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1) RAPPRESENTAZIONE GRAFICA 
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2) RICOGNIZIONE DELLE PARTECIPAZIONI SOCIETARIE POSSEDUTE DIRETTAMENTE 
O INDIRETTAMENTE 
Partecipazioni dirette 

NOME PARTECIPATA 
CODICE FISCALE 

PARTECIPATA 
QUOTA 

ESITO DELLA 

RILEVAZIONE 
NOTE 

DOLOMITI ENERGIA HOLDING 
SPA  

01614640223 0,00097 mantenimento  

PRIMIERO ENERGIA SPA  01699790224 0,292 mantenimento  

DISTRETTO TECNOLOGICO 
TRENTINO SCARL 01990440222 0,431 mantenimento  

CONSORZIO DEI COMUNI 
TRENTINI SOCIETÀ COOPERATIVA 01533550222 0,42 mantenimento  

INFORMATICA TRENTINA SPA  0990320228 0,0219 mantenimento 
dal 01/12/2018 

TRENTINO DIGITALE SPA 

TRENTINO RISCOSSIONI SPA 02002380224 0,0248 mantenimento  

TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO 
SPA 

02084830229 0,0032 mantenimento 
dal 01/08/2018  

incorporata in TRENTINO 
TRASPORTI SPA 

ISERA SRL 01851540227 100   

CASSA RURALE VALLAGARINA 00148270226   
dal 01/07/2017 

Cassa Rurale Vallagarina 

CASA DEL VINO DELLA 
VALLAGARINA SOC. COOP. 

01531610226    

CANTINA D’ISERA S.C.A.  00125950220    

RES TIPICA INCOMUNE SCARL IN 
LIQUIDAZIONE 

01024630525 0,002   

 

Partecipazioni indirette: 

NOME PARTECIPATA 
CODICE 

FISCALE 

DENOMINAZIONE 
SOGGETTO 
TRAMITE 

QUOTA 
PARTECIPAZIONE 
DETENUTA DALLA 

TRAMITE 

ESITO DELLA 

RILEVAZIONE 
NOTE 

      

CENTRO SERVIZI CONDIVISI 
SCARL 02307490223 

INFORMATICA TRENTINA 

SPA 
9,09 

mantenimento  
TRENTINO RISCOSSIONI 

SPA 
9,09 

TRENTINO TRASPORTI 

ESERCIZIO SPA 
9,09 
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3) INFORMAZIONI DI DETTAGLIO SULLE SINGOLE PARTECIPAZIONI 
DOLOMITI ENERGIA HOLDING SPA 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 01614640223 

Denominazione DOLOMITI ENERGIA HOLDING SPA 

Anno di costituzione della società 1998 

Forma giuridica Società per azioni 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società Le società è attiva 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

SI 

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(2) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati”, descrivere gli 

strumenti e indicare il mercato in cui sono quotati: 

Obbligazioni a tasso variabile subordinato “Dolomiti energia Holding spa” Euro 7.540.000 con scadenza 2022 - quotate sulla 

borsa Irlandese; https://www.gruppodolomitienergia.it/wr-resource/upload/ent3/1/DEH-Prospectus-

Final_Lug2017.pdf 
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SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Stato ITALIA 

Provincia TRENTO 

Comune ROVERETO 

CAP * 38068 

Indirizzo * VIA MANZONI 24 

Telefono *  

FAX *  

Email * Info.holding@cert.dolomitienergia.it 

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 37.11.00 PRODUZIONE ENERGIA ELETTRICA 

Peso indicativo dell’attività % 17,8 % 

Attività 2 * 70.11.00 ATTIVITA’ DI HOLDING 

Peso indicativo dell’attività % * 82% 

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house NO 
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NOME DEL CAMPO  

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

 

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

NO 

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

NO 

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

NO 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

NO 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

NO 

Società 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 (4) 

 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(4) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti 163 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

12 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

€ 372.000 (COMPENSO ANNUO TOTALE DELL’ORGANO COMPRENSIVO DEI 
COMPENSI PER DELEGHE) 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

€ 85.000 (COMPENSO ANNUO TOTALE DELL’ORGANO) 

  

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013 

Approvazione bilancio SI SI SI  SI  SI  

Risultato d'esercizio 51.507.553 46.710.985 35.017.098 67.917.158 60.845.854 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosità per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro, 

così come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale 

distaccato dalla o presso la società partecipata; 
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Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

8.057.671,00 17.093.031,00 17.845.062,00 

A5) Altri Ricavi e Proventi 29.766.244,00 24.412.654,00 26.285.883,00 

di cui Contributi in conto esercizio 1.151.480,00 1.127.776,00 1.572.456,00 

 

Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    
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Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 (5) 0,00097 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(5) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(6) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(7) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 
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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 è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo: 

Il controllo avviene tramite FINDOLOMITI ENERGIA srl  secondo quanto disposto dallo statuto di Findolomiti. 
 

 

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

NO 

Attività svolta dalla Partecipata ATTIVITA’ DIVERSA DALLE PRECEDENTI 

Descrizione dell'attività ATTIVITA’ DI PRODUZIONE ENERGIA ELETTRICA E HOLDING  

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

NO 

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

NO 

Necessità di aggregazione di società 
(art.20, c.2 lett.g) 

NO 

L'Amministrazione ha fissato, con 
proprio provvedimento, obiettivi 
specifici sui costi di funzionamento 
della partecipata? (art.19, c.5) (9) 

NO 

Esito della ricognizione mantenimento senza interventi 
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Modalità (razionalizzazione) (10)  

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 

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

 

Note*  

 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “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” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(10) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

 
Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding: 

L’attività prevalente svolta a favore della collettività riguarda la gestione di servizi pubblici a rilevanza economica 

tramite proprie controllate quali il servizio idrico integrato, igiene urbana, distribuzione gas ed energia elettrica. 
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PRIMIERO ENERGIA SPA 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 01699790224 

Denominazione PRIMIERO ENERGIA SPA 

Anno di costituzione della società 2000 

Forma giuridica SOCIETA’ PER AZIONI 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società  

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

NO 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

NO 

(11) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(12) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 
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NOME DEL CAMPO  

Comune PRIMIERO SAN MARTINO DI CASTROZZA 

CAP *  

Indirizzo *  

Telefono *  

FAX *  

Email *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 35.11.00 

Peso indicativo dell’attività % 100% 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house NO 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

NO 
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NOME DEL CAMPO  

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

NO 

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

 

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

NO 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

NO 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

NO 

Società 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 (4) 

 

(13) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(14) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta ATTIVITA’ PRODUTTIVE DI BENI E SERVIZI 

Numero medio di dipendenti 25 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

4 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

104.200 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

45.520 

  

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 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli 

amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc. 

Cognome 
nome 

Indennità 
di carica 

Gettoni di presenza Rimborsi spese 

    
    

 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

16.037.129 15.934.235 18.990.360 

A5) Altri Ricavi e Proventi 1.105.489 481.638 576.533 

di cui Contributi in conto esercizio 56.099 56.292 56.103 
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Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 
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II.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 (5)  

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(15) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(16) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(17) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

 

 

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 è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
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INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

NO 

Attività svolta dalla Partecipata PRODUZIONE DI ENERGIA DA FONTI RINNOVABILI (art.4 c. 7) 

Descrizione dell'attività  

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

 

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

 

Necessità di aggregazione di società 
(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) (9) 

 

Esito della ricognizione 
Si reputa di mantenere la partecipazione in oggetto senza procedere ad alcun 
intervento di razionalizzazione 

Modalità (razionalizzazione) (10)  

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 

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

 

Note*  

 

(18) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di 

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

(19) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(20) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 
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Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding: 

Nel perseguire l’interesse collettivo il ruolo della società ha natura strategica di indirizzo e controllo sulla Dolomiti 

Energia Holding spa società multiutility che fornisce pubblici servizi a rilevanza economica. 
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DISTRETTO TECNOLOGICO TRENTINO Soc. cons. a r.l. 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 01990440222 

Denominazione DISTRETTO TECNOLOGICO TRENTINO SCARL 

Anno di costituzione della società 2006 

Forma giuridica Società consortile a responsabilità limitata 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società Le società è attiva 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

 

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(2) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 Trento 

Comune Rovereto 

CAP * 38068 

Indirizzo * Piazza Manifattura, 1 

Telefono *  

FAX *  

Email * Dttn.habitech@legalmail.it 

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 74.90.9 

Peso indicativo dell’attività % 50 

Attività 2 * 72.19.09 

Peso indicativo dell’attività % * 50 

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house no 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 
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NOME DEL CAMPO  

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

no 

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

no 

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

no 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

no 

Società 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 (4) 

 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(4) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta 
Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati 
(Distretti tecnologici) 

Numero medio di dipendenti 24 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

7 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

0 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

16.445 

  

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013 

Approvazione bilancio SI SI SI SI SI 

Risultato d'esercizio 46.738 44.714 27.195 42.680 60.606 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosità per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro, 

così come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale 

distaccato dalla o presso la società partecipata; 

Il personale dipendente al 31/12/2017 è costituito da 24 unità: 19 a tempo indeterminato, 1 a tempo determinato 

e 4 apprendisti. Negli anni l’andamento del personale dipendente evidenzia come il numero totale delle risorse 

sia rimasto sostanzialmente costante. 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

1.874.032 1.274.517 1.824.750 

A5) Altri Ricavi e Proventi 198.915 146.842 85.364 

di cui Contributi in conto esercizio 179.631 128.237 59.084 
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Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 
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II.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 (5) 0,431 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(5) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(6) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(7) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

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 è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
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INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

SI 

Attività svolta dalla Partecipata attività diversa dalle precedenti 

Descrizione dell'attività 
Intraprende iniziative idonee allo sviluppo nella Provincia autonoma di Trento di 
un distretto nel settore delle tecnologie per l’edilizia sostenibili delle fonti 
rinnovabili e della gestione del territorio 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

NO 

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

NO 

Necessità di aggregazione di società 
(art.20, c.2 lett.g) 

NO 

L'Amministrazione ha fissato, con 
proprio provvedimento, obiettivi 
specifici sui costi di funzionamento 
della partecipata? (art.19, c.5) (9) 

 

Esito della ricognizione 
mantenimento della partecipazione senza procedere ad alcun intervento di 
razionalizzazione 

Modalità (razionalizzazione) (10)  

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 

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

 

Note*  

 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “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” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(10) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
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Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding; 

La società, composta da 145 soci di cui 16 pubblici e 129 privati di cui il 92% provenienti dal Trentino Alto-Adige 

e il restante 8% da altre regioni; svolge la propria attività nell’ambito della “green economy” a favore della 

comunità locale e provinciale. La valutazione circa il mantenimento della partecipazione in esame considera il 

ruolo strategico della società che ha sede ed opera all’interno del “Progetto Manifattura” per il sostegno delle 

attività produttive e per il rilancio dell’attività industriale locale. 
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CONSORZIO DEI COMUNI TRENTINI SOC. COOP. 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 01533550222 

Denominazione CONSORZIO DEI COMUNI TRENTINI SOCIETÀ COOPERATIVA 

Anno di costituzione della società 1996 

Forma giuridica Società cooperativa 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società Le società è attiva 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

NO 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

NO 

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(2) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 

Comune TRENTO 

CAP * 38122 

Indirizzo * VIA TORRE VERDE 23 

Telefono * 0461 987139 

FAX *  

Email * info@comunitrentini.it 

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 82.99.99 

Peso indicativo dell’attività % 100 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house NO 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 
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NOME DEL CAMPO  

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

NO 

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

NO 

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

NO 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

NO 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

NO 

Società 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 (4) 

 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(4) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti 
22 di cui: 4 quadri e 18 impiegati – di cui: 18 a tempo  indeterminato e 4  tempo 
determinato + 5 distaccati da Informatica Trentina spa 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

7 (alla scadenza del mandato dell’attuale C.d.A. il numero degli amministratori 
sarà ridotto a 5 unità) 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

62.600 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

9.900,00 euro per indennità 

4.600,00 euro per gettoni di presenza alle sedute del C.d.A.  

606,00 euro 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 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; 

Nome del 
rappresentante] 

Paride Alessandro Alessandro Stefano Monica Laura Clelia 

Cognome del 
rappresentante 

Gianmoena Betta Andreatta Bisoffi Mattevi Ricci Sandri 

Indennità di 
carica 

48.000 0 0 0 0 0 0 

Gettoni di 
presenza 

2.200 2.200 2.200 2.000 1.800 2.200 2.000 

alla scadenza del mandato dell’attuale CdA il numero degli amministratori sarà ridotto a 5 unità 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 
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NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

1.178.467 1.368.411 1.114.214 

A5) Altri Ricavi e Proventi 2.582.156 2.381.682 2.213.512 

di cui Contributi in conto esercizio 2.560.823 2.379.699 2.213.364 

 

Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 
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I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 (5) 0,51% 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(5) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(6) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(7) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 
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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 è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
 

 

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

SI 

Attività svolta dalla Partecipata 
autoproduzione di beni o servizi strumentali all’ente o agli enti pubblici 
partecipanti o allo svolgimento delle loro funzioni (Art. 4, c. 2, lett. d) 

Descrizione dell'attività 

Svolgimento di attività di rappresentanza istituzionale anche quale struttura di 
supporto al Consiglio delle autonomie locali, supporto consulenziale in materia 
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 (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

NO 

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

NO 

Necessità di aggregazione di società 
(art.20, c.2 lett.g) 

NO 

L'Amministrazione ha fissato, con 
proprio provvedimento, obiettivi 
specifici sui costi di funzionamento 
della partecipata? (art.19, c.5) (9) 

NO 
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Esito della ricognizione 
mantenimento della partecipazione senza procedere ad interventi di 
razionalizzazione 

Modalità (razionalizzazione) (10)  

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 

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

 

Note* 

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

providing. 

 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “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” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(10) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding; 

I servizi svolti dalla Società a favore di tutti i comuni Trentini garantiscono agli stessi un importante supporto 

giuridico amministrativo anche in relazione alla peculiare titolarità di Provincia a statuto speciale, nonché per la 

formazione del personale e degli amministratori locali. Tali funzioni risultano strettamente necessari ed infungibili 

per il perseguimento delle finalità istituzionali dell’ente. 
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INFORMATICA TRENTINA SPA 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 00990320228 

Denominazione INFORMATICA TRENTINA SPA (DAL 1/12/2018 TRENTINO DIGITALE SPA) 

Anno di costituzione della società 1983 

Forma giuridica Società per azioni 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società Le società è attiva 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

NO 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

NO 

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(2) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 

Comune TRENTO 

CAP * 38121 

Indirizzo * VIA GILLI 2 

Telefono * 0461 800111 

FAX *  

Email * tndigit@tndigit.it 

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 62.01 

Peso indicativo dell’attività % 100% 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house SI 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

SI 
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NOME DEL CAMPO  

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

NO 

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

NO 

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

SI 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

Legge provinciale 6 maggio 1980, n. 10, artt. 2 -3 
Legge provinciale 16 giugno 2006, n. 3, art. 33 co. 7 bis 

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

NO 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

NO 

Società 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 (4) 

 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(4) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti 264 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

5 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

122.799 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

41.000 

  

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013 

Approvazione bilancio SI SI SI SI SI 

Risultato d'esercizio 892.950 216.007 122.860 1.156.857 705.703 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosità per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro, 

così come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale 

distaccato dalla o presso la società partecipata; 
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Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

39.160.918 40.585.390 41.709.299 

A5) Altri Ricavi e Proventi 773.758 794.586 731.700 

di cui Contributi in conto esercizio 103.486 78.631 78.500 

 

Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 
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NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 (5) 0,0219 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(5) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(6) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(7) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

 

 

QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO 
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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 è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
 

 

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

SI 

Attività svolta dalla Partecipata attività diversa dalle precedenti 

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

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

 

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

NO 

Necessità di aggregazione di società 
(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) (9) 

Le misure di contenimento dei costi di funzionamento sono adottate 
dall’azionista pubblico di maggioranza, la Provincia autonoma di Trento 

Esito della ricognizione 
mantenimento della partecipazione senza procedere ad interventi di 
razionalizzazione 

Modalità (razionalizzazione) (10)  
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 

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

 

Note* 

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

 

(8) compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “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” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(10) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding; 

Ai sensi dell'art. 24, comma 1 della L.P. 27/2010, da ultimo modificato dall'art. 7 della L.P. 19/2016, se 

la partecipazione o la specifica attività da svolgere sono previste dalla normativa statale, regionale o 

provinciale le condizioni dell’art. 3 e dell'art. 4, commi 1 e 2, del decreto legislativo n. 175 del 2016 si 

intendono rispettate. 
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TRENTINO RISCOSSIONI SPA 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 02002380224 

Denominazione TRENTINO RISCOSSIONI SPA 

Anno di costituzione della società 2006 

Forma giuridica Società per azioni 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società Le società è attiva 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

NO 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

NO 

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(2) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 

Comune TRENTO 

CAP * 38122 

Indirizzo * VIA JACOPO ACCONCIO 6  

Telefono * 0461 495520 

FAX * 0461 495510 

Email * trentinoriscossionispa@pec.provincia.tn.it 

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 O.84.11.10 

Peso indicativo dell’attività % 100% 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house SI 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

NESSUNO 
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NOME DEL CAMPO  

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

NO 

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

NO 

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

SI 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

Legge provinciale 16 giugno 2006, n. 3, artt. 33 co. 7 bis e 34 

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

NO 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

NO 

Società 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 (4) 

 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(4) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti 49 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

5 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

49.850 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

30.420 

  

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: 

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosità per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro, 

così come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale 

distaccato dalla o presso la società partecipata; 

I dipendenti in forza alla società al 31 dicembre 2017 sono 51. Al personale assunto direttamente viene applicato 

il contratto nazionale di lavoro del settore del credito. Il numero di FTE in forza alla società al 31 dicembre 2017 

è di 48,34. 

 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 
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NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

3.648.529 3.555.644 3.463.955 

A5) Altri Ricavi e Proventi 1.206.348 834.304 635.990 

di cui Contributi in conto esercizio 0 0 0 

 

Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 
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I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 (5) 0,0248 % 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(5) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(6) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(7) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

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 è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
 

 

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

SI 

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

Descrizione dell'attività 

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

riscossione coattiva delle entrate  delle entrate indicate al punto precedente; 

esecuzione e contabilizzazione dei pagamenti degli aiuti previsti dalla 
legislazione provinciale; 

consulenza fiscale in favore dei soci in materia di imposte locali e erariali 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

NO 

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

NO 

Necessità di aggregazione di società 
(art.20, c.2 lett.g) NO 

L'Amministrazione ha fissato, con 
proprio provvedimento, obiettivi 
specifici sui costi di funzionamento 
della partecipata? (art.19, c.5) (9) 

Le misure di contenimento dei costi di funzionamento sono adottate 
dall’azionista pubblico di maggioranza, Provincia autonoma di Trento 

Esito della ricognizione 
mantenimento della partecipazione senza procedere ad interventi di 
razionalizzazione 

Modalità (razionalizzazione) (10)  

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

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

 

Note*  

 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “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” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(10) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding; 

Ai sensi dell'art. 24, comma 1 della L.P. 27/2010, da ultimo modificato dall'art. 7 della L.P. 19/2016, se la 

partecipazione o la specifica attività da svolgere sono previste dalla normativa statale, regionale o provinciale le 

condizioni dell’art. 3 e dell'art. 4, commi 1 e 2, del decreto legislativo n. 175 del 2016 si intendono rispettate. 
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TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO SPA 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 02084830229 

Denominazione TRENTINO TRASPORTI ESERCIZIO S.P.A. 

Anno di costituzione della società 2008 

Forma giuridica Società per azioni 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società Le società è attiva 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

 

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(2) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 

Comune TRENTO 

CAP * 38121 

Indirizzo * VIA INNSBRUCK 65 

Telefono *  

FAX *  

Email * ttesercizio@legalmail.it 

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 49.31 

Peso indicativo dell’attività % 50 

Attività 2 * 49.01 

Peso indicativo dell’attività % * 50 

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house SI 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

NO 
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NOME DEL CAMPO  

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

NO 

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

NO 

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

NO 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

NO 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

NO 

Società 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 (4) 

 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(4) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti 1.187 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

5 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

75.999 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

35.000 

  

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: 

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosità per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro, 

così come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale 

distaccato dalla o presso la società partecipata; 
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Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

14.538.826 13.750.078 13.989.221 

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 

 

Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 
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NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 (5) 0,0032 % 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(5) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(6) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(7) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

 

 

QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO 
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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 è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
 

 

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

NO 

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

Descrizione dell'attività 
Esercizio di linee ferroviarie, di impianti funiviari e ogni altro sistema di trazione 
elettrica o meccanica; 
Gestione di trasporti su strada di persone 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

zero 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

NO 

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

NO 

Necessità di aggregazione di società 
(art.20, c.2 lett.g) 

NO 

L'Amministrazione ha fissato, con 
proprio provvedimento, obiettivi 
specifici sui costi di funzionamento 
della partecipata? (art.19, c.5) (9) 

Le misure di contenimento dei costi di funzionamento sono adottate 
dall’azionista pubblico di maggioranza, Provincia autonoma di Trento 

Esito della ricognizione 
mantenimento della partecipazione senza procedere ad interventi di 
razionalizzazione 

Modalità (razionalizzazione) (10)  
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 

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

 

Note* 

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 possibilità di retrocessione delle azioni trasferite nel caso 
di mancato avvalimento, da parte dell’Ente locale, dei servizi erogati dalla società 
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 società 
provinciali), e n. 542 di data 8 aprile 2016 (con cui è stato adottato il programma 
per la riorganizzazione e il riassetto delle società 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 l'assunzione da parte di 
Trentino Trasporti Spa del ruolo di soggetto unico della mobilità pubblica, 
interlocutore per Provincia e Comuni e realizza l'obiettivo attraverso 
l'aggregazione di Trentino Trasporti Spa, di Trentino Trasporti esercizio Spa e di 
Aeroporto Gianni Caproni spa. 

Nell’ambito di tale processo di razionalizzazione, a far data dal 1° gennaio 2018, 
Trentino trasporti esercizio s.p.a. ha perduto la disponibilità 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’attività da parte Trentino trasporti s.p.a.. Considerando 
che tale operazione ha fatto maturare le condizioni di impossibilità di avvalimento 
in house di Trentino trasporti esercizio s.p.a., per l'affidamento dei servizi di 
trasporto da parte di questo Ente, la Provincia autonoma di Trento ha azionato la 
suddetta clausola risolutiva, determinando la retrocessione della partecipazione 
in oggetto. Di tale retrocessione, l’Ente locale ha preso atto con delibera del 
Consiglio comunale n. 10 del 08.03.2018. 

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

 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “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” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(10) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding: 

La Società è stato oggetto di fusione per incorporazione dal 1/08/2018 in Trentino Trasporti spa; le azioni 

distribuite in origine dalla Provincia alla nascita della società di sistema sono state restituire da parte di tutti i 
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comuni soci. Alla data della presente rilevazione il comune, pertanto non detiene azioni. 
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ISERA SRL  

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 01851540227 

Denominazione ISERA SRL CON UNICO SOCIO 

Anno di costituzione della società 2003 

Forma giuridica SOCIETA A RESPONSABILITA’ LIMITATA 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società LA SOCIETA’ E ATTIVA 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

 

(11) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(12) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 
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NOME DEL CAMPO  

Comune ISERA 

CAP * 38060 

Indirizzo * VIA A. RAVAGNI 8 

Telefono * 0464 433792 

FAX * 0464 432520 

Email * segreteria@iserasrl.it 

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 35.22.00 

Peso indicativo dell’attività % 100 

Attività 2 * 910300 

Peso indicativo dell’attività % * 0 

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house SI 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

NO 
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NOME DEL CAMPO  

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

NO 

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

NO 

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

NO 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

SI 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

 

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

 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 

(13) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(14) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta PRODUCE UN SERVIZIO DI INTERESSE GENERALE (ART.4 C.2 LETT. A) 

Numero medio di dipendenti 5 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

1 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

0 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

0 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

0 

  

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013 

Approvazione bilancio SI SI SI SI SI 

Risultato d'esercizio - 42.025,00 1.581,00 4.190,00 4.930,00 23.128,00 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento ai “Numero dei dipendenti”  indicarne la numerosità per ciascuna tipologia  di rapporto di lavoro 

come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio di esercizio; indicare il numero di personale distaccato 

dalla o presso la società partecipata.  

Costo del personale  2017 2016 2015 

Salari e stipendi 151.042 157.968 154.165 

Oneri sociali  51.654 50.506 51.331 

Trattamento di fine rapporto 10.789 11.680 10.297 

Totale costi per il personale 213.485 220.154 215.793 
 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

377.270 370.790 412.170 

A5) Altri Ricavi e Proventi - - - 

di cui Contributi in conto esercizio 143.641 112.459 - 
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Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 
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II.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 (5) 100 % 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(15) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(16) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(17) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

 

 

QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO 

 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Tipo di controllo   Controllo solitario – maggioranza dei voci esercitabili nell’assemblea ordinaria 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
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INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

SI 

Attività svolta dalla Partecipata Servizio di interesse generale (art.4, c.2, lett. a) 

Descrizione dell'attività Servizi di distribuzione e manutenzione gas metano e altre attività 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

0 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

NO 

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

SI 

Necessità di aggregazione di società 
(art.20, c.2 lett.g) 

NO 

L'Amministrazione ha fissato, con 
proprio provvedimento, obiettivi 
specifici sui costi di funzionamento 
della partecipata? (art.19, c.5) (9) 

NO 

Esito della ricognizione Valutazione di intervento di razionalizzazione. 

Modalità (razionalizzazione) (10) Cessione/alienazione delle quote della società 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

31.12.2019 

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

NO 

Note* 

Non è stato possibile rispettare il termine già previsto dal primo piano di 
razionalizzazione approvato con delibera del Consiglio comunale n. 31/2017, 
causa procedure complesse connesse alla valutazione della società alla quale il 
Comune intende cedere le reti di distribuzione del gas ed ai connessi 
procedimenti amministrativi e civilistici. 

 

(18) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di 

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

(19) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(20) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 
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Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding: 

Nel perseguire l’interesse collettivo il ruolo della società ha natura strategica di indirizzo e controllo sulla Dolomiti 

Energia Holding spa società multiutility che fornisce pubblici servizi a rilevanza economica. 
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CASSA RURALE VALLAGARINA 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 00148270226 

Denominazione CASSA RURALE VALLAGARINA B.C.C. Società Cooperativa 

Anno di costituzione della società 1898 

Forma giuridica SOCIETA’ COOPERATIVA 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società La società è attiva 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

 

(21) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(22) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 
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NOME DEL CAMPO  

Comune ALA 

CAP * 38061 

Indirizzo * PIAZZA G.F. MALFATTI 2 

Telefono * 0464 678111 

FAX * 0464 678200 

Email *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 641910 

Peso indicativo dell’attività % 100 % 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house NO 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

NO 
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NOME DEL CAMPO  

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

NO 

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

 

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

NO 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

NO 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

 

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

 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 

(23) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(24) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Attività bancarie e finanziarie 

Numero medio di dipendenti 119 

Numero dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

11 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

91.514 

Numero dei componenti 
dell'organo di controllo 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

144.500 

  

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013 

Approvazione bilancio SI SI SI SI SI 

Risultato d'esercizio 1.062.258 

CR VALLAGARINA 

-150.548 

CR ISERA 

-55.102 

CR ISERA 

-557.791 

CR ISERA 

203.103 

CR ISERA 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli 

amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc. 

Cognome 
nome 

Indennità 
di carica 

Gettoni di presenza Rimborsi spese 

    
    
    
    

 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

   

A5) Altri Ricavi e Proventi    
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di cui Contributi in conto esercizio    

 

Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati 14.641.614 3.130.098 4.067.169 

Commissioni attive 5.331.050 934.681 1.039.445 

 CR VALLAGARINA CR ISERA CR ISERA 

      

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 
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I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 (5) 2,58€ 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(25) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(26) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(27) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 
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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 è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
 

 

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

Produce un servizio di interesse generale.  

Attività svolta dalla Partecipata Attività bancaria 

Descrizione dell'attività  

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

no 

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

no 

Necessità di aggregazione di società 
(art.20, c.2 lett.g) 

no 

L'Amministrazione ha fissato, con 
proprio provvedimento, obiettivi 
specifici sui costi di funzionamento 
della partecipata? (art.19, c.5) (9) 

NO 
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Esito della ricognizione 

La partecipazione societaria non rientra in alcune delle categorie di cui all’art. 4 
(art. 18 comma 3bis 1 lett.b). Decisione di dismettere la partecipazione 
societaria perché non strettamente necessaria per il perseguimento delle 
finalità istituzionali del Comune. 

Modalità (razionalizzazione) (10) Dismissione della quota di partecipazione 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

30.06.2019 

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

NO 

Note* 

Non è stato possibile concludere la dismissione nel termine assegnato con 
delibera n. 31 del 28.09.2017 in quanto l’Istituto di credito partecipato ha fatto 
sapere con nota del 10.10.2018 prot. 6290 che la richiesta di recesso da parte 
del Comune non è stata accolta dal CDA dell’Istituto di credito. Occorrerà 
pertanto ricercare una soluzione di recesso dalla compagine sociale mediante 
altro socio attuale o nuovo socio. 

 

(28) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di 

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

(29) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(30) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding: 

Nel perseguire l’interesse collettivo il ruolo della società ha natura strategica di indirizzo e controllo sulla Dolomiti 

Energia Holding spa società multiutility che fornisce pubblici servizi a rilevanza economica. 
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CASA DEL VINO DELLA VALLAGARINA SOC. COOP.   

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 01531610226 

Denominazione CASA DEL VINO DELLA VALLAGARINA SOC. COOP. 

Anno di costituzione della società 1996 

Forma giuridica SOCIETA’ COOPERATIVA 

Tipo di fondazione ATTIVA 

Altra forma giuridica  

Stato della società  

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

 

(31) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(32) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 
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NOME DEL CAMPO  

Comune ISERA 

CAP * 38060  

Indirizzo * PIAZZA S. VINCENZO 1 

Telefono * 0464 486057 

FAX * 0464 400371 

Email *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 70.21 

Peso indicativo dell’attività %  

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house NO 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 
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NOME DEL CAMPO  

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

 

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

 

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

 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

 

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

 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 

(33) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(34) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta  

Numero medio di dipendenti 
Società priva di dipendenti o con numero di amministratori superiore a quello 
dei dipendenti (art. 18 comma 3bis 1, lett.b) 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

9 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

 

  

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013 

Approvazione bilancio SI SI SI SI SI 

Risultato d'esercizio 2.416,00 961,00 631,00 294,00 1.149,00 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli 

amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc. 

Cognome 
nome 

Indennità 
di carica 

Gettoni di presenza Rimborsi spese 

    
    

 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

22.707 23.643  

A5) Altri Ricavi e Proventi 67.592 67.754  

di cui Contributi in conto esercizio - 1.248  
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Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 
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II.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 (5) 51,65 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(35) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(36) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(37) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO 

 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Tipo di controllo  

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione 

 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
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INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

Il Comune è stato uno dei soci fondatori della soc. coop. allo scopo di favorire lo 
sviluppo economico e la promozione del territorio in particolare sotto l’aspetto 
enogastronomico. Ad oggi, tuttavia, a parte la considerazione che la stessa non 
appare strettamente necessaria per il perseguimento delle proprie finalità 
istituzionali e comunque non ricorrono tutti i presupposti per il mantenimento 
della stessa ai sensi dell’art. 18 comma 3 bis della legge provinciale n. 1/2005  

Attività svolta dalla Partecipata Produce un servizio di interesse generale 

Descrizione dell'attività  

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

 

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

 

Necessità di aggregazione di società 
(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) (9) 

 

Esito della ricognizione 

Obbligo di dismissione in quanto la partecipazione da parte del Comune non 
appare strettamente necessaria per il perseguimento delle proprie finalità 
istituzionali e comunque non ricorrono i presupposti normativi per il 
mantenimento della stessa. 

Modalità (razionalizzazione) (10) Dismissione della qualità di socio 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

30.06.2019 

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

NO 

Note* 

Il Comune ha comunicato la cessazione dalla partecipazione con nota del 
13.08.2018 prot n. 5104/1.15 alla quale tuttavia non è seguito alcun riscontro 
da parte della società. Pertanto si provvederà a verificare la posizione della 
società e lo stato della comunicazione di recesso da parte del Comune.  

 

(38) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di 

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

(39) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 
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(40) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding: 

Nel perseguire l’interesse collettivo il ruolo della società ha natura strategica di indirizzo e controllo sulla Dolomiti 

Energia Holding spa società multiutility che fornisce pubblici servizi a rilevanza economica. 
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CANTINA D’ISERA 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 00125950220 

Denominazione CANTINA D’ISERA S.C.A. 

Anno di costituzione della società 1907 

Forma giuridica S.C.A. 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società La società è attiva  

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

 

(41) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(42) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TRENTO 
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NOME DEL CAMPO  

Comune ISERA 

CAP * 38060 

Indirizzo * VIA AL PONTE 1 

Telefono * 0464 433795 

FAX * 0464 439529 

Email * info@cantinaisera.it 

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 012100 

Peso indicativo dell’attività % 100 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house NO 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 
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NOME DEL CAMPO  

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

 

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

 

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

 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

 

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

 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 

(43) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(44) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Produzione di un servizio di interesse generale  

Numero medio di dipendenti 9 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

11 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

6.960,00 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

 

  

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013 

Approvazione bilancio SI SI SI SI SI 

Risultato d'esercizio 17.717 19.692 19.692 9.436 -1.478.434 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli 

amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc. 

Cognome 
nome 

Indennità 
di carica 

Gettoni di presenza Rimborsi spese 

    
    
    
    

 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

4.534.301 4.538.695  

A5) Altri Ricavi e Proventi 300.028 254.076  

di cui Contributi in conto esercizio 12.754 22.373  
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Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 
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II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 (5)  

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(45) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(46) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(47) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO 

 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Tipo di controllo  

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione 

 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
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INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

NO 

Attività svolta dalla Partecipata Produzione di un servizio di interesse generale  

Descrizione dell'attività  

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

 

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

 

Necessità di aggregazione di società 
(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) (9) 

 

Esito della ricognizione 

La partecipazione societaria non rientra in alcune delle categorie di cui all’art. 4 
(art. 18 comma 3bis 1 lett.b). Decisione di dismettere la partecipazione 
societaria perché non strettamente necessaria per il perseguimento delle 
finalità istituzionali del Comune. 

Modalità (razionalizzazione) (10) Cessione quote della società 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

31.12.2017 

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

SI 

Note* 
Con provvedimento n. 78 del 02.07.2018 si è proceduto al recesso dalla società, 
accolto dal Consiglio di Amministrazione in data 07.09.2018 

 

(48) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di 

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

(49) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(50) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 
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* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding: 

Nel perseguire l’interesse collettivo il ruolo della società ha natura strategica di indirizzo e controllo sulla Dolomiti 

Energia Holding spa società multiutility che fornisce pubblici servizi a rilevanza economica. 
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RES TIPICA IN COMUNE SCRL IN LIQUIDAZIONE 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 01024630525 

Denominazione RES TIPICA IN COMUNE SCARL IN LIQUIDAZIONE 

Anno di costituzione della società  

Forma giuridica SCARL 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società  

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

 

(51) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(52) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 ROMA 
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NOME DEL CAMPO  

Comune ROMA 

CAP * 00186 

Indirizzo * VIA DEI PREFETTI 46 

Telefono *  

FAX *  

Email *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1  

Peso indicativo dell’attività %  

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house NO 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 
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NOME DEL CAMPO  

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

 

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

 

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

 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

 

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

 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 

(53) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(54) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Produce un servizio di interesse generale (art. 4 comma 2  lett. a) 

Numero medio di dipendenti 
Società priva di dipendenti o con numero di amministratori superiore a quello 
dei dipendenti (art. 18 comma 3bis 1, lett.b) 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

1 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

16.000,00 (omnicomprensivo per tutta la gestione della liquidazione della 
società) 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

0 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

0 

  

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 2014 2013 

Approvazione bilancio SI SI SI SI SI 

Risultato d'esercizio   -4.133,00 -4.064,00 2.656,00 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento ai “Compensi dei componenti dell’organo di amministrazione”, indicare il compenso dei singoli 

amministratori e eventuali rimborsi spese, gettoni di presenza, ecc. 

Cognome 
nome 

Indennità 
di carica 

Gettoni di presenza Rimborsi spese 

    
    
    
    

 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

   

A5) Altri Ricavi e Proventi    
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di cui Contributi in conto esercizio    

 

Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 
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II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 (5) 0,002 

Codice Fiscale Tramite (6)  

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

(55) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(56) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(57) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO 

 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Tipo di controllo Nessun controllo 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della sezione 

 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
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INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

L’adesione del Comune aveva lo scopo di promuovere in concorrenza con altri 
comuni ed enti del settore la promozione dei prodotti tipici e del turismo 
enogastronomico tendente a valorizzare i comuni che avevano aderito 
all’Associazione Nazionale Città del Vino. L’Amministrazione non intende 
pertanto mantenere detta partecipazione, anche alla luce del fatto che non 
ricorrono le condizioni per il mantenimento. 

Attività svolta dalla Partecipata Nessuna inerente il rapporto di partecipazione 

Descrizione dell'attività  

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

 

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

 

Necessità di aggregazione di società 
(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) (9) 

 

Esito della ricognizione 
Non sussistono le condizioni per il mantenimento della partecipazione nella 
società, come di evince dalla mancanza di alcuni presupposti necessari 

Modalità (razionalizzazione) (10) Nessuno in quanto la società è in liquidazione. 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

Termine di conclusione della procedura di liquidazione della società. 

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

NO 

Note*  

 

(58) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di 

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

(59) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(60) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 
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* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding: 

Nel perseguire l’interesse collettivo il ruolo della società ha natura strategica di indirizzo e controllo sulla Dolomiti 

Energia Holding spa società multiutility che fornisce pubblici servizi a rilevanza economica. 
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CENTRO SERVIZI CONDIVISI SCARL 

Scheda di dettaglio 

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale 02307490223 

Denominazione CENTRO SERVIZI CONDIVISI SCARL 

Anno di costituzione della società 2013 

Forma giuridica Società consortile a responsabilità limitata 

Tipo di fondazione  

Altra forma giuridica  

Stato della società La società è attiva 

Anno di inizio della procedura (1)  

Società con azioni quotate in 
mercati regolamentati (2) 

No 

Società che ha emesso strumenti 
finanziari quotati in mercati 
regolamentati (ex TUSP) (2) 

No 

(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 

elemento diverso da “La società è attiva” 

(2) Le società 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 società”, spiegare i motivi delle eventuali situazioni di inattività o sospensione, 

ovvero chiarire lo stato della procedura di liquidazione e relativa data di presumibile conclusione 

- con riferimento alle “Società con azioni quotate in mercati regolamentati”, indicare il mercato in cui le azioni della 

società sono quotate; 

- con riferimento alla “Società 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 TN 

Comune ROVERETO (TN) 

CAP * 38068 

Indirizzo * VIA FORTUNATO ZENI 8 

Telefono *  

FAX *  

Email *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA 

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

2007 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1 82.99.99 

Peso indicativo dell’attività % 100% 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 

 

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA 

NOME DEL CAMPO  

Società in house SI 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

SI 
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NOME DEL CAMPO  

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

NO 

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

NO 

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

NO 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 

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

NO 

Riferimento normativo società con 
diritti speciali o esclusivi insieme 
con altre attività svolte in regime di 
mercato (3) 

 

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

 

Società 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 (4) 

 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 

(4) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento a “Riferimento normativo società di diritto singolare”, evidenziare le norme di diritto singolare che 

regolano la società e la loro vigenza anche a seguito della emanazione del TUSP. 
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DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP 

NOME DEL CAMPO Anno 2017 

Tipologia di attività svolta Attività 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 società consorziate e/o della Provincia 
Autonoma di Trento 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione 

3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione 

0 -  Per disposizione statutaria non è previsto alcun compenso per gli 
Amministratori  

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo 

1 – Sindaco unico 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo 

4.000 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 

 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 

 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Numero dei dipendenti”, indicarne la numerosità per ciascuna tipologia di rapporto di lavoro, 

così come risultante dall’eventuale nota integrativa al bilancio d’esercizio; indicare il numero del personale 

distaccato dalla o presso la società partecipata; 

 

 

 

Attività produttive di beni e servizi 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività produttive 

di beni e servizi” o “Attività di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni 

1.121.458 795.744 45.996 

A5) Altri Ricavi e Proventi 2 56 406 

di cui Contributi in conto esercizio 0 0 123 
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Attività di Holding 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività consistenti 

nell'assunzione di partecipazioni in società esercenti attività 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 attività 
finanziarie - Rivalutazioni di 
partecipazioni 

   

 

Attività bancarie e finanziarie 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività bancarie e 

finanziarie”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

Interessi attivi e proventi assimilati    

Commissioni attive    

 

 

Attività assicurative 

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attività svolta” dalla partecipata è: “Attività 

assicurative”. 

NOME DEL CAMPO 2017 2016 2015 

I.1 Conto Tecnico dei rami danni - 
Premi di competenza, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

I.3 Conto Tecnico dei rami danni - 
Altri proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 
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II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione 

   

II.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 

Quota diretta (5)  

Codice Fiscale Tramite (6) 

Partecipazione detenuta tramite: 

00990320228 (Informatica Trentina s.p.a.) 

02002380224 (Trentino Riscossioni s.p.a.) 

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

Denominazione Tramite (organismo) 
(6) 

Partecipazione detenuta tramite: 

Informatica Trentina s.p.a 

Trentino Riscossioni s.p.a. 

Trentino Trasporti esercizio s.p.a. 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

9,09% ciascuna 

(5) Se la partecipazione è diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione 

nella società. 

(6) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” è stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e 

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

dall’Amministrazione. 

(7) Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella società. 

 

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 
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Nel presente riquadro: 

- con riferimento al “Tipo di controllo”, se il controllo è indiretto indicare la “tramite” controllata/controllante; se il 

controllo sulla “tramite” è esercitato congiuntamente con altre amministrazioni, specificare le modalità di 

coordinamento tra i soci pubblici per l’esercizio del controllo. 
 

INFORMAZIONI PER LA RAZIONALIZZAZIONE 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

La partecipata svolge un'attività di 
produzione di beni e servizi a favore 
dell'Amministrazione? 

SI 

Attività svolta dalla Partecipata 
autoproduzione di beni o servizi strumentali all’ente o agli enti pubblici 
partecipanti o allo svolgimento delle loro funzioni (Art. 4, c. 2, lett. d) 

Descrizione dell'attività 

La società svolge attività consortile a favore delle società 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 
è 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. 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

Svolgimento di attività analoghe a 
quelle svolte da altre società (art.20, 
c.2 lett.c) 

NO 

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

NO 

Necessità di aggregazione di società 
(art.20, c.2 lett.g) 

NO 

L'Amministrazione ha fissato, con 
proprio provvedimento, obiettivi 
specifici sui costi di funzionamento 
della partecipata? (art.19, c.5) (9) 

Le misure di contenimento dei costi di funzionamento sono individuate dalle 
Società 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 

Modalità (razionalizzazione) (10)  

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 

Le misure di razionalizzazione sono 
state concluse alla data del 
31/12/2018? 
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Note* 

Conformemente alle direttive imposte dalla Provincia autonoma di Trento, 
azionista di maggioranza degli enti consorziati, la Società svolge le proprie 
attività non avvalendosi di dipendenti propri ma di personale distaccato dalle 
Società consorziate o dalla Provincia stessa, in numero superiore rispetto a 
quello degli Amministratori. Di conseguenza, l’inesistenza di personale 
dipendente della Società non integra - in concreto - un indice sintomatico di 
inefficienza della Società, e non giustifica l’adozione di alcuna misura di 
razionalizzazione. 

 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “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” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 

(10) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 

Ulteriori informazioni relative ai campi della Sezione 
 

Nel presente riquadro: 

- con riferimento all’ “Attività svolta dalla partecipata”, indicare l’attività prevalente e se essa è svolta in favore 

dell’ente partecipante o della collettività di riferimento; in caso contrario, indicare altre entità beneficiarie di detta 

attività e le ragioni della originaria acquisizione e dell’eventuale mantenimento. Se la società gestisce 

partecipazioni, indicare eventuali servizi resi alle o ricevuti dalle partecipate, nonché attività operative svolte dalla 

holding; 

La Società svolge attività consortile a favore delle società del sistema pubblico provinciale. La partecipazione delle 

stesse al Consorzio è 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. Il non rispetto del requisito 

relativo al numero di dipendenti è dovuto al fatto che la società non si avvale di dipendenti propri, ma di personale 

distaccato dalla Provincia o dalle società consorziate con i relativi costi a loro carico. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


