI 4



NOME DEL CAMPO

Patrimonio Netto

Capitale e riserve di terzi

Utile (perdita) di esercizio di terzi

Totale Patrimonio Netto di terzi

Totale Patrimonio Netto consolidato

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione / Totale
Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

A5) Altri ricavi e proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione / Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo del
lavoro

SCHEDA PER LA RILEVAZIONE DELLE PARTECIPAZIONI



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Si prega di allegare una tabella riassuntiva delle quote di partecipazione detenute dagli Enti locali
al 31.12.2017, da cui possano essere desunti i dati sotto indicati

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ¥ Vedi elenco

Codice Fiscale Tramite ©*

Denominazione Tramite

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata ©

@ se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella partecipata.

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta
e indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’'ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

(5)

Elenco soci al 31.12.2017

N.Cert Data Em Azionista Nr. azioni Caratura
1 27/11/02 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 12.390.823 41,37039
96 14/12/04 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 5.316.731 17,75146
134 18/09/17 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 1.533.719 5,12077
135 31/12/17 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 4.407.133 14,71450
2 27/11/02 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 1.609.203 5,37280
61 27/11/02 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 50 0,00017
89 27/11/02 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 134 0,00045
94 17/03/03 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 49.809 0,16630
95 25/03/03 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 2 0,00001
98 24/03/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
99 30/05/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
100 01/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 2 0,00001
101 16/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 2 0,00001
102 20/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 15 0,00005
103 21/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
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104 23/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 6 0,00002
107 27/07/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
108 27/07/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 300 0,00100
109 27/07/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 500 0,00167
110 10/08/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 30 0,00010
111 19/09/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 140 0,00047
112 25/09/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
113 25/09/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 30 0,00010
114 05/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
115 09/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
116 10/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
117 23/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
125 30/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
118 23/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 55 0,00018
119 27/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 30 0,00010
120 06/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
121 09/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 127 0,00042
122 09/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
123 13/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 4 0,00001
124 20/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 25 0,00008
3 27/11/02 COMUNE DI TRENTO 826.484 2,75946
97 14/03/05 COMUNE DI TRENTO 3.676.477 12,27499
128 27/11/02 COMUNITA' DELLA VALLE DI SOLE 31.971 0,10674
129 27/11/02 COMUNITA' DELLA VALLE DI NON 20.490 0,06841
6 27/11/02 COMUNE DI BREZ 70 0,00023
7 27/11/02 COMUNE DI CAGNO' 500 0,00167
8 27/11/02 COMUNE DI CALDES 511 0,00171
9 27/11/02 COMUNE DI CAVARENO 178 0,00059
10 27/11/02 COMUNE DI CAVEDAGO 2.134 0,00712
11 27/11/02 COMUNE DI CAVIZZANA 2.000 0,00668
12 27/11/02 COMUNE DI CIS 48 0,00016
13 27/11/02 COMUNE DI CLES 4.872 0,01627
14 27/11/02 COMUNE DI COMMEZZADURA 7.611 0,02541
132 23/02/16 COMUNE DI CONTA' 6 0,00002
16 27/11/02 COMUNE DI CROVIANA 36 0,00012
17 27/11/02 COMUNE DI DAMBEL 15 0,00005
18 27/11/02 COMUNE DI DENNO 51 0,00017
133 23/02/16 COMUNE DI DIMARO FOLDARIDA 15.159 0,05061
21 27/11/02 COMUNE DI FONDO 303 0,00101
22 27/11/02 COMUNE DI LAVIS 2.500 0,00835
23 27/11/02 COMUNE DI LIVO 168 0,00056
24 27/11/02 COMUNE DI MALE' 10.000 0,03339
25 27/11/02 COMUNE DI MALOSCO 121 0,00040
26 27/11/02 COMUNE DI MEZZANA 759 0,00253
27 27/11/02 COMUNE DI MEZZOCORONA 4.800 0,01603
28 27/11/02 COMUNE DI MEZZOLOMBARDO 2.927 0,00977
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30 27/11/02 COMUNE DI OSSANA 5.000 0,01669

31 27/11/02 COMUNE DI PEIO 5.000 0,01669
32 27/11/02 COMUNE DI PELLIZZANO 585 0,00195
131 08/02/16 COMUNE DI PREDAIA 7.706 0,02573
33 27/11/02 COMUNE DI PROVES 6 0,00002
34 27/11/02 COMUNE DI RABBI 2.500 0,00835
35 27/11/02 COMUNE DI REVO' 60 0,00020
36 27/11/02 COMUNE DI ROMENO 687 0,00229
37 27/11/02 COMUNE DI RUMO 975 0,00326
38 27/11/02 COMUNE DI S.MICHELE ALL'ADIGE 615 0,00205
39 27/11/02 COMUNE DI SANZENO 54 0,00018
40 27/11/02 COMUNE DI SPORMAGGIORE 2.255 0,00753
43 27/11/02 COMUNE DI TERZOLAS 511 0,00171
44 27/11/02 COMUNE DI TON 193 0,00064
47 27/11/02 COMUNE DI VERMIGLIO 1.458 0,00487
130 18/01/16 COMUNE DI VILLE D'ANAUNIA 1.009 0,00337
49 27/11/02 COMUNE DI ZAMBANA 2.650 0,00885
50 27/11/02 ANGELI dott. ing. GIULIO di GAETANO 155 0,00052
63 27/11/02 DAL LAGO BIANCA ved. CASNA 20 0,00007
127 27/11/02 DE STANCHINA ROSA 100 0,00033
70 27/11/02 LACHMANN dott. CARLO fu GIUSEPPE 50 0,00017
75 27/11/02 MENESTRINA GEMMA in CEMBRAN 2 0,00001
91 27/11/02 VENDER GIUSEPPE fu VIGILIO 4 0,00001
105 17/07/06 COLOMBO GIANALBERTO 20 0,00007
106 20/07/06 MOGGIO ALESSANDRA 60 0,00020
126 27/12/06 GALLINA PAOLAZZI ELSA 30 0,00010

29.950.946 100

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

ATTENZIONE: compilare il campo “Tipo di controllo” se |la partecipata € una Societa, il campo “Tipo
di controllo (organismo)” se la partecipata € un organismo. Non sono considerati “organismi” —a
titolo esemplificativo - i soggetti che rientrano nel perimetro soggettivo del TUSP, come i consorzi
e le aziende speciali di cui, rispettivamente all’art. 31 e all’art. 114 del TUEL, le associazioni, gli enti
pubblici economici, gli enti pubblici non economici.

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipo di controllo Scegliere un elemento.
Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.
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E F Dipartimento
del Tesoro

Patrimonio della PA

DATI NECESSARI ALLA REDAZIONE DEL
PROVVEDIMENTO DI RAZIONALIZZAZIONE
PERIODICA

Dati relativi all’anno 2017

*** Rielaborazione a cura del Consorzio dei Comuni Trentini per la raccolta dei dati relativi alle Societa di

sistema degli Enti locali - in colore rosso sono indicate, in diversi punti del documento, le specifiche
indicazioni di compilazione***



Scheda di dettaglio

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01807370224

Denominazione Trentino trasporti S.p.A.

Anno di costituzione della societa

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica -

Stato della societa (e attiva) Scegliere un elemento.

Anno di inizio della procedura™ -

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati ?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati -
regolamentati (ex TUSP) @

1 . . e e . N \ .
@ Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della societa” e stato selezionato un

elemento diverso da “La societa e attiva”

Le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate mediante
elenchi ufficiali.

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento allo “Stato della societa”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattivita o sospensione,
ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione

- con riferimento alle “Societa con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della
societa sono quotate;

- con riferimento alla “Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli
strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia
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NOME DEL CAMPO

Provincia ™

Comune Trento

CAP * 38121

Indirizzo * Via Innsbruck, 65
Telefono * 0461 821000

FAX * 0461 031207

Email * info@trentinotrasporti.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

La lista dei codici Ateco e disponibile al link http://www.istat.it/it/strumenti/definizioni-e-
classificazioni/ateco-2007

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 68.20.01
Peso indicativo dell’attivita % Attivita prevalente
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa
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ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Societa in house no

Previsione nello statuto di limiti sul

no
fatturato ©®

Deliberazione di quotazione di azioni
in mercati regolamentati nei termini
e con le modalita di cui all’art. 26, c.
4

no

Societa contenuta nell'allegato A al
D.Lgs. n. 175/2016

no

Societa a partecipazione pubblica di
diritto singolare (art.1, c. 4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di
diritto singolare ©®

La partecipata svolge attivita
economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre
attivita svolte in regime di mercato

no

Riferimento normativo societa con
diritti speciali o esclusivi insieme con
altre attivita svolte in regime di
mercato ¥

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. 9)

no

Societa esclusa dall'applicazione
dell'art. 4 con provvedimento del
Presidente della Regione o delle
Prov. Autonome (art. 4, c. 9)

no

Riferimento normativo atto

esclusione ¥

3 . . \ \
® Compilare il campo solo se nel campo precedente e stato scelto “si”

(4)

“un

Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti e stato scelto “si

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:
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con riferimento a “Riferimento normativo societa di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che
regolano la societa e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP.

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2017
Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero dipendenti * 109
Numero dei componenti dell'organo .

di amministrazione

Compenso dei componenti 64,005

dell'organo di amministrazione** '

Numero dei componenti dell'organo 3

di controllo

Compenso dei componenti
. . 35.000

dell'organo di controllo

*Numero dipendenti al 31.12.2017
PIENO | FINO AL 50% 07 DETERMINATO

CATEGORIA M |F M F M F M Fl M F
DIRIGENTE 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0
QUADRO 7 |2 0 0 0 0 0 o] 7 2
IMPIEGATO 20 |2 0 1 0 3 1 o] 21 9
OPERAIO 58 |o 0 0 | 0 0 o| 59 0
IMPIEGATO EX
CAPRONI 7 o 0 0 0 1 1 1 8 2
TOTALE 93 |4 0 1 1 7 2 1D 13

**dato comprensivo di indennita di carica e indennita per deleghe. Non sono previsti gettoni di presenza
Baggia Monica: euro 28.747

Leonardi Davide: euro 20.234

Cattani Marco: euro 5.823

Arnoldi Edoardo (dal 01/01 fino al 29/05/2017): euro 1.242

Ruggirello Giulio (dal 30/05/2017): euro 2.959

Bosin Maria: euro 5.000
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NOME DEL CAMPO Anno 2017

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013
Approvazione bilancio si i i si si
Risultato d'esercizio 190.598 126.206 296.617 101.586 95.836

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosita per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro,
cosi come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale
distaccato dalla o presso la societa partecipata;

- con riferimento al “Numero dei componenti dell'organo di amministrazione”, indicare eventuali variazioni rispetto
alla data del 31/12/2017, ovvero a data successiva; azioni di adeguamento del numero degli amministratori con
riguardo all’art. 11 del TUSP;

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli
amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc.

- con riferimento alla “Approvazione bilancio” e “Risultato d'esercizio”, inserire considerazioni in merito
al’landamento della gestione della societa.

Attivita produttive di beni e servizi

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata e: “Attivita produttive
di beni e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015
A1) Ricavi delle vendite e delle 11.224.891 10.800.249 10.755.412
prestazioni
A5) Altri Ricavi e Proventi 6.537.619 3.918.439 4.200.716
di cui Contributi in conto esercizio 2.632.956 1.410.325 1.290.415
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QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

Si prega di allegare una tabella riassuntiva delle quote di partecipazione detenute dagli Enti locali
al 31.12.2017, da cui possano essere desunti i dati sotto indicati

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta © Vedi tabella

Codice Fiscale Tramite © -

Denominazione Tramite (organismo)
(6)

Quota detenuta dalla Tramite nella
societa "

® se Ia partecipazione e diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente
dall’Amministrazione nella societa.

Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e
indiretta”. Inserire CF e denominazione dell’'ultima tramite attraverso la quale la societa e indirettamente
partecipata dalll Amministrazione.

7 . . . . . . . \
7 Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

Elenco soci al 31.12.2017

N.Cert Data Em Azionista Nr. azioni Caratura
1 27/11/02 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 12.390.823 41,37039
96 14/12/04 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 5.316.731 17,75146
134 18/09/17 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 1.533.719 5,12077
135 31/12/17 PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 4.407.133 14,71450
2 27/11/02 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 1.609.203 5,37280
61 27/11/02 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 50 0,00017
89 27/11/02 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 134 0,00045
94 17/03/03 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 49.809 0,16630
95 25/03/03 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 2 0,00001
98 24/03/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
99 30/05/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
100 01/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 2 0,00001
101 16/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 2 0,00001
102 20/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 15 0,00005
103 21/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
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104 23/06/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 6 0,00002
107 27/07/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
108 27/07/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 300 0,00100
109 27/07/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 500 0,00167
110 10/08/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 30 0,00010
111 19/09/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 140 0,00047
112 25/09/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
113 25/09/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 30 0,00010
114 05/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
115 09/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
116 10/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
117 23/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
125 30/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
118 23/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 55 0,00018
119 27/10/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 30 0,00010
120 06/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 10 0,00003
121 09/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 127 0,00042
122 09/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 20 0,00007
123 13/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 4 0,00001
124 20/11/06 TRENTINO TRASPORTI S.P.A. 25 0,00008
3 27/11/02 COMUNE DI TRENTO 826.484 2,75946
97 14/03/05 COMUNE DI TRENTO 3.676.477 12,27499
128 27/11/02 COMUNITA' DELLA VALLE DI SOLE 31.971 0,10674
129 27/11/02 COMUNITA' DELLA VALLE DI NON 20.490 0,06841
6 27/11/02 COMUNE DI BREZ 70 0,00023
7 27/11/02 COMUNE DI CAGNO' 500 0,00167
8 27/11/02 COMUNE DI CALDES 511 0,00171
9 27/11/02 COMUNE DI CAVARENO 178 0,00059
10 27/11/02 COMUNE DI CAVEDAGO 2.134 0,00712
11 27/11/02 COMUNE DI CAVIZZANA 2.000 0,00668
12 27/11/02 COMUNE DI CIS 48 0,00016
13 27/11/02 COMUNE DI CLES 4.872 0,01627
14 27/11/02 COMUNE DI COMMEZZADURA 7.611 0,02541
132 23/02/16 COMUNE DI CONTA' 6 0,00002
16 27/11/02 COMUNE DI CROVIANA 36 0,00012
17 27/11/02 COMUNE DI DAMBEL 15 0,00005
18 27/11/02 COMUNE DI DENNO 51 0,00017
133 23/02/16 COMUNE DI DIMARO FOLDARIDA 15.159 0,05061
21 27/11/02 COMUNE DI FONDO 303 0,00101
22 27/11/02 COMUNE DI LAVIS 2.500 0,00835
23 27/11/02 COMUNE DI LIVO 168 0,00056
24 27/11/02 COMUNE DI MALE' 10.000 0,03339
25 27/11/02 COMUNE DI MALOSCO 121 0,00040
26 27/11/02 COMUNE DI MEZZANA 759 0,00253
27 27/11/02 COMUNE DI MEZZOCORONA 4.800 0,01603
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28 27/11/02 COMUNE DI MEZZOLOMBARDO 2.927 0,00977

30 27/11/02 COMUNE DI OSSANA 5.000 0,01669
31 27/11/02 COMUNE DI PEIO 5.000 0,01669
32 27/11/02 COMUNE DI PELLIZZANO 585 0,00195
131 08/02/16 COMUNE DI PREDAIA 7.706 0,02573
33 27/11/02 COMUNE DI PROVES 6 0,00002
34 27/11/02 COMUNE DI RABBI 2.500 0,00835
35 27/11/02 COMUNE DI REVO' 60 0,00020
36 27/11/02 COMUNE DI ROMENO 687 0,00229
37 27/11/02 COMUNE DI RUMO 975 0,00326
38 27/11/02 COMUNE DI S.MICHELE ALL'ADIGE 615 0,00205
39 27/11/02 COMUNE DI SANZENO 54 0,00018
40 27/11/02 COMUNE DI SPORMAGGIORE 2.255 0,00753
43 27/11/02 COMUNE DI TERZOLAS 511 0,00171
44 27/11/02 COMUNE DI TON 193 0,00064
47 27/11/02 COMUNE DI VERMIGLIO 1.458 0,00487
130 18/01/16 COMUNE DI VILLE D'ANAUNIA 1.009 0,00337
49 27/11/02 COMUNE DI ZAMBANA 2.650 0,00885
50 27/11/02 ANGELI dott. ing. GIULIO di GAETANO 155 0,00052
63 27/11/02 DAL LAGO BIANCA ved. CASNA 20 0,00007
127 27/11/02 DE STANCHINA ROSA 100 0,00033
70 27/11/02 LACHMANN dott. CARLO fu GIUSEPPE 50 0,00017
75 27/11/02 MENESTRINA GEMMA in CEMBRAN 2 0,00001
91 27/11/02 VENDER GIUSEPPE fu VIGILIO 4 0,00001
105 17/07/06 COLOMBO GIANALBERTO 20 0,00007
106 20/07/06 MOGGIO ALESSANDRA 60 0,00020
126 27/12/06 GALLINA PAOLAZZI ELSA 30 0,00010

29.950.946 100

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo Scegliere un elemento.

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione

Nel presente riquadro:

|//

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo & indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante;

se il controllo sulla “tramite” e esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalita
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’ di coordinamento tra i soci pubblici per I'esercizio del controllo. ‘

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

La partecipata svolge un'attivita di
produzione di beni e servizi a favore | Scegliere un elemento.

dell'Amministrazione?

Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a)

Descrizione dell'attivita Locazione di beni immobili propri

Quota % di partecipazione detenuta

0,00147
dal soggetto privato ©

8 . . TR . . \ . . . .
®) Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione di

opera pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
9 . . . . N . .
© Compilare il campo se “Tipo di controllo” e stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
10 . . . . .. N . . . .
(ol Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” e stato selezionato “Razionalizzazione”.

* Campo con compilazione facoltativa

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione

Nel presente riquadro:

- con riferimento all’ “Attivita svolta dalla partecipata”, indicare I'attivita prevalente e se essa & svolta in favore
dell’ente partecipante o della collettivita di riferimento; in caso contrario, indicare altre entita beneficiarie di
detta attivita e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la societa gestisce
partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attivita operative svolte dalla
holding;

- con riferimento allo “Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre societa”, indicare le attivita oggetto di
duplicazione e le altre societa partecipate in esse coinvolte;

|NI

- con riferimento all’”Esito della ricognizione”, indicare la motivazione di un esito eventualmente diverso da quello
della ricognizione straordinaria;

- con riferimento alle “Modalita (razionalizzazione)”, indicare le motivazioni di modalita eventualmente diverse da
quelle della ricognizione straordinaria. Nel caso di liquidazione, indicare il termine previsto per la conclusione
della relativa procedura;

- con riferimento al “Termine previsto per la razionalizzazione”, indicare le motivazioni di un termine eventualmente
diverso da quello della ricognizione straordinaria.
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