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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 96022970170

Denominazione Autorita di Bacino Laghi Garda e Idro
Data di costituzione della partecipata

Forma giuridica Consorzio

Tipo di fondazione Scegliere un elernento.

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizio della procedura @

Sacieta con azioni quotate in mercati regolamentati @ no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati (ex TUSP) & =
La societd & un GAL ¥ no
La societd & una "Societa benefit” © no

- Compilare solo se nel campo “state di attivita della partecipata” & stato ingicato che sono in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.

Nell’applicativo le societd con azioni guotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiall.
La “societ3 benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili,
una ¢ piu finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societa benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bitancio societaric e da pubblicare nel proprio
sito Internet (cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015}.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

@

(3

NOME DEL CAMPO Indicaziani per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Salo
Ccap * 25087
Indirizzo * Via Pietro da Sald 37
Telefono *
FAX *
Ernail *

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivitd svolta. Nel caso in cui i settori siano piti di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 1 0.84.12.3 - Regolamentazione dell'attivita degli organismi
preposti alla gestione di progetti per l'edilizia abitativa e
I'assetto del territorio e per la tutela dell’ambiente

Attivitd 2

Attivita 3

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Attivita 4 | |
DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA
NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 13
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contahilita Contabilita finanziaria
Tipologia di schema di bilangio ! Scegliere un elemento

™ Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancic” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilitd economico-

patrimoniale”.

Compilare "appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata {“Contabilité economico
patrimoniale” o “Contabilitd finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societad non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimoniale = bilancio d’esercizio

N

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e sequenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
(IAS-IFRS)” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

B) I-lmmobilizzazioni immateriali ™

B) Ilimmabilizzazioni materiali ™

B} ll-immobilizzazioni finanziarie ™

Totale Immobilizzazioni (B) W

C) ICrediti (valore totale} ™

Totale Attivo

A} | Capitale / Fondo di dotazione

A) Totale Riserve {da Il a VIl + X) / Totale Riserve

A} VI Utili {perdite) portati a nuove

A} X Utili {perdite) esercizio

Perdita ripianata nell’esercizio

Patrimonio Netto

D} — Debiti {valore totale} ™

Totale passivo

A. Valore della produzione/Totale Ricavi

Al] Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi

AS5) Altri Ricavi e Proventi

di cui "Contributi in conto esercizio"

B. Costi della produzione /Totale costi

B.9 Costi del personale / Costo del lavoro

C.15) Proventi da partecipazioni

€.16) Altri proventi finanziari

C17) Interessi e altri oneri finanziari

C.17bis) Utili e perdite su cambi

Totale C) - Proventi e oneri finanziari

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Totale D) —Rettifiche di valore di attivita e passivita finanziarie

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivita finanziarie
— Rivalutazioni di partecipazioni

Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti 13
Capitale o fondo di dotazione 635.342,20
Avanzo/Disavanzo di esercizio 4.426.953,27
Patrimonio netto 14.313.826,54
Crediti {contabilita finanziaria) 1.390.375,83
Totale Entrate 15.559.047,68
Debiti {contabilita finanziaria) 12.463.070,92
Totale Uscite 13.680.718,20
Costi del Personale 771.193,16

QUOTA DI POSSESSO {quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO mdicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretia
Quota diretta ™ 1%
Cadice Fiscale Tramite ™
Denominazione Tramite ™
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata i

Bl e 1a partecipazione é diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella
partecipata.

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

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

(6}

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dal’Amministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo contrello analogo congiunto

Tipo di controllo {organismo) nessuno

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




*Per la definizione di controllo si rinvia all’atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
moniteraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte del conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per VAmministrazione? | Si |

Se la partecipata non ha svolto servizi per I'’Amministrazione nellanno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore Gastione demanio lacuale di competernza degli enti locali
Ente Affidante Consorzio di Enti pubblici

Specificazione Ente Affidante* Comuni rivieraschi dei laghi di Garda e Idro

Modalitd affidamento Diretto

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione [importo 0.00

annuale di competenaza) !

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina (a voce
L ”
Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L’Amministrazione ha oneri per contratti di

L . . no
servizio nei confronti della partecipata?

PAGAMENTI
PAGAMENTI 1D
IMPEGNI C/COMPETENZA C/RESIDU
Oneri per contratti di servizio !
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
{diversi da quelli per contratti di servizio) nei | no
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
PAGAMENTI
IMPEGNI C/COMPETENZA C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto capitale ®

Oneri per trasferimenti in conto esercizio

Oneri per copertura di disavanzi ¢ perdite i

Oneri per acquisizione di quote societarie ¥

Oneri per aumento di capitale (non al fini di
ripiano perdite) ¥

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione ®

Oneri per garanzie [fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) *®

Escussioni nei confronti dellente delle
garanzie congesse 2

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Altre spese verso organismi partecipati
Totale oneri ¥
L'Amministrazione riceve dividendi efo altre | si
entrate dalla partecipata?
RISCOSSION)
ACCERTATI RISCOSSIONI C/RESIDUI
C/COMPETENZA o
Dividendifutili distribuiti daila Partecipata
all’Amministrazione
Entrate per cessione quote "
Altre entrate da organismi partecipati ™ 12.619,43 0,00 0,00
Totale entrate 12.619,43 0,00 0,00
Crediti nei confronti della partecipata ¥ 12.619,43
Debiti nei confronti della partecipata 0,00
Accantonamenti al fondo perdite societa 0,00
partecipate
Importo totale delle garanzie prestate 0,00
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme}
al 31/124%
w Compilare il campo se 'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente,
el Indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui.
%0 ndicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 {comprese quelle accese nell'esercizio).
NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non e stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un'operazione straordinaria (come fusione, scissione, trasformazione, conferimento) relativa a societ
partecipata 'anno precedente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con
forma giuridica societaria

Scegliere un 2lementa

Motivazione del nuovo inserimento di Scegliers un slamanto
partecipazione in soggetto

con forma giuridica NON societaria

Procedura ex TUsp Y Scegliers un elemento

Riferimento dell’atto deliberativo ™

Data di adozione dell'atto deliberativo '™

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.3, TUSP scegliers un z2lermante

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Sezione della Corte dei conti competente Scegliere un elemento.

Numnero della delibera

Anno della delibera

W Compilare il campo solo se 'Amministrazione dichiarante rientra nell’ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma
giuridica societaria.

YT Y

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 (censimento precedente) in una societa {ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 {censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

° PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa (per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite allinterno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/22/2024




. Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZION] DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 96022970170
Denominazione Autorita di Bacino Laghi Garda e Idro
Data di costituzione della partecipata
Forma giuridica Consorzio
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura m
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati ¥ no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati {ex TUSP} =
La societa & un GAL ™ no
La societd & una “Societa benefit” ! no

e Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.

2 Nell'applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”) e | Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante alenchi ufficiali.

®  La "societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pil finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunits,
territori e ambiente, beni ed attivitad culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono
essere indicate specificatamente nell'loggetto sociale dalla societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
{cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Sald
cap* 25087
Indivizzo™ Via Pietro da Sald 37
Telefono*
FAX*
Emnail*

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pit di une, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025, L"applicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022) che i
nuovi codici (ATECO 2025}, ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese {nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

[l seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la ¢compilazione
0.84.12 3 - Regolamentazione dell'attivita degli crganismi
Attivita 1 preposti alla gestione di progetti per I'edilizia abitativa e
l'assetto del territorio e per la tutela dell’ambiente
Attivita 2
Attivita 3

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Aftivita 4 l
ULTERIORI INFORMAZION] SULLA PARTECIPATA
NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Societd in house na
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato Scegliere un elemento.
Sacieta contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 no
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c.

# no
4, lett. A)

Riferimento normativo societa di diritto singotare ¥

Socletd a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilitd analitica e separata per le attivith oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivit in regime di | "°
mercato :
p I =
:pecila. icare se le regole per la contabilitd separata sono dettate O eTaA S S D
Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM (art. 4, ¢. .
9) Scegliere un elemento.

Societa esdusa dall'applicazione dell'art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4, c. | Scegliere un elemento.

9)
o)

Riferimento normativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non @ richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societd & un GAL oppure se lo stato di attivita della societd & “in liquidazione” ¢ “soggetta a procedure concorsuali”.

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

B compilare it campo solo se in uno dei campi precedenti @ stato scelto “si”

¥ per la nozione giuridica di “societd a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all’art. 1, comma 4, del TUSP, si veda

l'orientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero dell'Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti_it/patrimonio pubblico/patrimonio_pa/Orientamento de! 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto_singolarex .pdf

® Occorre selezionare “51" se [a societd & a controllo pubblice (esercitato da una o pib pubbliche amministrazioni congiuntamente),

svolge attivitd economiche protette da diritti speciali o esclusivi, insieme con altre attivitd svolte in regime di economia di mercato

ed ha adottato un sistema di contabilita analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 (ai sensi del dell'art.6, c.1, TUSP} owvero secondo le indicazioni dettate dallAutoritd di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pill operatori economici 'esercizio di

un’attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori econamici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2028

Tipologia di attivita svolta Attivitd produttive di beni e servizi
Nurnero medio di dipendenti 13
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 3
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 0,00
Numero dei componenti dell'organo di controllo 1
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 3.806,40

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 2.141.703,19 | 1.917.303,66 | 1.743.016,83 | 962.256,48 1.280.195,60

* La compilazione della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societa quatate ex TUSP”, se lo stato di
attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi ¢ Distretti tecnologici

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 6.842.500,66 6.730.187,13 6.079.667,51
A5} Altri Ricavi e Proventi 148.750,15 225.173,13 311.039,49
di cui Contributi in conto esercizio

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di ottivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivitd consistent
nell'assunzione di partecipazioni in societd esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria {Holding)’.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al} Ricavi delle vendite e delle prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

€15) Proventi da partecipazioni

€16) Aleri proventi finanziari

€17 bis} Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZION] DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivitd bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

4. Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

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

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

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

N4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri proventi tecnici, al
netto delle cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO {quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta

Quota diretta % 1%

Codice Fiscale Tramite *”)

Denorninazione Tramite {organismo) !

Quota detenuta dalla Tramite nella socleta ™

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

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

® nserire la quota di partecipazione che la "tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall’ Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dalllAmministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societd partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato
dall’Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controllo* controllo analogo congiunto

—

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
manitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del

provvedimento 3

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pilt detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione
realizzata.

Societa controllata da una quotata Scegliere un elemento

CF della societd quotata controllante ™

Denominazione delta societd quotata controllante ©

Attivita svolta dalla Partecipata attivita diversa dalle precedenti

Descrizione dell'attivits Gestione del demanio lacuale

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato o)

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

societd {art.20, c.2 lett. ¢} no
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento (art. 20,

no
c.2 lett. f)
Necessita di aggregazione di societd (art.20, ¢.2 lett. g} na

L'Amministrazione ha fissato, con proprio provwedimento,
oblettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata? | no

{art.19, ¢, 5) ™
Esito della revisione periodica “? mantenimento senza interventi
Modalita {razionalizzazione) ) Scegliere un elemento

Termine previsto per la razionalizzazione ™

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione .
s . 14 Scegliere un elemento.
straordinaria

Note*

@ Compilare il campo solo se nel campo “Societd controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

o} Compilare il campo se "Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione e gestione di opera
pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP {Art.4, ¢.2, lett. c)”.

Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”,

La compilazione del campo non & richiesta per le societd in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i
GAL.

Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

Nel campo FAmministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione stracrdinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato F'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la societd & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, ¢.7} oppure
“Gestione delle case da gioco — societd gia costituita e autorizzats alla data del 23/09/2016 {art. 26, c. 12 sexies)”.

*Campo con compilazione facoltativa.

11}
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Se la partecipazione non & piu detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

PARTECIPAZIONE NON PiU DETENUTA - Alienazione della partecipazione
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa (per unione o per
incorperazione)

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Ministero
dell'Economia
e delle Finanze

MEF

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGAN!I DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 96022970170
Denominazione Autorita di Bacino Laghi Garda e Idro
Data di costituzione della partecipata
Forma giuridica Consorzio
Tipo di fondazione Scegliere un 2lemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura "
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati ! no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati {ex TUSP) ¥ no
La societa & un GAL & no
La societa & una "Societa benefit’ ™ no

&) Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

c;l:;pure procedure concorsuali.
{ Nell'applicativo le socletd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societa

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante etenchi ufficiali.

® 3 “societa benefit” & una societd che nellesercizio di una attivita economica persegue, oltre alle scopa di dividerne gli utili, una
o piu finalita di beneficio comune e apera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di perscne, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portateri di interesse. Tali finalita devono essere
indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione concernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet {cfr. art. 1, commi
376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO ndicaziowni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Sald
CAP * 25087
Indirizza * Via Pietra da Sald 37
Telafono *
FAX *
Email *

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE Dt ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivitad svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici {ATECO 2025}, ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le
infarmazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECQ-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 0.84.12.3 - Regolamentazione dell'attivita degli organismi
preposti alla gestione di progetti per l'edilizia abitativa e
I'assetto del territorio e per la tutela dell'ambiente

Attivita 2
Attivitd 3
Attivita 4

RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA'/ENTE

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice fiscale del rappresentante

Nome [del rapprasentante]

Cognome [del rappresentante]

Sesso [del rappresentante] Scegliare un elamento.

Data di nascita [del rappresentante]

Nazione di nascita [del rappresentante]

Provincia di nascita del rappresentante

Comune di nascita [del rappresentante]

Il rappresentante & dipendente del Amministrazione Scegiiere un elemento
Incarico Scegliere un elemento
Data di inizio dell’'incarico

Data di fine dellincarico

Incarico gratuito/con compenso Scegliere un elemento.

Compenso complessivo spettante nelf’annao M

Compenso girato al’Amministrazione ¥ Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza? Scegliere un elemento.

importo complessivo dei gettoni di presenza maturati
nell'anno *

4] - L - =
¥ compilare se & stato indicato che Pincarico prevede un compensg.

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

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



\ Ministero
! dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO tndicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 02742340983
Denominazione Azienda Speciale Consortile Garda Sociale
Data di costituzione della partecipata 24/01/2018

Forma giuridica Azienda speciale

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.
Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizic della procedura "

Societa con azionl quotate in mercati regolamentati = no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati {ex TUSP) @ na

La societa & un GAL ® no

La societd & una “Societd benefit” no

W Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.
Nell'applicativo le socleta con azioni guotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.
La “societd benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili,
una o pid finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancic societario e da pubblicare nel proprio
sito Internet (cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato ltalia
Provincia BRESCIA
Comune SALY’
Cap * 25087
Indirizzo * Piazza Carmine, 4
Telefono * 0365521221
FAX *
Email * protocollo@gardasociale.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE D! ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 e entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
tmprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECQ 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivitd 1 87 -SERVIZ) DI ASSISTENZA SOCIALE RESIDENZIALE
Aftivita 2 88 - ASSISTENZA SOCIALE NON RESIDENZIALE

Attivita 2

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Attivita 4 ]
DATI SINTETIC! DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMFO Indicazioni per la compilazione
Numero medic di dipendentf 40
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contability Contabilita finanziaria
Tipologia di schema di bilancio ) |

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

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilita economico
patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societa non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilitd economico-patrimoniale — bilancio d'esercizio

Se [a Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare tutti i

campi delia sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
(IAS-IFRS)” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla {x).

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

B} Himmobilizzazioni immateriali ™

B) ll-immobilizzazioni materiali ™

B} Il-immobitizzazioni finanziarie ™

Totale Immobilizzazioni (B) W

€) N=Crediti {valore totale) ™

Totale Attivo

A) I Capitale / Fondo di dotazione

A} Totale Riserve [da Il a V1) + X) / Totale Riserve

A) VIl Ltili {perdite) portati a nuovo

A} X Utili [perdite) esercizio

Perdita ripianata nell’esercizio

Patrimonio Netto

D) - Debiti {valore totale} ™

Totale passivo

A. Valore defla produzione/Totale Ricavi

Al} Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi

AB) Altri Ricavi e Provent]

di cui "Contributi in conto esercizio™™

B. Costi della produzione fTotale costi

8.9 Costi del personale / Costo del lavoro

C.15) Proventi da partecipazioni

€.16) Altri proventi finanziari

C17) Interessi e altri aneri finanziari

C.17bis} Utili e perdite su cambi

Totale C) — Proventi e oneri finanziari

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Totale D} - Rettifiche di valore di attivith e passivita finanziarie

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivita finanziarie
- Rivalutazioni di partecipazioni

Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPOD indicazioni per fa compilazione
Numero medio dipendenti 40
Capitale o fondo di dotazione 60.000,00
Avanzo/Disavanzo di esercizio 2.899.758,91
Patrimonic netto 646.355,91
Crediti {contabilith finanziaria) 5.157.157,91
Totale Entrate 12.418.026,84
Debiti {contabilita finanziaria) 5.186.779,00
Totale Uscite 11.321.314,20
Costi del Personale 1.549.581,15

QUOTA Dt POSSESSO {quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipaziane Partecipazione diretta
Quota diretta ™ 9,55%
Codice Fiscale Tramite '*
Denominazione Tramite "
Quota detenuta dalla Tramite nella parten:ﬂ.uata_ln’i

Bl se g partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella
partecipata.
) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.
Inserire CF e denominazione dellultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta indirettamente
dall’aAmministrazione.

7 inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLC

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dalfAmministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall’ Amministrazione sulla “tramite”.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

controtlo congiunto - maggioranza dei voti esercitabili

Tipo di controllo nell'assemblea ordinaria ed effettivo esercizio del potere di
controlle anche tramite comportamenti concludenti

Tipo di controllo {organismo)

*Per la definizione di controllo si rinvia all’atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull'attuazione de! TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per ta compilazione

La partecipata svolge servizi per P Amministrazione? l Si T

Se la partecipata non ha svolto servizi per I'Amministrazione nelfanno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Setftore Assistenza sociale residenziale e non residenziale
Ente Affidante Amministrazione dichiarante

Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento Diretto

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione {importo

an:uale di :o:npetenza} o fime JTTaoeRe

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
“Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANT! DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ba oneri per contratti di

si
servizio nei confronti deila partecipata?

PAGAMENTI
| PAGAMENTI C/RESIDUI
L 1L C/COMPETENZA 24
Oneri per contratti di servizio 582.988,56 424.852,36 147.977,33
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
(diversi da quelli per contratti di servizio) nei | si
confronti della partecipata?
PAGAMENT?
IMP 1 PAGAMENTI C/RESIDUL
o C/COMPETENZA /R
Oneri per trasferimenti in conto capitale = 15.440,00 15.440,00
Oneri per trasferimenti in conto esercizio® | 73.552,19 73.552,19

Oneri per copertura di disavanzi o perdite L

Oneri per acquisizione di quote societarie L]

Oneri per aumento di capitale {non ai fini di
ripiano perdite) ®

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Oneri per trasformazione, cessazione,
liguidazione ¥

Oneri per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme}

Escussioni nei confronti dell’ente delle
garanzie concesse ¥

Altre spese verso organismi partecipati @

Totale oneri ¥ 671.980,75 513.844,55 147.977,33

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

RISCOSSIONL
| RISCOSSIONI C/RESID
ACCERTAT C/COMPETENZA of] 1]}
Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
all Amministrazione
Entrate per cessione quote 5
Altre entrate da organismi partecipati 55.296,50 40.610,34
Totale entrate ™ 55.296,50 40.610,34
Crediti nei confronti della partecipata ™ 14.686,16
Debitl nei confronti della partecipata 10.158,87
Accantonamenti al fondo perdite societa 0,00
partecipate
Importo totale delle garanzie prestate 0,00
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme)
al 31712

@ Compilare il campao se ["Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
' Indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui.
{10) . . . ) L.
Indicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dellanno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non e stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria (come fusione, scissione, trasformazione, conferimento) relativa a societa
partecipata I'anno precedente,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuove inserimento di
partecipazione in soggetto con Scagliere un elemenio
forma giuridica societaria

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Scegliere un elemento

Procedura ex TUsp 'Y

Scegliere un elemento

Riferimento dell’atto deliberativo 'Y

Data di adozione dell’atto deliberativo "

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.3, TUSP

Scegliere un elemento

Sezione della Corte dei conti competente

Scegliere un elemento.

Numero della delibera

Anno della delibera

e Compilare il campo solo se 'Amministrazione dichiarante rientra nell'ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma

giuridica societaria.

*dokkk

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 {censimento precedente) in una societa (ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,

una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

¢ PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

° PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd {per unione o per

incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all’interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




. Ministero
! dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATiI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02742340983
Denominazione Azienda Speciale Consortile Garda Sociale
Data di costituzione della partecipata 24/01/2018
Forma giuridica Azienda speciale _
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura ™
Societd con azioni quotate in mercati regolamentati NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP) @ 80
La societd & un GAL ? NO
La societa & una “Societa benefit” & no

" Compilare solo se nel campoe “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sona in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.

™ Nell’applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societ
quotate ex TUSP"} e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

¥ |a “societa benefit” & una societd che nellesercizio di una attivitd economica persegue, oitre allo scopa di dividerne gli utili, una
o piu finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed aitri portatori di interesse. Tali finalith devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimnento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
{cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per lx compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCLA,
Comune SALO’
CAP* 25087
Indirizzo* Piazza Carmine, 4
Telefono* 0365521221
FAX*
Email protocollo @gardasociale.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dellattivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pit di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza,

Dal 17 aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022} che i
nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese (nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle madifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025 xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivity 1 87 -SERVIZI D1 ASSISTENZA SOCIALE RESIDENZIALE
Attivita 2 88 - ASSISTENZA SOCIALE NON RESIDENZIALE
Attivita 3

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicaziont per la compilazione

| Attivita 4 [
NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compHazione

Societa in house 3]
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato ** si
Societd contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 no
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, ¢.

# no
4, lett. A)

Riferimento normativo societa di diritto singolare ¥

Societa a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attivitd oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivita in regime di | "°

mercato °

::c.euﬁcare se le regole per la contabilit separata sono dettate eI TelE e nte,
Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM [art. 4, c. -~

9)

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione ¢ delle Prov. Autonome [art. 4,¢. | no
9}

Riferimento normativo atto esclusione &

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informaziont sulla partecipata” non & richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societa & un GAL oppure se lo stato di attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”,

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

= Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti  stato scelto “si”

* per la nozione giuridica di “societd a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui al’art. 1, comma 4, del TUSP, si veda

Forientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero dell’Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti_it/patrimonio_pubblico/patrimonio_pa/Orientamento del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .pdf

% Occorre selezionare “SI” se |a societd & a controllo pubblico {esercitato da una o pil pubbliche amministrazioni congiuntamente),

svolge attivitd economiche protette da diritti speciali o esclusivi, insieme con altre attivita svolte in regime di economia di mercato

ed ha adottato un sistema di contabilita analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 {(ai senst del dell'art.6, c.1, TUSP} ovvero secondo le indicazioni dettate dallAutorita di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un'autorita competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pill operatori economici I'esercizio di

un’attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 40
Nurnero dei componenti dell'organo di amministrazione 5
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 0,00
Numero dei componenti dell'organo di controllo 1
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 6.240,00

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio si si si si s
Risultato d'esercizio 37.040,69 108.271,17 2.828,80 76.730,91 43.955,48

* La compilazione della Sezione “Dati di bilancio per Ja verifica TUSP” non & richiesta per le “societd quotate ex TUSP”, se lo stato di
attivita della societd & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

1

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svolta” dalla partecipata @: “Attivita produttive di beni
e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati {Distretti tecnologiciy’.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Al} Ricavi delle vendite e delle prestazioni 3.319.100,05 3.497.417,18 3.447.994 95
AS) Altri Ricavi e Proventi 1.328.189,91 1.277.263,66 595.493,33
di cui Contributi in conto esercizio

2. Attivita di Holding

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

AS} Altri Ricavi e Provent]

di cui Contributi in conto esercizio

C15} Proventi da partecipazioni

€16) Altri proventi finanzlari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2023




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivita bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Interessi attivi e proventi assirilati

Commissioni attive

4. Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-seziane se la “Tipologia di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivita assicurative”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

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

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

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

.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri provent] tecnici, af
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 9,55%
Codice Fiscale Tramite "

Denominazione Tramite (organismo}
Quota detenuta dalla Tramite nella society ™

© sela partecipazione é diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’ Amrministrazione nella
societa.

@ compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta®,

Inserire CF e denominazione dellultima “tramite” attraverso la quale la societd & indirettamente partecipata

dall’Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dal’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dall’Amministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controflo esercitato
dall’Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

controtlo congiunto - maggioranza dei voti esercitabili
Tipo di controllo* nell'assemblea ordinaria ed effettivo esercizio del potere di
controlfo anche tramite comportamenti concludenti

*Per la definizione di controllo si rinvia allatto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanata della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




INFOCRMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

Si

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pidl detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pit detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione

realizzata.

Societa controllata da una quotata

CF della societ’ quotata controllante

Denominazione della societi quotata controllante *

Attivita svolta dalla Partecipata

produzione di un servizio di interesse generale {Art. 4, c. 2, lett.
a)

Descrizione dell’attivita

Assistenza sociale residenziale e non residenziale

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato o

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre
societa (art.20, ¢.2 lett. ¢}

Scegliere un elemento.

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

Scegliere un elemento.

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

Scegliere un elemento.

L'Amministrazione ha fissato, con proprio provwedimento,
obiettivi specificl sui costi di funzionamento della partecipata?
(art.29,¢,5) ¥

Scegliere un elemento.

Esito della revisione periodica "

mantenimento senza interventi

Modalita {razionalizzazione) ™

Scegliere un efemento

Termine previsto per Ja razionalizzazione ™

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione
straordinaria ¥

Scegliere un elemento

Note*

o Compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”,

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

11}

Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

12, gt + b e e s owe g . P .
43 5 compilazione del campo non & richiesta per le societa in liquidazione, per quelle soggette 3 procedure concorsuali e per i

GAL.
{13)

Campo cbbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

14} e campo FAmministrazione deve specificare se nel provwedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato 'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se 1a societa & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 {Art. 26, ¢.7) oppure
“Gestione delle case da gioco — societa gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 (art. 26, ¢. 12 sexies)”.

*Campo con compilazione facoltativa,

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




Se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione delia societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa (per unione o per
incorporazione)

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Ministero
dell'Economia
e delle Finanze

NIEF

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGANI DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02742340983
Denominazione Azienda Speciale Consortile Garda Sociale
Data di costituzione della partecipata 24/01/2018
Forma giuridica Azienda speciale
Tipo di fondazione Scegliere un elemento,
Altra forma giuridica
Stato di attivity della partecipata attiva

Data di inizio della procedura

{2

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati (ex TUSP) @ no
La societd & un GAL ¥ no
La societ & una “Societa benefit”* no

B compilare solo se nel campo “stato di attivitd della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazicne

oppure procedure concorsuali.
@ Nelfl'applicative le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societa

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azicne Locale (GAL} sono individuati mediante etenchi ufficiali.

B La “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pit finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunit,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono essere
indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societa bemefit” redige annualmente una relazione concernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel propric sito Internet (cfr. art. 1, commi
376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCIA
Comune SALO
CAP * 25087
Indirizzo * Piazza Carmine, 4
Telefono * 0365521221
FAX *
Email * protocollo@gardasociale.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivitd svoita. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L’applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-madifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivitd 1 87 -SERVIZI DI ASSISTENZA SOCIALE RESIDENZIALE
Attivita 2 88 - ASSISTENZA SOCIALE NON RESIDENZIALE
Attivita 3
Attivita 4

RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA"/ENTE

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante dell’ Amministrazione nominato negli organi di

governo della societa o dell’'ente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice fiscale del rappresentante TRDRRTSAELQEGGTW
Nome [del rappresentante] Roberto
Cognome [del rappresentante] Tardani
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 10/05/1954
Nazione di nascita [def rappresentante] Italia
Provincia di nascita del rappresentante Brescia
Comune di nascita [del rappresentante] Lonato
Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione no

Incarico

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

Data di inizio dell’incarico

Data di fine dell’incarico

tncarico gratuitofcon compenso

Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante nell’anno “

Compenso girato all’Amministrazione N

Scegliere un elemento

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo del gettoni di presenza maturati
nellanno

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

1=} Compilare se nel campo “Sone previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

SCHEDA RAPPRESENTANTE - DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice fiscale del rappresentante LVLLSU70LA8D284.
MNome [del rappresentante] Luisa
Cognome [del rappresentante] Lavelli
Sesso [del rappresentante) feramina
Data di nascita [del rappresentante] 08/07/1970
Nazione di nascita [del rappresentante] Italia
Provincia di nascita del rappresentante Brescia

Comune di nascita {del rappresentante]

Desenzano del Garda

Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione

na

Incarico

Presidente dell’organc amministrativo {Consiglio di
Amministrazione, Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell'incarico

Data di fine dell'incarico

Incarico gratuito/con compenso

Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante nell'anno o

Compenso girato all’Amministrazione *

Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza?

Nag

4 Compilare se & stato indicato che Fincarico prevede un compenso.

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

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2022




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice fiscale del rappresentante SMINGLNS9P28ER835
Nome [del rappresentante] Giuliano
Cognome [del rappresentante] Somensini
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 28/09/1959
Nazione di nascita [del rappresentante] Halia
Provincia di nascita del rappresentante Brescia

Comune di nascita [del rappresentante]

Manerba del Garda

Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione

no

Incarico

Vicepresidente dell organo amministrativo (Consiglio di
Amministrazione, Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico

Data di fine dell’incarico

Incarico gratuito/con compenso

Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante nell’anno )

Compenso girato all' Amministrazione

scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati
nell’anno

¥ Compilare se & stato indicato che Fincarico prevede un compenso.

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

SCHEDA RAPPRESENTANTE - DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice fiscale del rappresentante VDVGZL70L53B157P
Nome [del rappresentante] Graziella
Cognome [del rappresentante] Vedovello
Sesso [del rappresentante] femmina
Data di nascita [del rappresentante) 13/07/1970
Nazione di nascita [del rappresentante] Italia
Provincia di nascita del rappresentante Brescia
Comune di nascita [del rappresentante] Brescia
il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione no

Incarico

Membro dell’organo armministrativo {Consiglio di
Amministrazione, Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio del’incarico

Data di fine dell’incarico

Incarito gratuito/con compenso

Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante nell’anno A

Compenso girato all’Amministrazione ‘¥

Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati
nell'anno ™

¥ Compilare se & stato indicato che Fincarico prevede un com nso.
pe

5 . . s N N 1y
Bl compilare se nel campo “Sono previstl gettoni di presenza?” & stato selezionato “si*.

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Codice fiscale del rappresentante BNSDNLE6C2321332
Nome [del rappresentants] Daniele

Cognome [de! rappresentante] Bonassi

Sesso [del rappresentante] maschio

Data di nascita [del rappresentante) 23/03/1966
Mazione di nascita [del rappresentante] Italia

Provincia di nascita del rappresentante Brescia

Comune di nascita [del rappresentante]

Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione no

Incarico

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

Data di inizio dell'incarico

Data di fine dell'incarico

Incarico gratuitofcon compenso

Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante nel’anno ¥

Compenso girato all’Amministrazione '

Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo cornplessivo dei gettoni di presenza maturati
nelfanno @

¥ compilare se ¢ stato indicato che Pincarico prevede un compensa.

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

SCHEDA RAPPRESENTANTE -~ DATI ANNO 2024




. Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 02149850986

Denominazione CONSORZIO LAGO DI GARDA - LOMBARDIA
Data di costituzione della partecipata 09/11/2000

Forma giuridica Consorzio

Tipo di fondazione Scegliers un elemento.

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizio della procedura "

Societd con azioni quotate in mercati regolamentati “ no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati (ex TUSP) e
La societa & un GALY no
La societa & una “Societd benefit” no

® Compilare solo se nel campe “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono In corso pracedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.
g Nell’applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societa
quotate ex TUSP”} e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.
La “societa benefit” & una sacieta che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utii,
una o pit finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori @ ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale delfa societd. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio
sito Internet {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

3

NOME DEL CAMPO Indicazioni per k2 compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Gargnano
CAP * 25084
Indirizzo * Via Oliva 32
Telefono *
FAX *
Email * CONSORZIO@PEC.GARDALOMBARDIA.COM

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 202S), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 79.90.04- Altre attivita di assistenza turistica
Attivita 2
Attivitd 3
Attivita 4

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




DATI SINTETICI DI BILANCIOQ DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 3
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabilita Contabilit3 economico-patrimoniale
Tipologla di schema di bilancio ¥ Codice civile {ex art.2424 e seguenti)
W Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilita economico-

patrimoniale”,

Compilare 'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata {“Contabilitd economico
patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” 1a sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societd non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilitd economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e sequenti”, compilare tutti i

N

campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
{IAS-IFRS)” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

B) I-immobilizzazioni immateriali " 16.827
B) I-immobilizzazioni materiali ™ 7.370
8) Ni-Immobilizzazioni finanziarie " 5.000
Totale immobilizzazioni {B) ™ 29.197
€) N=Crediti (valore totale) ™ 219.681
Totale Attivo 256.494
A} | Capitale / Fondo di dotazione 5.594
A} Totale Riserve (da I a VIl + X} / Totale Riserve 136.606
A) VIl Ltili {perdite) portati a nuoveo
A) IX Utili {perdite) esercizio 10.51¢6
Perdita ripianata nell’esercizio
Patrimonio Netto 152.716
D) - Debiti (valore totale) ™ 78.539
Totale passivo 256.494
A. Valare della produzione/Totale Ricavi 338.651
A1} Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 332.039
AS}) Altri Ricavi & Proventi 612
di cui "Contributi in conto esercizio™™
B. Costi della produzione fTotale costi 325.791
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 107.411
€.15] Proventi da partecipazioni
€.16) Altri proventi finanziari
C17} Interessi e altrl oneri finanziari 108
C.17bis} Utili e perdite su cambi {67}
Totale C} - Proventi e oneri finanziari {175)
Totale D) - Rettifiche di valore di attivitd e passivita finanziarie

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivitd finanziarie
- Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numerc medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti (contabilita finanziaria)

Totale Entrate

Debiti {contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO {quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ™ 1.49%
Codice Fiscale Tramite ©'_
Denominazione Tramite
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata_m

Bl se 1a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’ Amministrazione nella

partecipata.

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

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

]

QUOTA DI POSSES50 - TIPO DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dalf Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
guote indirette detenute dallAmministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dal’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Tipo di controllo controllo analogoe congiunto
Tipo di controllo {organismo) Scegliere un elemento.

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull'attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per 'Amministrazione? [ Si

Se la partecipata non ha svolto servizi per FAmministrazione nell’anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore Promozione del territorio

Ente Affidante Amministrazione dichiarante

Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento Diretto

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione {importo
annuale di competenza)

Calll 0 testuale con com I|aZIOIIe 0bb|l atoria se ||EI campo E||te a|||da||te & stato SE|EZIOIlatO ||e| menu a te“d”'a Ia voce
p
Aith .

DATI CONTABIL! DERIVANT) DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ha oneri per contratti di

L. . g . no
servizio nei confronti della partecipata?

PAGAMENT)
ENTI
IMPEGNI c/com NZA PAGAM C/RESIDUI

Oneri per contratti di servizio

L’Amministrazione ha altri oneri o spese
{diversi da quelli per contratti di servizio) nei | si
confronti della partecipata?

PAGAMENTI
IMP! ENTI C/RESIDUI
MPEGNI C/COMPETENZA PAGAM c/l U

Oneti per trasferimenti in conto capitale ®

Oneri per trasferimenti in conto esercizio ™

Oneri per copertura di disavanzi o perdite ‘¥

Oneri per acquisizione di quote societarie ©

Oneri per aumento di capitale (non ai fini di
ripiano perdite} ®

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione ®

Oneri per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) i

Escussioni nei confronti dell'ente delle
garanzie concesse o

Altre spese verso organismi partecipati ol 7.941,00 7.941,00

Totale oneri ¥ 7.941,00 7.941,00

L'Amministrazione riceve dividendi efo altre | no
entrate dalla partecipata?

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per [a compilazione

RISCOSSIONI
RISCOSSIONI
ACCERTATI C/COMPETE SC C/RESIDUI

Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
al’ Amministrazione '

Entrate per cessione quote L

Altre entrate da organismi partecipati ®

Totale entrate ™

Crediti nei confronti della partecipata @

Debiti nei confronti della partecipata ¥

Accantonament] al fondo perdite societa
partecipate

Importo totale detle garanzie prestate
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme}
al 31712

B Compilare il campe se 'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
@ Indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui.
19 hdicare l'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZION| DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corse dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non € stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria {come fusione, scissione, trasformazione, conferimento)} relativa a societa
partecipata I'anno precedente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliere un elemento.
forma giuridica societaria

Maotivazione del nuovo inserimento di Scegliere un elemento
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

P {11}

Procedura ex TUS scegliere un elemeanto,

Riferimento dell’atto deliberativo "V

Data di adozione dell’atto deliberativo ¥

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.3, TUSP Scegliere un elemento.

Sezione della Corte dei conti competente sceghere un glementc

Numero della delibera

Anno della delibera

i Compilare il campo solo se 'Amministrazione dichiarante rientra nell’ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



giuridica societaria.

ok ko

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 {censimento precedente} in una societ (ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione}

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite allinterno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



/7 N\, Ministero
EF i dell'Economia
/e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02145890986
Denominazione CONSORZIO LAGO DI GARDA - LOMBARDIA
Data di costituzione della partecipata 09/11/2000
Forma giuridica Consorzio
Tipo di fondazione Scegliere un elemento
Alvra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della pracedura ™
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati 2 no
Societd che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUsP) no
La societa & un GAL ¥ no
La societd & una “Societa benefit” ™ no

w Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.

2 Nell'applicative le societd con azioni quotate & guelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

La “societd benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pid finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori € ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societaric e da pubblicare nel proprio sito Internet
{cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

(3}

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Gargnano
CAP* 25084
Indirizzo* Via Ofiva 32
Telefono*
FAX*
Email* CONSORZIO@PEC.GARDALOMBARDIA.COM

*tampo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pill di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi {ATECO 2022) che i
nuovi codici {ATECO 2025), ricordando the per le societa, nelta maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese (nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-moadifiche-struttura-ATECO-2025 .xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 74.90.04- Altre attivita di assistenza turistica
Attivita 2
Attivits 3
Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIQODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE Al 31/12/2024




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societd in house no
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato ™ no
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 ne
Socleta a partecipazione pubblica di diritto singolare (art.1, ¢. s

8 letr A)°

Riferimento normativo societ di diritto singolare ¥

Societa a controllo pubblico che adotta un sistema di

contabilita analitica e separata per le attivita oggetto di diritti
spediali o esclusivi svolte insieme ad aitre attivita in regime di | ™

mercato §

Specificare se le regole per la contabilita separata sono dettate

da: Scegliere un elemento.

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

9} no

Societa esclusa dall'applicazione dell’art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4,¢. | no
9)

5

Riferimento normativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non & richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societa & un GAL oppure se lo stato di attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

1 Compilare il campo solo se nel campo precedente é stato scelto “si”

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

* per la nozione giuridica di “societd a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all’art. 1, comma 4, del TUSP, si veda

I'orientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sitc del Ministerg del’Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti it/patrimonio_pubblico/patrimonio_pa/Orientamento_del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto _singolarex .pdf

% Occorre selezionare “SI” se la societa & a controllo pubblico {esercitato da una o pil pubbliche amministrazioni congiuntamente},

svolge attivitd economiche protette da diritti speciali o esclusivi, insieme con altre attivita svolte in regime di economia di mercato

ed ha adottato un sistema di contabilita analitica e separata secondo te indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 (ai sensi del dell’art.6, c.1, TUSP) ovvero secondo le indicazioni dettate dall’Autoritd di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pill operatori economici I'esercizio di

un’attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024
Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 3
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 31
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 0,00
Numero dei componenti dell'organo di controllo
Compenso dei componenti dell'organo di controllo

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione hilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 10.516 {23.112} 2.643 1.293 166

* La compilazione della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societa quotate ex TUSP?, se lo stato di
attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipolagia di attivitd svolta” dalla partecipata &: “Attivita produttive di beni
e servizi’ o “Attivitd di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati {Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 20248 2023 2022
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 338.039 288.274 265.412
AS) Altri Ricavi & Proventi 612 14,289 68.114
di cui Contributi in conto esercizio 12.627 64.000

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svolta” dalla partecipata &: "Attivitd consistenti
nelf'assunzione di partecipazioni in societd esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria (Holding)".

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al) 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 aj Rettifiche di valore di attivita finanziarie -
Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svolta” dalla partecipata &: “Attivitd bancarie e
finanzigrie”,

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Interessi attivi @ proventi assimilati

Commissioni attive

4, Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
1.1 Conto Tecnico dei rami danni - Premi di competenza,
al netto delle cessioni in riassicurazione
1.3 Conto Tecnico dei rami danni - Altri proventi tecnici,
al netto delle cessioni in riassicurazione
I1.1 Conto Tecnico dei rami vita - Premi dell’esercizio, al
netto delle cessioni in riassicurazione
I1.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri proventi tecnici, al
netto delle cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO {quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta 1.49%
Codice Fiscale Tramite 7

Denominazione Tramite {organismo) ™
Quota detenuta dalla Tramite nella sm:iet;l§i

® Sela partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dal¥ Amministrazione nella
societa.

” Compilare se per “Tipclogia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.
Inserire CF e denominazione dellultima “tramite” attraverso la quale la socletd ¢ indirettamente partecipata
dall’Amministrazione.

® tnserire la guota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controlio* esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dal’Amministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societda partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato

dall’Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controlio* controllo analogo congiunto

*Per la definizione di controlle si rinvia all’atto di grientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
moniteraggio e controllo sull'attuazione del TUSP e alla deliberazicne della Corte dei conti, Sezieni riunite in sede di controlio, 20
giugno 2019, n. 11/5SRRCO/QMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

Si

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pill detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pil detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione

realizzata.

Societa controllata da una quotata

Scegliere un elemento.

CF della societa quotata controllante ¥

Denominazione della societh quotata controllante

Attivita svolta dalla Partecipata

attivita diversa dalle precedenti

Descrizione dell'attivita

Promozione del territorio

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato U

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre
societa (art.20, ¢.2 lett. ¢)

Scegliere un elemento.

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

Scegliere un elemento.

Necessita di aggregazione di societa {art.20, c.2 lett. g}

Scegliere un elemento.

L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata?
{art.19,¢,5) ™Y

Scegliere un elementa

Esito della revisione periodica "

mantenimento senza interventi

Modalita {razionalizzazione) a3

Scegliere un elemento,

Termine previsto per la razionalizzazione 3

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione
straordinaria *¥

Scagliere un elemento

Note*

@ Compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”.
0} Compilare il campo se “Attivita svoita dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione e gestione di opera
pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP [Art.4, c.2, lett. ¢)”.

{11}
(12

GAL.

Compilare il campo se “Tipo di controllg” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
La compilazione del campo non é richiesta per le societd in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i

13) Campo obbligatorio se per “Esito della ravisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”,

114

Nel campo FAmministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del

TUSP, era stato indicato I'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la societa & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionate “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, ¢.7} oppure
“Gesticne delle case da gioco — societa gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 (art. 26, c. 12 sexies)”,

*Campo con compilazione facoitativa.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




Se la partecipazione non & piu detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

¢ PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societ3 {per unione o per
incorporazione)

¢  PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Ministero
dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGANI DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02149890936
Denominazione CONSORZIQ LAGO DI GARDA - LOMBARDIA
Data di costituzione della partecipata 09/11/2000
Forma giuridica Consorzio
Tipo di fondazione Scegliers un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @ no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regalamentati {ex TUSP) ® ne
La societa & un GAL ™ no
La societa & una “Societs benefit” no

“' Compilare solo se nel campo “state di attivitd della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
onure procedure concorsuali.
@ Nell'applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati [“societa

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

B3 “societs benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pit finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono essere
indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societd benefit” redige annualmente una relazione concernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet (cfr. art. 1, commi
376 -384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Gargnano
cap * 25084
Indirizzo * Via Oliva 32
Telefono *
FAX *
Emait * CONSORZIO@PEC.GARDALOMBARDIA.COM

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivitd svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
infarmazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATEC0O-2025 .xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 1 N.79.90.19 - Altri servizi di prenotazione e altre attivitd di
assistenza turistica non svolte dalle agenzie di viaggio nca

Attivita 2
Attivita 3
Attivita 4

RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA'/ENTE

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice fiscale del rappresentante TRORRTS4E10E667W
Nome [del rappresentante] ROBERTO
Cognome [del rappresentante] TARDAN
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 10/05/1954
Nazione di nascita [del rappresentante] ITALIA
Provintia di nascita del rappresentante BRESCIA
Comune di nascita [del rappresentante] LONATO
Il rappresentante & dipendente dell'Amministrazione no

Membro dell’organo amministrativo (Consiglio di

Incarico .. N N
Amministrazione, Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell'incarico

Data di fine dell'incarico

Incarico gratuita/con compenso Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante nell’anno )

Compenso girato all’Amministrazione '* Scegfiere un elemento.
Sono previsti gettoni di presenza? No

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati

nell’anno ¥

4] . = . . B .
¢ }Compllare se & stato indicato che l'incarico prevede un compenso.

5/ . . s N . ~
¢ ’Cumpllare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



. Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2028



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 02510410208

. GAL Garda e Colli Mantovani societd consortile a responsabilita
Denominazione ol

limitata

Data di costituzione della partecipata 22/12/2016
Forma giuridica Societd consortile a responsabilita limitata
Tlpo di fondazione Scegliere un elemento,
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati )
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) ¥
La societa & un GAL " si
La societa & una “Societa benefit” " no

= Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.

Nell'applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societa

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL} sono individuati mediante elenchi ufficiali.
La “societd benefit” & una societd che nell'esercizio di una attivit economica persegue, altre allo scopo di dividerne gl utili,
una o piu finality di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
camunita, territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario & da pubblicare nel propric
sito Internet (cfr, art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

[21

3

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Mantova
Comune Cavriana
CAP * 46040
Indirizzo * Piazza Castello 7
Telefono * 03761856697
FAX *
Email * info@galgardaecollimantovani.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pitt di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi {ATECO
2022) che 1 nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPOQ Indicazioni per la compilazione

Attivita 1 73.30.0 GESTIONE DEL PIANO DI SVILUPPO LOCALE
DENCMINATO "GARDAGREEN: COLORI, SAPORI E SAPERI CHE S
FONDANQ", COSI' COME SOTTOSCRITTO DAL PARTENARIATO E
CANDIDATO ALLA DG AGRICOLTURA DI REGIONE LOMBARDIA

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 2
Attivita 3
Attivita 4
DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 0
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio Codice civile (ex art.2424 e seguenti}

a . N - . . + Lt . . " e .
W Compilare il campo “Tipolegia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilit economica-

patrimoniale”.

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contability adottata {“Contabilité economico
patrimoniale” o “Contabifita finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societd non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimaniate — bilancio d’esercizio

N

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e sequenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
{IAS-IFRS)" compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla {X).

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

B} I-immobilizzazioni immateriali ¥

B8) ll-immobilizzazioni materiali ™

B) l-Immobilizzazioni finanziarie

Totale Immobilizzazioni {B) ™

C) Crediti (valore totale) ™ 244.816
Totale Attivo 256.256
A} I Capitale / Fondo di dotazione 19.700

A) Totale Riserve [da Il a VIl + X] / Totale Riserve

A) VIl Utili (perdite} portati a nuovo

A} IX Utili (perdite) esercizio

Perdita ripianata nell’esercizio

Patrimonio Netto

D} - Debiti {valore totale)™ 223.670
Totale passivo 256.256
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 207.490
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 44.123
AS) Altri Ricavi e Proventi 163.367
di cui "Contributi in conto esercizio™™ 163.354
B. Costi della produzione fTotale costi 173.256

B.9 Costi del personale f Costo del lavoro

C.15) Proventi da partecipazioni

C.16) Altri praventi finanziari

€17} Interessi e altri oneri finanziari 23.883

C.17bis) Utili e perdite su cambi

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO

tndicazioni per ia compilazione

Totale C) - Proventi ¢ oneri finanziari

{23.883}

Totale D) - Rettifiche di valore di attivitd e passivita finanziarie

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivitd finanziarie
— Rivalutazioni di partecipazioni

Cantabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata adotta una contabilita

finanziaria.

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti (contabilita finanziaria}

Totale Entrate

Debiti {contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DIt POSSESSO {quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ™ 2,58%
Codice Fiscale Tramite '
Denominazione Tramite ©
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata '

2 Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dalf Amministrazione nella

partecipata.
Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato "Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.
Inserire CF e denominazione dellultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta indirettamente
dallammministrazione,

P tnserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dal’ Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dal’Amministrazione nella partecipata. Nel caso di societa partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo controlle analogo congiunto

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipo di controllo [organismo) Scegliers un elemento

*Per la definizione di contrelle si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull‘attuazione del TUSP e alia deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di cantrollo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per 'Amministrazione? | Si I

Se la partecipata non ha svolto servizi per I'’Amministrazione nell'anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore Gestione Piano di sviluppo locale

Ente Affidante Amministrazione dichiarante

Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento Diretto
Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione [importo
annuale di competenza)

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campe “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
W ”
Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO tndicazioni per la compilazione
L'Amministrazione ha oneri per contratti di Ad
servizio nei confronti della partecipata?
PAGAMENT)
PAGAMENTI C/RESIDUI
JRARECH C/COMPETENZA <
Oneri per contratti di servizio
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
{diversi da quelli per contratti di servizio) nei | si
confronti della partecipata?
PAGAMENT
IMPEGN) PAGAMENTI C/RESIDUI
s C/COMPETENZA RS
Oneri per trasferimenti in conto capitale ™
Oneri per trasferimenti in conto esercizio® | 4.020,36 2.253,87

Oneri per copertura di disavanzi o perdite o

Oneri per acquisizione di quote societarie a

Oneri per aumento di capitale {non ai fini di
ripiano perdite} )

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione

Oneri per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) (e}

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO indicaziont per la compilazione

Escussioni nei confronti dell’ente delle
garanzie concesse b3

Altre spese verso organismi partecipati ¥

Totale onerj ¥ 2.030,86 2.253,87

L'Amministrazione riceve dividendi efo altre no
entrate dalla partecipata?

RISCOSSIONI
RISCOSSIONI
ACCERTATI C/COMPETENZA C/RESIDU

Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
all’ Amministrazione

Entrate per cessione quote ¥

Altre entrate da organismi partecipati

Totale entrate ®

Crediti nei confronti della partecipata ™

Debiti nei confronti della partecipata '°!

Accantonameniti al fondo perdite societa
partecipate

Importo totale delle garanzie prestate
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme)
al 31712

™ Compilare il campo se PAmministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente,

Indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui.
19 | ngicare l'importo delle garanzie in essere al 31/12 {comprese quelle accese nell'esercizio).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso deli’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non & stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria {(come fusione, scissione, trasformazione, conferimento} relativa a societd
partecipata I'anno precedente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per Ja compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scagliers un glemants
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di Scagliere un 2lemeanto
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex TUSP ' Seegliers un elemento

Riferimento dell’atto deliberativo ™

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Data di adozione dell’atto deliberative 'Y

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.3, TUSP

Scegliere un elemento

Sezione della Corte dei conti competente

Scegliere un elemento

Numero della delibera

Anno della delibera

) Compilare il campo solo se I"Amministrazione dichiarante rientra nell’ambito soggettive del TUSP e se la partecipata ha forma

giuridica societaria.

TTI T

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 (censimento precedente} in una societa (ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,

una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

o PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per

incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




,  Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPOD Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02510410208
Denominazione GAL Garda e Colli Mantovani societa consortile a responsabilita
limitata
Data di costituzione della partecipata 22/12/2016
Forma giuridica Societa consortile a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scagliers un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizio della procedura 'Y

Societd con azioni quotate in mercati regolamentati @

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

La societa & un AL @ si

La societd & una “Societd benefit” ® no

" Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.

@ Nellapplicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societ3
quotate ex TUSP*) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

B 1a “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pil finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono
assere indicate specificatamente nell'oggetio sociale della societa. La “societd benefit” redige anmualmente una relazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societaric e da pubblicare nel proprio sito Internet
{cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la. compilazione
Stato Italia
Provincia Mantova
Comune Cavriana
CAP* 46040
Indirizzo™ Piazza Castello 7
Telefono* 03761856697
FAX*
Email* info@galgardaecoilimantovani.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTQRE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025, Uapplicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022) cheii
nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese {nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

73.30.0 GESTIONE DEL PIANO DI SVILUPPO LOCALE
DENOMINATO "GARDAGREEN: COLORI, SAPORI E SAPERI CHE S)
Attivita 1 FONDANO", COSI' COME SOTTOSCRITTO DAL PARTENARIATO E
CANDIDATO ALLA DG AGRICOLTURA DI REGIONE LOMBARDIA

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivitd 2
Attivita 3
Attivita 4
NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Socleta in house ne
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato ¥ no
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 no
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c.
4,lett. A) " no

Riferimento normativo societa di diritto singolare ¥

Societa a controlle pubblico che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attiviti oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivita in regime di | "°

mercato °

zl:.aaﬁcare se le regole per la contabilitd separata sono dettate e e relunElemertol
Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM {art. 4, c. =

9)

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provwedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4,c. | no
9}

51

Riferimento normativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione "Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non & richiesta per “societd quotate ex TUSP?, se la
societd & un GAL oppure se lo stato di attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.
ol Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

¥ per la nozione giuridica di “societd a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all'art. 1, comma 4, del TUSP, si veda
I'orientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero delEconomia e delle Finanze al seguente link:
https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti _it/patrimonio_pubblico/patrimonio_pa/Orientamento_del 18

novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .pdf
: Occorre selezionare “SI” se la societa & a controllo pubblico {esercitato da una o pid pubbliche amministrazioni congiuntamente},
svolge attivith economiche protette da diritti speciali o esclusivi, insieme con altre attivita svolte in regime di economia di mercato
ed ha adottato un sistema di contabilita analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre
2019 (ai sensi del dell'art.6, c.1, TUSP) ovvero secondo le indicazioni dettate dallAutorita di settore. Si ricorda che per diritti
esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o
disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pil operatori economici I'esercizio di
un‘attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tafe attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 0
Numero dei componenti dell’'organo di amministrazione 1
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 0
Numero dei componenti dell'organo di controllo 1
Compenso dei compeonenti dell’organo di controllo 3.650

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 20290
Approvazione bilancio si Si si si si
Risultato d'esercizio 0 0 0 g 0

* La compilazione della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societa quotate ex TUSP”, se lo stato di
attivita della socigta & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”,

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

1. Attivita produttive di beni e servizi ¢ Distretti tecnologici

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
A1} Ricavi delle vendite e delle prestazioni 44.123 49.160 50.339
AS) Altri Ricavi e Proventi 163.367 221.388 272.703
di cui Contributi in conto esercizio 163.354 221.388 272.703

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata & “Attivitd consistenti
nell'assunzione di partecipazioni in societd esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria {Hoiding)".

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al} Ricavi delle vendite e delle prestazioni

AS) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15] Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

€17 bis}) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivitd boncarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Interessi attivi e proventi assimitati
Commissioni attive

4. Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

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

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

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

1.4 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 2,58%

Codice Fiscale Tramite "

Denominazicne Tramite {organismo) ¥

Quota detenuta dalla Tramite nella societa ™

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

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

®  Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societs.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO BI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dallAmministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipe di controlle esercitato
dall’ Amministrazione sulla “tramite”,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

' Tipo di controllo* controlle analogo congiunto

*Per la definizione di controllo si rinvia all’atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione delta Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/85RRCO/QMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alta data di adozione del
rovvedimento

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pill detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione

realizzata.

Socfeta controllata da una quatata

No

CF della societa quotata controllante &

Denominazione della societd quotata controllante ™

Attivita svolta dalla Partecipata

attivita diversa dalle precedenti

Descriziona dell'attivita

Gestione Piano di sviluppo locale

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato "%

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

societa [art.20, c.2 Jett. ¢} no
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento {art.20,

no
c.2 lett. f)
Necessita di aggregazione di societa {art.20, ¢.2 lett. g} no
L'Amministrazione ha fissato, con proprio provwedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata? | no

{art.19, ¢, 5) ™4

Esito della revisione periodica w2}

mantenimento senza interventi

Modalita {razionalizzazione) ™

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione )

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione
straordinaria ¥

Scegliere un elemento

Note*

® - compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

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

{11}

Compilare il campo se *Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

02 s compilazione del campo non & richiesta per le societd in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per |

GAL.
13

Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”,

B4 Nel campo Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato Iesito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se [a societa & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, @ un GAL o nel caso in cul nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, c.7} oppure
“Gestione delle case da gioco — societd gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 (art. 26, c. 12 sexies)”,

*Campo con compilazione facoltativa.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




Se la partecipazione non é piu detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione delia partecipazione

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
° PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societd

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa (per unione o per
incorporazione)

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Ministero
dell'Economia
e delle Finanze

NEF

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGAN!I DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02510410208
Denominazione GAL Garda e Colli Mantovani societa consortile a responsabilita
limitata
Data di costituzione della partecipata 22/12/2016
Forma giuridica Societd consortile a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un efementa
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizio della procedura !

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @

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

La societa & un GAL ¥ si

La societd & una “Societa benefit” no

" Compilare solo se nel campo “stato di attivitd della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

onure procedure concorsuali.
@ Nell’applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societ3

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

B L2 “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pit finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori € ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono essere
indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societd benefit” redige annualmente una relazione concernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet {cfr. art. 1, commi
376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Mantova
Comune Cavriana
CAP # 46040
Indirizzo * Piazza Castello 7
Telafono * 03761856697
FAX *
Email * info@galgardaecollimantovani.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE Di ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pib di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L’applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022} che i nuovi codici (ATECO 202S), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 73.30.0 GESTIONE DEL PIANO D1 SVILUPPO LOCALE
DENOMINATO "GARDAGREEN: COLORI, SAPORI E SAPERI CHE 5]
FONDANG", COS)' COME SOTTOSCRITTO DAL PARTENARIATO E
CANDIDATO ALLA DG AGRICOLTURA DI REGIONE LOMBARDIA

Attivitd 2
Attivita 3
Attivita 4

RAPPRESENTANTE DELL’AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA’/ENTE

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice fiscale del rappresentante

Nome [del rappresentante]

Cognome [del rappresentante]

Sesso [del rappresentante] Scegliere un elemento.

Data di nascita [del rappresentante]

Nazione di nascita [del rappresentante]

Provincia di nascita del rappresentante

Comune di nascita [del rappresentante])

Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione Scegliere un elemento.

Incarico Scegliere un elemento.

Data di inizio dell'incarico

Data di fine dell’incarico

Incarico gratuito/con compenso Scegliere un elernanto.
Compenso complessivo spettante nell’anno

Compenso girato all’Amministrazione * Scegliere un elemento
Sono previsti gettoni di presenza? Scegliere un elemento.

importo complessivo dei gettoni di presenza maturati
nell'anno ¥

4] o s e N
) Compilare se & stato indicato che Vincarico prevede un compenso.

5! f G P N f
¢ ]Compllare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “s1”.

SCHEDA RAPPRESENTANTE - DATI ANNO 2024



. Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazionl per la compilazione

Codice Fiscale 01856570589
Denominazione IDROELETTRICA M.C.L. 5.R.L.
Data di costituzione della partecipata 15/11/1995

Forma giuridica Societa consortile a responsabilitd limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elernento

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizio della procedura

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @ no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati {ex TUsP) no

La societa & un GAL ¥ no

La societd & una “Societd benefit” no

™ Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concarsuali.

Nell’applicativo le socletd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa

guotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azicne Locale (GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.
La “societd benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scope di dividerne gli utili,
una o pid finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori e ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'cggetto sociale della societi. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio
sito Internet {cir. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

f2)

(3)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Calcinato
CAp * 25011
Indirizzo * Via Vittorio Emanuele I, n, 74
Telefono * 03099554844
FAX * 0309964844
Emaifl * Info@idroelettricarncl.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA,

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivitad svolta. Nel caso in cui i settori siano pit di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi {ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025}, ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECQ 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025 .xlsx.

Per approfondimenti sulia classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la complilazione
Attivita 1 43.21.01- Installazione di impianti di illuminazione e fotovoltaici
in edifici
Attivita 2
Attivita 3
Attivitd 4

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




DATI SINTETICI DI BILANCYO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 5
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio Codice civile {ex art.2424 e seguenti)
™ Compilare it campo “Tipologia di schema di bilancio” sola se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilitd economico-

patrimoniale”.

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilité economico
patrimoniale” o “Contabilitd finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” |la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societd non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimoniale = bilancio d’esercizio

a

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
{IAS-IFRS)” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

B) Ilmmobilizzazioni immateriali ™ 23.450
B) I-immobilizzazioni materiali v 2.420.318
B) li-immobilizzazioni finanziarie ™ 216.494
Totale Immobilizzazioni (B} ™ 2.660.262
C) lI=Crediti {valore totale} ™ 821.414
Totale Attivo 3.487.890
A} | Capitale / Fondo di dotazione 88.400
A} Totale Riserve {da Il a VIl + X} / Totale Riserve 1.1146.541
A) VIl Vtili {perdite} portati 3 nuove 572.343
A) IX Utili (perdite) esercizio 169.325
Perdita ripianata nell’esercizio
Patrimonio Netto 1.976.609
D) - Debiti {valore totale) ™ 1.188.788
Totale passivo 3.487.890
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 1.461.330
A1} Ricavi defle vendite e delle prestazioni / Ricavi 1.368.789
AB5) Altri Ricavi e Proventi 32.541
di cui "Contributi in conto esercizio™ "
B. Costi della produzione /Totale costi 1.138.243
B.9 Costi del personale / Costo del lavore 368.638
C.15) Proventi da partecipazioni
C.16) Altri provent] finanziari 21.929
C17) Interessi e altri oneri finanziarl 53.716
€.17bis) Utill e perdite su cambi
Totale C) - Proventi e oneri finanziari {31.787)
Totale D} - Rettifiche di valore di attivita e passivitd finanziarie

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivity finanziarie
— Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti [contabilith finanziaria)

Totale Entrate

Debiti {contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta efo indiretta}

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ™ 0,59%
Codice Fiscale Tramite
Denominazione Tramite
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata

® se Ia partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall Amministrazione nella

partecipata.

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

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

{6)

QUOTA DI POSSESSC — TIPQ DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dall Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dallAmministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo nessuno

Tipe di controllo {organismo) nessuno

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull'attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di cantrollo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per FAmministrazione? ‘ No

Se [a partecipata non ha svolto servizi per FAmministrazione nellanno di riferimento delia rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore

Ente Affidante Scagliere un elemento
Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento Scegliers un alements.

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione {importo
annuale di competenza}

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
" 1
Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
L'Amministrazione ha oneri per contratti di =
servizio nei confronti della partecipata?
PAGAMENTI
I PAGAMENTL C/RESIDUI
pacec C/COMPETENZA o8 <
Oneri per contratti di servizio ®
L'Amministrazione ha altri oneri 0 spese
{diversi da quelli per contratti di servizio}nei | no
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
| AMENTI C/RESIDUI
IMPEGN C/COMPETENZA PAG /!

Oneri per trasferimenti in conto capitale ©

Oneri per trasferimenti in conto esercizio @

Oneri per copertura di disavanzi o perdite ®!

Oneri per acquisizione di quote societarie i

Oneri per aumento di capitale {non ai fini di
ripiano perdite)

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione

Oneri per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme} ®

Escussioni nei confronti dell’ente delle
. &,
garanzie concasse L)

Altre spese verso organismi partecipati -

Totale oneri ®

L'Amministrazione riceve dividendi e/o altre no
entrate dalla partecipata?

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

RISCOSSIONI

C/COMPETENZA RISCOSSIONI C/RESIDUI

ACCERTATI

Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
all’ Amministrazione

Entrate per cessione gquote @

Altre entrate da organismi partecipati

Totale entrate ©

Crediti nei confronti della partecipata ™ 0,00
Debiti nei confronti della partecipata ' 0,00
Accantonamenti al fondo perdite societd 0,00
partecipate

Importo totale delle paranzie prestate 0,00
(fideiussioni, lettere patronage, altre forme)
al31/12"%

) Compilare 1l campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla demanda precedente.
) Indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conta Residui.
o, . " . ' -
Indicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 {comprese quelle accese nell'esercizio).

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

| Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non & stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un‘operazione straordinaria (come fusione, scissione, trasformazione, conferimento} relativa a societa
partecipata I'anno precedente.

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliere un elemento.
forma giuridica societaria
Motivazione del nuovo inserimento di Sceghere un elemento.

partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex TUsp 't Scegliere un alemento

Riferimento dell’atto deliberativo ™V

Data di adozione delFatto deliberativo ™%

Pronuncia Corte dei contj ex art.5 ¢.3, TUSP Sceghiere un elemento.

Sezione della Corte dei conti competente Scegliere un elemento

Numera della delibera

Anno della delibera

L Compilare il campo sole se ' Amministrazione dichiarante rientra nell'ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



giuridica societaria.

kEEEE

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 {censimento precedente) in una societa (ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito

PARTECIPAZIONE NON PiU DETENUTA - Recesso dalla societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



, Ministero
' dell'Economia
" e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per ia compilazione
Codice Fiscale 01356570989
Denominazione IDROELETTRICAM.C.L. S.R.L.
Data di costituzione della partecipata 15/11/1995
Forma giuridica Societa consortile a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura ¥
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati % no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @ =
La societa & un GAL ¥ no
La societa & una “Societa benefit” no

% compilare solo se nel campo “stato di attivitd della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali,

@ Nell’applicativo le societa con azioni guotate e quelle emittenti strurnenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”} e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali,

¥ ta “socleta benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne ghi utili, una
0 pit finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio socletario e da pubblicare nel proprio sito Internet
{cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015}.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

KOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Calcinato
CAP* 25011
Indirizzo* Via Vittorio Emanuele [I, n. 74
Telefono* 0305964344
FAX* 0309964844
Email* Info@idroelettricamcl.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivitd svolta. Nel caso in cui i settori siano pill di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025, L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022) che i
nuovi cadici (ATECO 2025}, ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese {nel quale i codici ATECO seno
stati automaticamente riclassificati).

[l seguente file riporta ta classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025 .xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 432101- Installazione di impianti di illuminazione e fotovoltaici
in edifici
Attivita 2
Attivita 3
Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house no
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato ¥ no
Societa contenuta nell allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 No
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c. o

a,lett. a)"

Riferimento normativo societa di diritto singolare

Societa a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attivitd oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivit in regime di

mercato ;

no

Specificare se le regole per la contabilith separata sono dettate

Scegliere un elemento.
da: &

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

9) no

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome (art. 4,¢c. | no
9)

=]

Riferimento narmativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non & richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societd & un GAL oppure se o stato di attivita della societd & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

“ compilare it campoe solo se nel campo precedente & stato scelto “si”

s} Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

* per 1a nazione giuridica di “societa a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all'art. 1, comma 4, del TUSP, si veda

I'orientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero dell'Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti_it/patrimonio pubblico/patrimonio_pa/Orientamento _del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .pdf

% occorre selezionare “SI” se la societa & a controllo pubblico {esercitato da una o pili pubbliche amministrazioni congiuntamente),

svolge attivitd economiche protette da diritti speciali o esclusivi, insieme con altre attivita svolte in regime di economia di mercato

ed ha adottato un sistema di contabilita analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del ¢ settembre

2019 (ai sensi del dell'art.6, c.1, TUSP) owvero secondo le indicazioni dettate dall'Autoritd di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente |'effetto di riservare, rispettivamente, a une o pit operatori economici esercizio di

un‘attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economicl di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIQDICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svolta Aftivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 5
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 3
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 24.000
Numero dei componenti dell'organo di controllo 1
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 5.200

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 169.325 126.373 {73.058) 120.311 253.049

* La campilazione della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societa quotate ex TUSP”, se [o stato di
attivita della societa & “in liquidazione” o "soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia df attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivita produttive di beni
e servizi” o “Attivita df promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati {Distretti tecnologici)’.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Al] Ricavi delle vendite e delle prestazioni 1.368.789 1.207.938 1.412.833
AS) Altri Ricavi e Proventi 32.541 8.855 31.647
di cui Contributi in conto esercizio

2. Attivita di Holding

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

A1} Ricavi delle vendite e delle prestazioni

AS5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15) Proventi da partecipazioni

€16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitdé svolta” dalla partecipata & “Attivité bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

4, Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

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

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

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

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

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per ia compilazione

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta

Quota diretta 0,59%

Codice Fiscale Tramite !

Denominazione Tramite {organismo)

Quota detenuta dalla Tramite nella societa ™

© sela partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall Amministrazione nella
societa.

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

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO O CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dall’Amministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato
dall Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

] Tipo di controllo® nassuno

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di grientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta atla data di adozione del

provvedimento &

Se la partecipazione € ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pill detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pill detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione

realizzata.

Societa controllata da una quotata

No

CF della societa quotata controllante @

Denominazione della societd quotata controltante ©

Attivita svolta dalla Partecipata

produzione di energia da fonti rinnovabili (art. 4, c. 7}

Descrizione dell’attivita

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato st

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

societa (art.20, c.2 lett. ¢} no
Mecessita di contenimento dei costi di funzionamento {art.20,

no
c.2 lett. f)
Necessita di aggregazione di societd {art.20, c.2 lett. g} no
L'Amministrazione ha fissato, con proprio provwedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata? | no

(art.19, ¢, 5) ™"

Esito della revisione periodica Wl

mantanimento senza interventi

Modalita {razionalizzazione) ™

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione ™

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione .
.. [14) Scegliere un elermento.
straordinaria

Note*

@ Compilare il campao solo se nel campo “Societd controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

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

i) Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diversa da “nessuno”.

0 s compilazione del campo non & richiesta per le societa in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i
GAL.

B9 campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

4 Nel campo I'Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione stracrdinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era state indicato I'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la societa & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel case in cui nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, ¢.7) oppure
“Gestione delle case da gioco — societa gid costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 (art. 26, c. 12 sexies)”.

*Campoe con compilazione facoltativa.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




Se la partecipazione non @ pil detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

o PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all’'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



»  Ministero
' dell’Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGANI DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024

SCHEDA RAPPRESENTANTE - DATI ANNO 2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 01856570589
Denominazione IDROELETTRICA M.C.L. 5.R.L.
Data di costituzione della partecipata 15/11/1595
Forma giuridica Societa consortile a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.
Altra forma giuridica
Stato di attivitd della partecipata attiva

Data di inizio della procedura

[#]]

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati (ex TUSP) ¥ no
La societd & un GAL ¥ no
La societd & una “Societd benefit” " no

%" Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.
@ Nellapplicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“sacieta

guotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sone individuati mediante elenchi ufficiali.

®) La “societa benefit” & una societs che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pill finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono essere
indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societa benefit” redige annualmente una relazione cancernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare mel proprio sito Internet (cfr. art. 1, commi
376 -384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Stato ltalia
Provincia Brescia
Comune Calcinato
CAP * 25011
Indirizzo * Via Vittorio Emanuele I, n. 74
Telefono * 0309964844
FAX * 0309964844
Email * Info@idroelettricamcl.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano piu di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. 'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE —~ DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 1 43.21.01- Installazione di imptanti di illuminazione e fotovoltaici
in edifici

Attivita 2

Attivita 3

Attivita 4

RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA'/ENTE

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

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Codice fiscale del rappresentante

Nome [del rappresentante]

Cognome [del rappresentante]

Sesso [del rappresentante] Scegliere un elemento.

Data di nascita [del rappresentante]

MNazione di nascita [del rappresentants)

Provincia di nascita del rappresentante

Comune di nascita [del rappresentante]

Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione Scegliere un elemento

Incarico Scegliere un elemento

Data di inizio dell'incarico

Data di fine dell’incarico

Incarico gratuito/con compenso Scegliers un elementc.

Compenso complessivo spettante nell’anno ["'

Compenso girato all’Amministrazione '* Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza? Scegliere un elemento.

Importo complessivo def gettoni di presenza maturati
nell'anno

4] A 2 . . " .
¥ compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

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

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



,  Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02819190980
Denominazione LONATO SERVIZI SRL
Data di costituzione della partecipata 27/10/2006

Forma giuridica

Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione

Scegliere un elemento,

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata

attiva

Data di inizio della procedura ™

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati ¥ no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP}) @
La societa & un GAL ™

La societa & una "Societa benefit” & no

cl Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liguidazione

oppure procedure concorsuali.

Nell'applicativo le societd con azioni quotate e queile emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societa

guotate ex TUSP”} e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sonc individuati mediante elenchi ufficiali.
La “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopa di dividerne gli utili,
una o pit finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori e ambiente, beni ed attivita cufturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancic societario e da pubblicare nel proprio
sito Internet (cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

2)

(3

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Lonato del Garda
CAp * 25017
Indirizzo * Piazza Martiri della liberta 12
Telefono * 03091392296
FAX *
Emai * lonatoserviziamm@comune.lonato.bs.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025 xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 38 - attivita di raccolta, trattamento, e smaltimento dei rifiuti,
recupero dei materiali — attivita di importanza primaria
Attivita 2 41- Costruzione di edifici residenziali e non residenziali
Attivita 3 42 — tngegneria civile — attivitad di importanza secondaria

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPQ Indicazioni per la compilazione
Attivita 4 81.1 - servizi integrati di gestione degli edifici — attivita di
importanza secondaria
81.21 - pulizia generale (non specializzata)} di edifici — attivita
dimportanza secondaria
81.29.1 — servizi di disinfestazione - attivita di importanza
secondaria
81.3 — cura e manutenzione del paesaggio {inclusi parchi,
giardini e aiuole) attivita di importanza secondaria

DATESINTETICH DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO tndicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 26
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ' Codice civile (ex art.2424 e seguenti)
T Compilare il campa "Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilitd economico-

patrimoniale”,

Compilare l'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilitd economico
patrimoniole” o “Contabilita finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societa non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

1

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
{IAS-IFRS)” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
B) Himmobilizzazioni immateriali 'T' 457.246
B} ll-immobilizzazioni materiali w 341.389
8} llI-immobilizzazioni finanziarie ™
Totale Immobilizzazioni [B) m 798.635
€} lI=Crediti {valore totale] va 1.759.49¢6
Totale Attivo 2.912.600
A) | Capitale / Fondo di dotazione 50.000
A) Totale Riserve {da Il a VIl + X} / Totale Riserve 423.837
A} VIl Utili [perdite) portati a nuove
A) IX Utiti {perdite} esercizio 26.448
Perdita ripianata neil’esercizio
Patrimonio Netto 500.285
D) - Debiti {valore totale) ™ 2.170.704
Totale passivo 2.912.600
A, Valore della produziona/Totale Ricavi 1.594.574
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 1.594.573
AS) Altri Ricavi e Proventi 1
di cui "Contributi in conto esercizio™™
B, Costi della produzione /Totale costi 1.493.766
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 1.036.728

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

C.15) Proventi da partecipazioni

C.16) Altri proventi finanziari

C17} Interessi e altri oneri finanziari 58.607
C.17bis} Utili e perdite su cambi
Totale C) — Proventi e oneri finanziari {58.607)

Totale D) - Rettifiche di valore di attivita e passivita finanziarie

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivita finanziarie
— Rivalutazioni di partecipazioni

Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti {contabilita finanziaria)

Totale Entrate

Debiti {contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO [quota diretta efo indiretta}

NOME DEL CAMPO Indicazion] per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ™ 100%
Codice Fiscale Tramite

Denominazione Tramite ©

Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata "’

® se la partecipazione ¢ diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuts direttamente dallAmministrazicne nella
partecipata.

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

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

{6)

"

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dall’ Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dallAmministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall’Amministrazione sulla “tramite”.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
controllo selitaric - maggioranza dei voti esercitabili
nell'assernblea ordinaria

Tipo di controllo

Tipo di controllo {organismo) controllo solitario

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di grientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo suil'attuazione del TUSP e alla deliberazione defla Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per {a compilazione

La partecipata svolge servizi per ' Amministrazione? I Si ‘

Se la partecipata non ha svolto servizi per I'Amministrazione nellanno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore Attivita di global service
Ente Affidante Amministrazione dichiarante
Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento Diretto

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione {importo

an:::e di :::'Ipetenza} % fime irsserl

*Campo testuale con cempilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
“Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazionl per la compitazione
L'Amministrazione ha oneri per contratti di g
servizio nei confronti della partecipata?
PAGAMENTI
P. ENTI
IMPEGNI C/COMPETENZA AGAM C/RESIDUI
Oneri per contratti di servizio B 1.769.203,24 1.423.233,24 27.913,60
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
{diversi da quelli per contratti di servizio)nei | no
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
AMENTH
IMPEGNI C/COMPETENZA PAG C/RESIDUI

Oneri per trasferimentl in conto capitale =

Oneri per trasferimenti in conto esercizio

Oneri per copertura di disavanzi o perdite

Oneri per acquisizione di quote societarie ®

Oneri per aumenito di capitale (non ai fini di
ripiano perdite)

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione s

Oneri per garanzie (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme}

Escussioni nei confronti dellente delle
garanzie concesse 8

Altre spese verso organismi partecipati iy

partecipate

Totale oneri 1.769.203,24 1.423.233,24 27.913,60
L'Amministrazione riceve dividendi efo altre | si
entrate dalla partecipata?

ACCERTATI ql:;c;::_:_‘::;‘ RISCOSSIONI C/RESIDU|
Dividendifutili distribuiti dalla Partecipata
all Amministrazione
Entrate per cessione quote =
Altre entrate da organismi partecipati 1.253.000,00 3.000,00 39.000,00
Totale entrate 1.253.000,00 3.000,00 39.000,00
Crediti nei confronti della partecipata ' 1.211.000,00
Debiti nei confronti della partecipata 318.056,40
Accantonamenti al fondo perdite societa 0,00

Importo totale delle garanzie prestate
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme)
al 31712

L'ente con deliberazione di Consiglio comunale n. 46 del 04/12/2020 ha rilasciato
una fidejussione ai sensi dell'art. 207 del decreto legislativo 18.8.2000 n. 267 a
garanzia di mutuo chirografario di € 450.000,00 {durata 72 mesi) a favore della
Societa interamente partecipata “Lonato Servizi S.r.l.” per il finanziamento lavori
di miglioria del centro di raccolta comunale dei rifiuti di Via Rassica, nonché per
I'acquista di macchine operatrici, attrezzature cimiteriali e interventi di
manutenzione straordinaria

T -

Compilare il campo se |I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedents.

® |ndicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui.
) |ndicare I'importa delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese neil'esercizio}.

NOME DEL CAMPO

indicazioni per la compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione faceltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non é stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria {come fusione, scissione, trasformazione, conferimento) relativa a societ3
partecipata I'anno precedente.

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Moaotivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Seegliere un elemento
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di Scegliere un elamento
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex Tusp 1 Scegliare un elemento.

Riferimento dell'atto deliberativo ™V

Data di adozione dell'atto deliberativo 'Y

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 c.3, TUSP Scegliere un elemento.

Sezione della Corte dei conti competente Scegliere un elemento

Numero della delibera

anno della delibera

v Compilare il campo solo se 'Amministrazione dichiarante rientra nell'ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma
giuridica societaria.

*kkka

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 {censimento precedente) in una societa {ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo delia scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

» PARTECIPAZIONE NON PiU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

® PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

o PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite allinterno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




 Ministero
. dell'Economia
" e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per Ja compilazione
Codice Fiscale 02819130980
Denominazione LONATO SERVIZI SRL
Data di costituzione della partecipata 27/10/2006
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scagliere un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati “ no
Societd che ha emesso strumenti finanziari quotatiin mercati
regolamentati (ex TUSP) @ .
La societd & un GaL no
La societd & una “Societa benefit” no

W compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & state indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.

& Nell'applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societa
quotate ex TUSP”) e | Gruppi di Azione Locale (GAL) sone individuati mediante elenchi ufficiali,

B La “societd benefit” & una societa che nell'asercizio di una attivita economica persegue, oltre aflo scopo di dividerne gli utili, una
o piu finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunit,
territori e ambiente, beni ed attivita culturaii e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimento del heneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
(cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Camune Lonato del Garda
CAP* 25017
Indirizzo* Piazza Martiri della liberta 12
Telefono* 03091392296
FAX*
Email* lonatoserviziamm@comune.lonato.bs.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell*attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. Uapplicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022) che i
nuovi codici {ATECO 2025}, ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese (nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

(I seguente file riporta ta classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al tink:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
R 38 —attivita di raccolta, trattamento, e smaltimento dei rifiuti,
Attivita 1 . . N .
recupero dei materiali — attivita di importanza primaria
Attivita 2 41- Costruzione di edifici residenziali e nen residenziali
Attivita 3 42 — ingegneria civile — attivita di importanza secondaria

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

81.1 - servizi integrati di gestione degli edifici — attivita di
importanza secondaria

81.21 - pulizia generale {non specializzata) di edifici — attivita
dimportanza secondaria

81.29.1 — servizi di disinfestazione — attivitd di importanza
secondaria

81.3 - cura e manutenzione del paesaggio {inclusi parchi,
giardini e aiuole) attivitd di importanza secondaria

Attivita 4

ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house si
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato ¥ si
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 no
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c. o

4, lett. a)

Riferimento normativo societ di diritto singolare ¥

Sacieta a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attivity oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivitd in regime di

mercato J

no

Specificare se le regole per la contabilitd separata sono dettate

Scegliere un elemento.
da: €

Sacieta esclusa dall’applicazione dell’art. 4 con DPCM (art. 4, ¢.

9) no

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4,c. | no
9

Riferimento normativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non & richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societd & un GAL oppure se lo stato di attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

4 Compilare Il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”

i Compilare Il campo solo se in uno dei campi precedenti é stato scelto “si”

* Per Ia nozione giuridica di “societd a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all’art. 1, comma 4, del TUSP, si veda

I'orientamente della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero del’Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti it/patrimonio_pubblico/patrimonio_pa/Orientamento_del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .pdf

% Occorre selezionare “SI” se Ja societd & a controllo pubblico {esercitato da una o pid pubbliche amministrazioni congiuntamente),

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

ed ha adottato un sistema di contabiliti analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 (ai sensi del dell'art.6, c.1, TUSP} ovvero seconda le indicazioni dettate daill’Autoritd di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un"autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente Feffetto di riservare, rispettivamente, a uno o piit operatori economici esercizio di

un‘attivita e @i incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI D1 BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia dI attivita svolta Attivitd produttive di beni e servizi
Numerce medio di dipendenti 26
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 1
Compenso dei componenti dellergano di amministrazione 22.356
Numero dei componenti dell'organo di controllo 1
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 8.320

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio si si 5i si si
Risultato d'esercizio 26.448 2.647 24.521 7.221 5351

* La compilazione della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le "societd quotate ex TUSP”, se lo stato di
attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svofta” dalla partecipata &: “Attivita produttive di beni
e servizi” o “Attivitd di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati {Distretti tecnologici)’.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 1.594 573 1.543.381 1.308.112
AS) Altri Ricavi e Proventi 1 2.020 51.238
di cui Contributi in conto esercizio

2. Attivita di Holding

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

AS) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15) Proventi da partecipazioni

C16} Altri proventi finanziari

C17 his) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svelta” dalla partecipata &: “Attivité bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

4, Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivitd assicurative”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

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

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

i1.1 Conto Tecnico dei rami vita - Premi dell'esercizio, al
netto delle cessioni in riassicurazione

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

QUOTA DI POSSESSO [quota diretta efo indiretta}

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipologta di Partecipazione Partecipazione diretta

Quota diretta 100%

Codice Fiscale Tramite "

Denominazione Tramite (organismo)

Quota detenuta dalla Tramite nella societa @

® sela partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dalAmministrazione nella
societa.

o Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”,

Inserire CF e denominazione defl'ultima “tramite” attraverso la quale la societd & indirettamente partecipata

dall’ Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPC DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controflo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dallAmministrazione nella
partecipata.

Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato
dall’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

controllo solitario - maggioranza dei voti esercitabili

Ti llo*
IfZ0 difesntnolio nell'assemblea ordinaria

*Per la definizione di controllo si rinvia all’atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
meniteraggio e contrello sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/5SRRCO/OMIG/19.
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INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del

provvedimento 2

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altriments, se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pil detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione
realizzata.

Sacieta controllata da una quotata No
CF della societa quotata controllante ©!

Denominazione della societa quotata controllante

N . i i izio di i le {Art. 4, ¢. 2, ;
Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale { . 2, lett

a}
Manutenzieni Immobiliari, gestioni cimiteriali, verde pubblico,
Descrizione dell'attivita manutenzioni stradali, raccolta e trasporto rifiuti urbani,

gestione isole ecologiche

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato "?

Svolgimento di attivitd analoghe a quelle svolte da altre

societs (art.20, .2 lett. ¢} no
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento {art.20,

no
¢.2 lett. f}
Necessita di aggregazione di societa {art.20, ¢.2 lett. g) no

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

art.19, ¢, 5} ™
Esito della revisione periodica ™™ mantenimento senza interventi
Modalita (razionalizzazione} Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione ™!

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione

X Scegliere un elemento.
straordinaria ™ &

Note*

@ Compilare il campo solo se nel campo “Societd controllata da una quotata” & stato scekto “si”.

{10} Compilare il campo se “Attivitd svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione e gestione di opera
pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett. ¢)”.

48 compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

P compilazione del campe non & richiesta per le societd in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i

GAL,

Campo obbligatoric se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

4 Nel campo I'Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato I'esito “Cessione a titolo oneroso”, La compilazione non & richiesta se la societa & in liguidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL 0 nel caso in cui nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, ¢.7} oppure
“Gestione delle case da gioco — societa gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 {art. 26, c. 12 sexies)”.

*Campo con compilazione facoltativa.

{13
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Se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

o PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

s PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societd

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

¢ PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Ministero
dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGAN!I DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPOD Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02819190580
Denominazione LONATO SERVIZI SRL
Data di costituzione della partecipata 27/10/2006 O
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elemeanto.
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura "
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @ no
Societa che ha emesso strurnenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP} ¥ d
La societa & un GAL W no
La societa & una “Societd benefit” ©

™" Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

c;Fpure procedure concorsuali.
{ Nell'applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strumentt finanziari guotati in mercati regolamentati (“societa

quotate ex TUSP™) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

® (2 “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita econamica persegue, oltre alle scopo di dividerne gli utili, una
o pib finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono essere
indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione concernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet {cfr. art. 1, commi
376 - 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Lonato del Garda
CAP * 25017
Indirizzo * Piazza Martiri della liberta 12
Telefono * 03091392296
FAX *
Email * lonatoserviziamm@comune Jonato.bs.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano piu di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 17 aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. U'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025 xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Attivitad 1 38 - attivita di raccolta, trattamento, e smaltimento dei rifiut;,
recupero dei materiali — attivitd di importanza primaria
Attivita 2 41.2 — attivita di costruzione di edifici residenziali e non
residenziali — attivita di importanza secondaria
Attivita 3 42 —ingegneria civile - attivita di importanza secondaria
Attivita 4 81.1 — servizi integrati di gestione degli edifici — auivita di

importanza secondaria

81.21 - pulizia generale (non specializzata) di edifici — artiviea
dimportanza secondlaria

81.29.1 — servizi di disinfestazione — artivita di importanza
secondaria

81.3 - cura e manutenzione del pacsaggio {inclusi parchi,
giardini e aiuole) attivita di importanza secondaria

RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN GRGANI DI GOVERNO DI SOCIETA’/ENTE

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante delll Amministrazione nominato negli organi di

governo della societa o dell’'ente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice fiscale del rappresentante FLPGNNGYE1EB157
Nome [del rappresentante] Giovanni
Cognome [del rappresentante] Filippini
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 16/05/1969
Nazione di nascita [del rappresentante]} ltalia
Provincia di nascita del rappresentante Brescia
Comune di nascita [del rappresentante] Brescia
Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione no

Incarico

Amministratore unico

Data di inizio dell’incarico

Data di fine dell’incarico

Incarico gratuito/con compenso

Incarico con compenso

14

Compenso complessivo spettante nell’anno 22.356
Compenso girato all’Amministrazione “ No
Sono previsti gettoni di presenza? No

Importo complessivo del gettoni di presenza maturati
nell'anno ®

® Compilare se & stato indicato che l'incarico prevede un compenso.

= Compilare se nel campo “Sano previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.
P g

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




SCHEDA RAPPRESENTANTE - DATI ANNO 2023



» Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 03032520987
Denominazione FARMACIA Dt LONATO SRL
Data di costituzione della partecipata 29/07/2008

Forma givridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliers un elemento,
Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizio deila procedura ™

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati ' no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati (ex TUSP) 2 =

La societa & un GAL ¥ no

La societa & una “Societd benefit” ! ne

W Comnpilare solo se nel campo “stata di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.

Nell'applicativo le societa con azioni guotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa

quotate ex TUSP”} e | Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.
La "societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utilj,
una o pid finalitd di beneficic comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
deveno essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficic comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio
sito Internet {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato italia
Provincia Brescia
Comune Lonato del Garda
CAP * 25017
Indirizzo * via Cavalieri di Vittoric Veneto 16
Telefono * 0309913988
FAX * 0309134309
Email * farmaciasangiovanni@farmaciecomunalilonato.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano piu di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L’applicativo gestira sia i vecchi {ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

[l seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 47.73.10- Commercio al dettaglio di medicinali soggetti a
prescrizione medica
Attivita 2
Attivita 3
Attivita 4

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




DATI SINTETICL DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 9
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabilita Contabilitd economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ' Codice civile {ex art.2424 e seguenti}

“ Compilare ii campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilitd economico-
patrimoniale”.

Compilare l'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilitd adottata {“Contabilitd economico
patrimoniale” o “Contabilité finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” 1a sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societd non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimoniale - bilancio d’esercizio

w

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
(1AS-IFRSY” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOPME DEL €EAMPO Indicazioni per la compilazione

B) Hmmobilizzazioni immateriali ™ 2.234
8) Il-immobilizzazioni materiali ™ 168.954
B) lli-immobilizzazioni finanziarie ™ 28.000
Totale Immobilizzazioni {8) ™ 167.188
C) lI=Crediti (valore totale) ™ 2.448.593
Totale Attivo 2.648.759
A) | Capitale / Fondo di dotazione 50.000
A) Totale Riserve {da W a VI + X} / Totale Riserve 1.147.340
A} Vin Utili {perdite) portati a nuovo
A) IX Utili {perdite) esercizio 208.099
Perdita ripianata nell’esercizio
Patrimonio Netto 1.405.439
D) - Debiti [valore totale) ™ 1.147.652
Totale passivo 2.648.759
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 4.153.958
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 4.060.109
AS) Altri Ricavi e Proventi 93.849
di cui “Contributi in conto esercizio"™
B. Costi della produzione /Totale costi 3.867.558
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 504.278
€.15) Proventi da partecipazioni
C.16) Altri proventi finanziari 6.157
C17) Interessi e altri oneri finanziari
C.17bis} Utili e perdite su cambi
Totale C) - Proventi e oneri finanziari 6.157
Totale D} — Rettifiche di valore di attivita e passivita finanziarie

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivitd finanziarie
— Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPOQ Indicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti {contabilita finanziaria)

Totale Entrate

Debiti (contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ™ 100%
Codice Fiscale Tramite ™

Denominazione Tramite ™

Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata '

BT e 1a partecipazione & diretta ¢ sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dal’Amministrazione nella
partecipata.

) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.

Inserire CF e denominazione dellultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta indirettamente

dall’Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dall Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dallAmministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

contrello solitario - maggioranza dei voti esercitabili

Tipo di controllo
podi nell'assernblea ordinaria

Tipo di controllo {organismo} controllo solitario

*Per la definizione di controllo si rinvia allatto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sullattuazicne del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugne 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per 'Amministrazione? | No —[

Se la partecipata non ha svolto servizi per I’Amministrazione nell’anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non deveno essere compilati.

Settore

Ente Affidante Scegliera un elements

Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento scegliere un alemento,

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione {importo
annuale di competenza)

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
I H
“Altro”,

DATI CONTABILI DERIWVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
L’Amministrazione ha oneri per contratti di =
servizio nei confronti della partecipata?
PAGAMENTIL
PAGAMENTI ESIDUI
IMPEGNI C/COMPETENZA C/R
Oneri per contratti di servizio ®
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
(diversi da quelii per contratti di servizio) nei | no
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
ENTI ESIDU1
IMPEGNI C/COMPETENZA PAGAM C/R

Oneri per trasferimenti in conto capitale ®

Oneri per trasferimenti in conto esercizio

Oneri per copertura di disavanzi o perdite ¥

Oneri per acquisizione di quote societarie

Oneri per aumento di capitale (non ai fini di
ripiano perdite} ®

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione =

Onerl per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) ©*

Escussioni nei confronti dell’ente delle
garanzie concesse g

Altre spese verso organismi partecipati

Totale oneri ®

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

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPC Indicazioni per la compilazione

RISCOSSIONI
TI C/RESI
ACCERTA C/COMPETENZA RISCOSSIONI C/ (o 1F}]
Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
allAmministrazione ®
Entrate per cessione quote !
Altre entrate da organismi partecipati 8t 447.863,00 207.000,00
Totale entrate 410.463,00 207.000,00
Crediti nei confronti della partecipata ™ 240.463,00
Debiti nei confronti della partecipata 0,00
Accantonamenti al fondo perdite societa 0,00
partecipate
Importo totale delle garanzie prestate 0,00
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme)
al 31/12"
]

Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.,
Indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui.

14! . . . ‘ .
0% ) dicare l'importo delfe garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell‘esercizio).

i}

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilaziope

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non & stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un‘operazione straordinaria {come fusione, scissione, trasformazione, conferimento) relativa a societa
partecipata I'anno precedente,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliers un elemento
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di Scegliere un alemento.
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex Tusp UV Scegliere un elemento.

Riferimento dell’atto deliberativo ™"

Data di adozione dell’atto deliberativo 'V

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 c.3, TUSP Scegliere un elemento

Sezione della Corte dei conti competente Scegliera un elemente

Numero della delibera

Anno della delibera

) Compilare il campo solo se I'Amministrazione dichlarante rientra nell'ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



giuridica societaria.

TS T

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 (censimento precedente) in una societa {ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 {censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione deila partecipazione

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
° PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

° PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd {per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia. ,

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



v Ministero
F | dell'Economia

M ~ e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 03032520987
Denominazione FARMACIA DI LONATO SRL
Data di costituzione della partecipata 29/07/2008
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elementa
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura ‘Y
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP}) @ no
La societa & un GAL ¥ no
La societa 2 una “Societa benefit” ™ no

" compilare sola se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure pracedure concorsuali.

izl Nell'applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regelamentati {“societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL} sono individuati mediante elenchi ufficiali.

® La “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre alfc scopo di dividerne gli utili, una
o pit finalita di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivith culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono
essere indicate specificatamente nell’oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige anmualmente una relazione
concernente |l perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubbiicare nel proprio sito Internet
(cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Lonato del Garda
CAp* 25017
Indirizzo™ via Cavalieri di Vittorio Veneto 16
Telefono* 0309913958
FAX* 0309134309
Email* farmaciasangiovanni@farmactecormunalilonato.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pill di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi {ATECO 2022) che i
nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, e informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese {nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivits 1 47.73..19- Comme:rcio al dettaglio di medicinali soggetti a
prescrizione medica
Attivita 2
Attivita 3
Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house 5l
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato no
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c.
a,lett. A)* ne
Riferimento normativo societ) di diritto singolare w
Societa a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attivith oggetto di diritti
no

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivith in regime di

mercato .

Specificare se le regole per Ja contabilitd separata sono dettate

Scegliere un elemento.
da: g

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM [art. 4, c.

9] no

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provwedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4,¢. | no
9)

Riferimento normativo atto esclusione ™

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non & richiesta per “societa quotate ex TUSP”, se la
societa & un GAL oppure se lo stato di attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

@ com pilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
B! compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

* Per la nozione giuridica di “societa a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all’art. 1, comma 4, del TUSP, si veda
Vorientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero dell’Economia e delle Finanze al seguente link:
https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti it/patrimonio pubblico/patrimonio pa/Orientamento del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .pdf

% Occoire selezionare “si” se la societa & a controllo pubblico {esercitato da una o pill pubbliche amministrazioni congiuntamente},
svolge attivita economiche protette da diritti speciali 0 esclusivi, insieme con altre attivita svolte in regime di economia di mercato
ed ha adottato un sisterna di contabilita analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre
2019 (ai sensi del dell'art.6, c.1, TUSP) owero secondo le indicazioni dettate dall’Autority di settore. Si ricorda che per diritti
esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o
disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pill operatori economici I'esercizio di
un’attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI D1 BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 9
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 1
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 73.000,00
Numero dei componenti dell’'organo di controllo 1
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 5.720,00

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 208.095 224.897 181.204 81.095 81.723

* La compilazione della Sezione “Dati di hilancio per la verifica TUSP* non & richiesta per le “societd quotate ex TUSP”, se lo stato di
attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 4.060.109 3.786.051 3.493.004
AS) Altri Ricavi e Proventi 93.849 83.973 84.840
di cui Contributi in conto esercizio 250

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologio di attivité svolta” dalla partecipata &: "Attivitd consistenti
nell'assunzione di partecipazioni in societd esercenti attivitd diverse da quella creditizia e finanziaria {Holding})”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

€15) Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologio di attivitd svofta” dalla partecipata &: “Attivitd bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Interessi attivi e proventi assimilati

Commissioni attive

4, Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svolta” dalla partecipata é: “Attivité assicurative”.

NOME DEL CAMPC 2024 2023 2022

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

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

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

I1.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri proventi tecnici, al
netto delle cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicaziond per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta © 100%
Codice Fiscale Tramite

Denominazione Tramite {organismo} "

Quota detenuta dalla Tramite nella societa ©

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

@ Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” ¢ “Partecipazione diretta e indiretta”.

Inserire CF e denominazione delfultima “tramite” attraverso la quale la societd & indirettamente partecipata

dall Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dall’Amministrazione nella
partecipata.

Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato
dall Amministrazione sulla “tramite”.

a

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

controllo solitario - maggioranza dei voti esercitabili

Tipo di controllo® L
P nell'assembilea ordinaria

*Par la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento _del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sullattuazicne del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/OMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

Indicazioni per la compilazione

NOME DEL CAMPOQ
Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

Si

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pill detenutz alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pill detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione

realizzata.

Societa controllata da una quotata

CF della societa quotata controllante !

Denominazione della society quotata contrallante ™

Attivita svolta dalla Partecipata

attivitd diversa dalle precedenti

Descrizione dell'attivita Farmacia
Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato ™

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

societd (art.20, c.2 lett. ) .
Necessitd di contenimento dei costi di funzionamento {art.20,

c.2 lett. ) i
Necessitd di aggregazione di societd {art.20, ¢.2 lett. g) no
L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,

obfettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata? | no

{art.19, c, 5} SRy

Esito della revisione periodica ™

mantenimento senza interventi

Modalit3 {razionalizzazione) "™

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione !

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione
straordinaria 4

Scegliere un elemento.

Note*

= Compilare il campo solo se nel campa “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

o) Compilare il campo se “Attivitd svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione e gestione di opera
pubblica ovvero organizzazione € gestione di servizio di interesse generale tramite PPP {Art.4, .2, lett. ¢)”.

(n Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

2 5 compilazione del campo non é richiesta per le societd in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per |

GAL.

13 N . . . T N . N . .
) Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”,

YN campo I'’Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato I'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la soctetd & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL 0 nel caso in cui nel campo "Attivith svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato "Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, ¢.7) oppure
“Gestione delle case da gioco — societa gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 (art. 26, ¢. 12 sexies)”.

*Campo con compilazione facoltativa.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




Se la partecipazione non & pilt detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

» PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa (per unione o per
incorporazione)

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all’interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia,

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Ministero
dell'Economia
e delle Finanze
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SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGAN!I DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024
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DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 03032520087
Denominazioneg FARMACIA DI LONATO SRL
Data di costituzione della partecipata 29/07/2008
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura '
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @ no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP} @ no
La societa & un GAL 9 no
La societa & una “Societa benefit” no

" Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicate che sono in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.
@ Nell'applicativo le societad con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societ3

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

13 La “societs benefit” & una societs che nell'esercizio di una attivits economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pil finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunit,
territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono essere
indicate specificatamente nell’oggetto sociale della societa. La “societd benefit” redige annualmente una relazione concernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet {cfr. art. 1, commi
376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Lonato del Garda
CAP * 25017
Indirizzo * via Cavalieri di Vittorio Veneto 16
Telefono * 0309913988
FAX * 0309134309
Email * farmaciasangiovanni@farmaciecomunalilonato.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 e entrata in vigore la classificazione ATECQ 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 47.73.10 - farmacie — attivita di importanza primaria
Attivita 2
Attivita 3
Attivita 4

RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA'/ENTE

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice fiscale del rappresentante ORTTTL64R08F0240
Nome [del rappresentante] Attilio
Cognome [del rappresentante] Quartucci
Sesso [del rappresentanta] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 08/10/1964
Nazione di nascita [del rappresentante] Italia
Provincia di nascita del rappresentante Perugia
Comune di nascita [del rappresentante] Massa Martana
Il rappresentante & dipendente defl’Amministrazione no
Incarico Amministratore unico

Data di inizio dell’incarico

Data di fine dell’incarico

Incarico gratuito/con compenso Incarico con compenso
Compenso complessivo spettante nell’anno ¥ 73.000,00

Compenso girato all’ Amministrazione ™ No

Sono previsti gettoni di presenza? No

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati

nell'anno *!

4 . N . A . -
¢ 'Compﬂare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

¢ ]Compllare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

SCHEDA RAPPRESENTANTE - DATI ANNO 2024
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| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 00272680174

Denominazione COOPERATIVA ESERCENTI FARMACIA SOC.COOP AR.L. CON
SIGLA CEF

Data di costituzione della partecipata 27/10/1934

Forma giuridica Societa cooperativa

Tipo di fondazione Scegliere un alemento.

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizio della procedura Y

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @ no

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati {ex TUSP) @

La societa & un GAL no

La societa & una “Societa benefit” no

& Compitare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & state indicata che sone in corso procedure di liquidazione

oppure procedura concorsuali.

Nell'applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.
La “societa benefit” & una societd che nell’esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili,
una o pit finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territorl e ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse, Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una
refazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio
sito Internet {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015}.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

{2}

(3]

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Brescia
CAP * 20125
Indirizzo * Via A. Grandi 18
Telefono * 0303582271
FAX *
Email * CEFSCRL@PEC.CONFCOOPERATIVE.IT

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivitd svolta. Nel caso in cui i settori siano pit di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi {ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025}, ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 6.46.1 — commercic all’'ingrosso di medicinali — attivita di
importanza primaria
Attivita 2
Attivita 3

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 4 [ —[

DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Numero medio di dipendenti 738

Approvazione bilancio 2024 si

Tipologia di contabilita Contabilitd economico-patrimoniale

Tipologia di schema di bilancio Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

4 . . . . . . +om . " egia N
” Compilare il campe “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilita economico-
patrimoniale”,

Compilare l'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilitd adottata (“Contabilita economico
patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: |'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societa non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimoniale ~ bilancio d’esercizio

1

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

{IAS-IFRS)” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compiazione
B} Himmobilizazioni immateriali I 22.396.688
8) I-immobilizzazioni materiali 18.080.361
B) Hi-immobilizzazioni finanziarie © 69.317.867
Totale immobilizzazioni {B) ™ 109.794.916
C) W—Crediti {valare totale) ™ 315.091.524
Totale Attive 722.893.295
A} I Capitale / Fondo di dotazione 35.854.126
A] Totale Riserve {da Il a VIl +X) / Totale Riserve 17.924.214
A) VIl Utili {perdite) portati a nuovo 5.316
A) IX Utili {perdite) esercizio 157.866
Perdita ripianata nell'esercizio
Patrimonio Netto 110.389.549
D) - Debiti {valore totale) ™ 604.863.449
Totale passivo 722.893.295
A, Valore della produzione/Totale Ricavi 1.544.130.886
A1} Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 1.529.261.306
AS5) Altri Ricavi e Proventi 14.869.580
di cui "Contributi In conto esercizio"""
B. Costi della produzione fTotale costi 1.525.983.969
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 45.431.734
C.15] Proventi da partecipazioni 120.716
C.16) Altri proventi finanziari 6.359.860
€17) Interessi e altri oneri finanziari 21.935.053
C.17bis) Utili e perdite su cambi
Totale C) — Proventi e oneri finanziari (15.454.477)

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Totale D) = Rettifiche di valore di attivita e passivita finanziarie

di cui D18a} Rettifiche di valore di attivita finanziarie
- Rivalutazioni di partecipazioni

Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti
Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio
Patrimonio netto

Crediti {contabilita finanziaria)
Totale Entrate
Debiti {contabilita finanziaria)

Totale Uscite
Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicaziond per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta ¥
Codice Fiscale Tramite 03032520987
Denominazione Tramite © Farmacia di Lonato s.r.l,
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata ') 0.007%

Pl se 1a partecipazione é diretta o sia diretta che indiretta, inserire la guota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella
partecipata.

igi Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.

Inserire CF e denominazione dellultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta indirettamente

dall’ Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dall’ Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dall’Amministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo Nassuno

Tipo dl controllo {organismo) Scegliere un 2lementoa

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



*Per la definizione di controllo si rinvla allatto di orientamento del 15 febbraio 2018 emansto deila Struttura di indirizzo,
menitoraggio e controllo suil'attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugne 2019, n. 11/S5RRCO/QMIG/19.

AFFIDAMENTI

NOME DEL CAMPOD Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per 'Amministrazione? ] No

Se la partecipata non ha svolto servizi per 'Amministrazione nell’anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore

Ente Affidante scagliars un elemento.
Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento scegliere un elemento

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza}

*Campo testuale con compilazicne chbligatoria se nel campe “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
“Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ha oneri per contratti di

. . . no
servizio nei confronti della partecipata?

PAGAMENTI
P. ENTI DUI
IMPEGN! C/COMPETENZA AGAM C/RES|
Oneri per contratti di servizio
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
{diversi da quelli per contratti di servizio}nei | no
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
) PAGAMENTI C/RESIDUI
FEECH C/COMPETENZA R

Oneri per trasferimenti in conto capitale

Oneri per trasferimenti in conto esercizio

Oneri per copertura di disavanzi o perdite ®

Oneri per acquisizione di quote societarie

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

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione

Onerl per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme)

Escussioni nei confronti dell’ente delle
garanzie concesse

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazicne

Altre spese verso organismi partecipati

Totale oneri

L'Amministrazione riceve dividendi e/o altre | no
entrate dalla partecipata?

RISCOSSIONI
RISCOSSIONI C/RESIDUN
ACCERTAT! C/COMPETENZA 15C C/

Dividendifutili distribuiti dalla Partecipata
all’ Amministrazione

Entrate per cessione quote ™

Altre entrate da organismi partecipati #

Totale entrate ®

Crediti nei confronti della partecipata &

Debiti nei confronti della partecipata b

Accantonamenti al fondo perdite societd
partecipate

Importo totale delle garanzie prestate
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme)
al 3171217

]
{2}

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

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell'anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non & stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria (come fusione, scissione, trasformazione, conferimento) relativa a societa
partecipata I'anno precedente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliere ur slemenio
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di Scagliare un 2iemanto
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex TUSP 2 Scegliere un 2l2manto,

Riferimento dell’atto deliberativo ™

Data di adozione dell’atto deliberativo '™

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.3, TUSP acagliers an 2lementd

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Sezigne della Corte dei conti competente Scegliere un elemento.

Numero della delibera

Anno della delibera

W Compilare il campo sclo se FAmministrazione dichiarante rientra nefl’ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma
giuridica societaria.

EEE ST

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 (censimento precedente) in una societa {ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 {censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite ail'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




~ Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 00272680174
Denominazione CQOPERATIVA ESERCENTI FARMACIA SOC.COOP AR.L. CON
SIGLA CEF
Data di costituzione della partecipata 27/10/1934
Forma giuridica Societa cooperativa
Tipo di fondazione Scegliere un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura "
Societd con azioni quotate in mercati regolamentati no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP} @
La sacieta & un GAL ¥ no
La societa & una “Societd benefit” ! no

™ Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso pracedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.

@ Nell"applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”} e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sona individuati mediante elenchi ufficiali.

B La “societa benefit” & una sacieta che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
0 piu finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivita culturall e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse, Tali finalitad devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
{cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia Brescia
Comune Brescia
CAP* 20125
Indirizzo* Via A. Grandi 18
Telefono® 0303582271
FAX*
Email* CEFSCRL@PEC.CONFCOOPERATIVE.IT

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE Di ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pit di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L’applicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022} che i
nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, song acquisite dal Registro delle Imprese {nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATEC0-2025 xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivits 1 ?.46.1 —comnjlercp all'ingrosso di medicinali — attivita di
importanza primaria
Attivita 2
Attivita 3

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivit 4 [

ULTERIOR!I INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Societain house no
Pravisione nello statuto di limiti sul fatturato no

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

Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c.
#

4, lett. A)

no

Riferimento normativo societa di diritto singolare

Societa a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilitd analitica e separata per le attlvitd oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivita in regime di

mercato J

no

Specificare se le regole per la contabilitd separata sono dettate

da: Scegliere un elemento

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM {art. 4, ¢,

9] no

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome (art. 4,¢. | no
9)

£

Riferimento normativo atto esclusione ©

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non & richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societd & un GAL oppure se lo stato di attivita della societd & “in liguidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”,

“' Compilare il campo solo se nel campo precedente é stato scelto “si”

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

¥ per la nozione giuridica di “societd a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all’art. 1, comma 4, del TUSP, si veda

Vorientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero dell’Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti it/patrimonio _pubblico/patrimonio_pa/Orientamento del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .odf

5 0ccorre selezionare “SI” se la societa & a controllo pubblico (esercitato da una o pil pubbliche amministrazioni congiuntamente),

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

ed ha adottato un sistema di contabilita analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 (ai sensi del dell'art., c.1, TUSP} ovvero secondo le indicazioni dettate dall’Autorita di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubbiicata, avente Veffetto di riservare, rispettivamente, a uno o pil operatori economici ‘esercizio di

un’attivita e diincidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Annc 2024
Tipologia di attivita svolta Aftivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 738
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 25
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione
Numero del componenti dell'organo di controllo 5
Cornpenso dei componenti dell’organo di controllo

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bitancio si si si si si
Risultato d'esercizio 157.866 202.798 1.323.548 2,578.328 2.005.750

* La compilazione della Sezione "Dati di bilancic per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societd quotate ex TUSP”, se lo stato di
attivita della societd & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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

NOME DEL EAMPO 2024 2023 2022
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 1.529.261.306 1.463.737.675 1.444.144,631
AS) Altri Ricavi e Proventi 14.865.580 13.438.774 12.563.236
di cui Contributi in conto esercizio

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologio di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivité consistenti
nell'assunzione di partecipazioni in societa esercenti attivita diverse du quella creditizia e finanziaria {(Holding)'.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

AS5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15} Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

€17 bis) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologio di attivitd svolta” dalla partecipata &: “Attivita bancarie e
finanziarie”,

NOME DEL CAMPC 2024 2023 2022
Interessi attivi e proventi assimilati
Commissioni attive

4. Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2028 2023 2022
1.1 Conto Tecnico det rami danni - Premi di competenza,
al netto delle cessioni in riassicurazione
1.3 Conto Tecnico dei rami danni - Altri proventi tecnici,
al netto delle cessioni in riassicurazione
1.1 Conto Tecnico dei rami vita - Premi dell'esercizio, al
netto delle cessioni in riassicurazione

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

QUOTA DI POSSESSO {quota diretta efo indiretta}

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta ¥
Codice Fiscale Tramite 7 03032520987
Denominazione Tramite (organismo} i Farmacia di Lonato s.r.l.
Quota detenuta dalla Tramite nella societh 0.007%
® seta partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’ Amministrazione nella
societa.

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

® Inserire la quota di partecipazicne che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oitre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dalll Amministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato

dall Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controlio® | nessuno

*Per la definizione di controlle si rinvia all’atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.
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INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del

provvedimento 8

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se |a partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pil detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione
realizzata.

Societa controllata da una quotata No

CF delia societd quotata controllante

Denominazione della societd quotata controllante

Attlvita svolta dalla Partecipata attivita diversa dalle precedenti

Descrizione dell'attivitay Commercio all'ingrosso di farmaci

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato Vgl

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

socletd {art.20, .2 lett. ¢} no
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento (art.20,

no
¢.2 lett. f)
Necessita di aggregazione di societa (art.20, ¢.2 lett. g} no

L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata? | no
{art.19, ¢, 5} b5

Esito della revisione periodica ¥ mantenimento senza interventi
P

Modalita (razionalizzazione) ™ Scegtiere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione )

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione

L Scegliere un elemento
straordinaria '™ g

Note*

@ Compilare il campo solo se nel campao “Societa controllata da una guotata” & stato scelto “si”.

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

KD Compilare il campo se “Tipe di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

02 15 compilazione def campo non & richiesta per le societa in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i
GAL,

3 Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

®9 Nel campo 'Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell'art. 24 del
TUSP, era stato indicato Fesito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non é richiesta se la societd & in liguidazione, &

soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, ¢.7) oppure

“Gestione delle case da gioco — societd gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2C16 (art. 26, ¢. 12 sexies)”.
*Campo con compilazione faceltativa.
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Se la partecipazione non é piu detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
o PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa {per unione o per
incorporazione)

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Ministero
dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGANI DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 00272680174
Denominazione COOPERATIVA ESERCENT| FARMACIA SOC.COOP AR.L. CON
SIGLA CEF
Data di costituzione della partecipata 27/10/1934
Forma giuridica Societa cooperativa
Tipo di fondazione Scegliere un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura ¥
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP} @
La societ3 & un GAL no
La societ3 & una “Societa benefit” " no

" Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liguidazione

C;Fpure procedure concorsuali,

¢ Nell'applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
q

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL} sono individuati mediante elenchi ufficiali.

B | a “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, cltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o piu finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori @ ambiente, beni ed attivitad culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono essere
indicate specificatamente nelloggetto sociale della societa. La “societd benefit” redige annualmente una relazione concernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet (cfr. art. 1, commi
376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato ltalia
Provincia Brescia
Comune Brescia
CAP * 20125
Indirizzo * Via A, Grandi 18
Telefono * 0303582271
FAX *
Email * CEFSCRL@PEC.CONFCOOPERATIVE.IT

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano piu di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L"applicativo gestira sia i vecchi {ATECO
2022) che i nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delte madifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link;
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE ~ DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 6.46.1 — commercio all'ingrosso di medicinali — attivita di
importanza primaria

Attivita 2
Attivita 3
Attivita 4

RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA’/ENTE

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice fiscale del rappresentante

Nome [del rappresentante]

Cognome [del rappresentanta]

Sesso [del rappresentante] Scegliere un elemento.

Data di nascita [del rappresentante]

Nazione di nascita [del rappresentante]

Provincia di nascita del rappresentante

Comune di nascita [del rappresentante]

Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione Scegliere un elemento

tncarico Scegliere un elemento

Data di inizio dell'incarico

Data di fine dell'Incarico

Incarico gratuito/con compenso Scegliere un elemento.

Compenso complessivo spettante nell’anno “]

Compenso girato all’Amministrazione Scegliere un elemento

Sono previst] gettoni di presenza? Scegliere un elemento.

Importo complessivo def gettoni di presenza maturati
nellanno

4] . : P 5 f
¢ ’Compnlare se e stato indicato che I'incarico prevede un compenso.

& . . i g .
' lCompllane se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024



. Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 87007530170
Denominazione Garda Uno 5.p.A.
Data di costituzione della partecipata 1994

Forma giuridica

Societa per azioni

Tipo di fondazione

Scegliere un elemento

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura ‘Y

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @ NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUsP) 2 NO
La socletd & un GAL NO
La societd @ una “Societa benefit” ™ no

o Compilare solo se nel campe “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure precedure concorsuali.
Nell'applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati In mercati regelamentati {“societa
guotate ex TUSP”} e | Gruppi di Azione Locale (GAL} sono individuati mediante elenchi ufficiali.
La “societa benefit” & una societa che neli'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili,
una o pil finalitd di beneficio comune e opera in moda responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori e ambiente, beni ed attivitad culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio
sito Internet {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

2

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato italia
Provincia BRESCIA
Cormune PADENGHE SUL GARDA
CAP * 25080
Indirizzo * VIA ITALQ BARBIERI, 20
Telefono * 030/9995401
FAX * 030/9995460
Email * protocollo@pec.gardauno.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano piU di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilaziona
Attivitd 1 38.11.00 - raccelta di rifiuti non pericolosi
Attivita 2 49.41.00 - trasporte di merci su strada
Attivitd 3 35.1 - produzione, trasmissione e distribuzione di energia elettrica
Attivita 4 43,21.01 - installazione di impianti di illuminazione e fotovoltaici in edifici
Attivita 5 81.30.00 - attivita di servizi per la cura del paesaggio
Attivita 6 77.11.00 - noleggio e leasing operative di automobili e autoveicoli leggeri

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




DATI SINTETICI Dt BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Nurnerc medio di dipendent] 216
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabiliti Contabilitd economico-patrimoniale
Tipologla di schema di bilancio ‘¥ Codice civile {ex art.2424 e seguenti)
% Compilare it campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilita economico-

patrimaniale”,

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilitd adottata (“Contabilite economico
patrimoniale” o “Contabilité finanzigria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” |la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: {"applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societd non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimoniale - bilancio d’esercizio

1

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e sequenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
(1AS-IFRS)Y" compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

B) -Immobilizzazioni immateriati ™ 1.108.734
B} l-immobilizzazioni materiali ] 13.865.707
B} —Immobilizzazioni finanziarie " 19.982.955
Totale Immobilizzazioni {B) ™ 34,961.396
C) i—Crediti {valore totale) "' 8.774.508
Totale Attivo 51.161.880
A} | Capltale / Fondo di dotazione 20.000.000
A) Totale Riserve {da Il a VIl + X} / Totale Riserve 19.625.178
A) VIl Utili [perdite} portati a nuove 0
A} X Utili {perdite) esercizio 295.859
Perdita ripianata nell’esercizio ¥]
Patrimonio Netto 29.921.037
D) - Debiti {valore totale}™ 14.902.442
Totale passivo 51.161.880
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 38.356.752
A1} Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 36.295.121
AS5) Altri Ricavi e Provent 1.500.535
di cui "Contributi in conto esercizio™™ 454.827
B. Costl della produzione fTotale costi 37.807.513
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 11.504.579
C.15) Proventi da partecipazioni 0
C.16) Altri proventi finanziarf 172.671
€17) Interessi e altri oneri finanziari 208.348
€.17bis} Utili e perdite su cambi 0
Totale C} — Proventi e oneri finanziari -35.677
Totale D) - Rettifiche di valore di attivita e passivita finanziarie o]

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivita finanziarie o
- Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




Contabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata adotta una contabilita
finanziaria,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto
Crediti {contabilith finanziaria)

Totale Entrate

Debiti {contabilit finanziaria}

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta " 10,83%
Codice Fiscale Tramite
Denominazione Tramite ©
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata '’

Pl e 1a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dallAmministrazione nella

partecipata.
Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.

Inserire CF e denominazione dellultima tramite attraverso la quale Ja partecipata & detenuta indirettamente
dalVAmministrazione.
& Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dal’Amministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controtlo esercitato dall’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipo di controllo controllo congiunto per effetto di norme statutarie
Tipo di controllo (organismo) Scegliers un elemento

*Per la definizione di controllo si rinvia allatto di grientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controlle sull*attuazione del TUSP e aila deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per 'Amministrazione? I 5 |

Se la partecipata non ha svolto servizi per I'’Amministrazione nell’anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore Seqvizio raccolta rifiuti, energie rinnovabili

Ente Affidante Amministrazione dichiarante

Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento Diretto

importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione (importo

. 2.054.619,24
annuale di competenza)

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
) H
Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ha oneri per contratti di

. " . si
servizio nei confronti della partecipata?

PAGAMENT]

¢/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

IMPEGNI

Oneri per contratti di servizio ® 2.244.584,41 1.880.225,13 189.965,17

L'Amministrazione ha altri oneri o spese
(diversi da quelli per contratti di servizio) nei | no
confronti della partecipata?

IMPEGNI HAGAMENT! PAGAMENTI C/RESIDUI

C/COMPETENZA

Oneri per trasferimenti in conto capitale ®

Oneri per trasferimenti in conto esercizio

Oneri per copertura di disavanzi o perdite ®

Oneri per acquisizione di quote societarie B

Oneri per aumento di capitale {non ai fini di
ripiano perdite) ©!

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione ™

Oneri per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) Gl

Escussioni nei confronti dell’ente delle
garanzie concesse &

Altre spese verso organismi partecipati L

Totale oneri ® 2.244.584,41 1.880.225,13 189.965,17

L'Amministrazione riceve dividendi a/o aitre no
entrate dalla partecipata?

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

ACCERTATL RISCRSION RISCOSSIONt C/RESIDUI

C/COMPETENZA,

Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
al’ Amministrazione ®

Entrate per cessione quote =

Altre entrate da organismi partecipati &

Totale entrate ®

Crediti nei confronti della partecipata 0,00

Debiti nei confronti della partecipata ' 174.394,11
Accantonamenti al fondo perdite societa 0,00
partecipate

Importo totale delle garanzie prestate 0,00
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme)

al 31712

@ Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
®indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui.
U0 |ndicare Pimporte delle garanzie in essere al 31/12 {comprese quelle accese nell'esercizio}.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per 1a compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non & stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria {come fusione, scissione, trasformazione, conferimento)} relativa a societa
partecipata I'anno precedente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuove inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliera un elermento.
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di Scegliere un elemento.
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex Tysp 'Y Scegliers un efementc

Riferimento dell'atto deliberativo '

Data di adozione dell’atto deliberativo ™V

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.3, TUSP Scegliere un elements

Sezione della Corte dei conti competente Scagliere un giemento

Numero della delibera

Anno della delibera

W Compilare il campa solo se I'Amministrazione dichiarante rientra nellambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma
giuridica societaria.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



Bk

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 {censimento precedente) in una societa {ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luago della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
» PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa (per unione o per
incorporazione}

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delie
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



 Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 87007530170
Denominazione Garda Uno 5.p A,
Data di costituzione della partecipata 1354
Forma giuridica Societa per azioni
Tipo di fondazione Scegliere un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura ™
Societd con azioni quotate in mercati regolamentati NO
Societd che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP) ¥ hO
La societa & un GAL ¥ NO
La societa & una “Societa benefit” ™ no

W Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liguidaziene
oppure procedure concorsuali.

Nell’applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {"societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante etenchi ufficiali.

La "“societa benefit” & una societd che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scope di dividerne gli utili, una
o pit finalita di beneficio comune e opera in mado responsabile, sostenibile e trasparente nel confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse, Tali finalitd devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societa benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimente del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
(cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015}.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

12}

13)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per ka compilazione
Stato ltalia
Provincia BRESCIA
Comune PADENGHE SUL GARDA
CAP* 25080
Indirizzo* VIA ITALO BARBIERI, 20
Telefono* 030/9995401
FAX* 030/9995460
Email* protocollo@pec.gardaunc.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pill di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicative gestira sia i vecchi (ATECO 2022) che i
nuovi codici {ATECO 2025}, ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese {nel quale i codici ATECO sgng
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025

NOME DEL CAMPD Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 38.11.00 - raccolta di rifiuti non pericolosi
Attivita 2 45.41.00 - trasporto di merci su strada
Attivita 3 35.1 - produzione, trasmissione e distribuzione di energia elettrica
Attivita 4 43,21.01 - installazione di impianti di illuminazione e fotovoltaici in edifici
Attivita S 81.20.00 — attivita di servizi per la cura del paesaggic
Attivita 6 77.11.00 - noleggio e leasing operativo di automobili e autoveicoli leggeri

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societd In house 5
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato ¥ si
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 NO
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare (art.1, c. "

4, lett. a) "

Riferimento normativo societa di diritto singolare @

Societa a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attivitd oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivitd in regime di | 5

mercato ®

Specificare se le regole per la contabilita separata sono dettate

da: ARERA
Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. -

9}

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provwedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4,¢. | no
9

5]

Riferimento normativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione “Uiteriori Informazioni sulla partecipata” non @ richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societa € un GAL oppure se lo stato di attivitd della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

@ compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”

® compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti é stato scelto “si”

¥ per la nozione giuridica di “societd a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui aliart. 1, comma 4, del TUSP, si veda

I'orientamento defla Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero dell’Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti_it/patrimonio _pubblico/patrimonio_pa/Orientamento del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di _diritto singolarex .pdf

5 Occotre selezionare “SI” se la societa & a controllo pubblico {esercitato da una o pill pubbliche armministrazioni congiuntamente},

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

ed ha adottato un sistema di contabilita analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 (ai sensi del dell’art.6, c.1, TUSP) owero secondo le indicazioni dettate dall’Autorita di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pil operatori economici I'esercizio di

un‘attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacitd di altri operatori economici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 216
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione S
Compenso dei componenti deli'organo di amministrazione 70.395
Numero dei componenti dell'organo di controllo 3 + 2 SUPPLENTI
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 33,280

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 295,859 908.255 2.217.850 947.354 1.266.157

* La compilazione della Sezione "Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societd quotate ex TUSP”, se lo stato di
attivitd della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare |a seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svolta” dalla partecipata &: “Attivitd produttive di beni
e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati {Distretti tecnologici)’.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 36.295.121 36.159.204 33.519.431
AS) Altri Ricavi e Proventi 1.900.535 2.048.146 6.782.562
di cui Contributi in conto esercizio 454.827 656.709 535.868

2. Attivita di Holding

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

€15) Proventi da partecipazioni

€16) Altri proventi finanziari

€17 bis) Liili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologio di ottivita svolta” dalla partecipata 2: “Attivitéd bancarie e
finanziarie”,

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Interessi attivi 2 proventi assimilati
Commissloni attive

4. Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
1.1 Conto Tecnico dei rami danni - Premi dl competenza,
al netto delle cessioni in riassicurazione
1.3 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
1.2 Conto Tecnico dei rami vita - Altri proventi tecnici, al
netto delle cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO {quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta ‘@ 10,83%
Codice Fiscale Tramite "
Denominazione Tramite {organismo) !
Quota detenuta dalla Tramite nella societd
® sela partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dal’ Amministrazione nella

societa.

L Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.
Inserire CF e denominazione dellultima “tramite” attraverso la quale la societd & indirettamente partecipata
dall Amministrazione.
Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitate dall’ Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dal’Amministrazione neila

partecipata.
Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato

dall’ Amministrazione sulla “tramite”,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compitazione
I_Tipo di controllo* controllo congiunto per effetto di norme statutarie

*Per la definizione di controlle si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/OMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

Si

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se Ia partecipazione non & piti detenuta alla data di adozione del pravvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pil detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione

realizzata.

Societa controllata da una quotata

No

CF della societa quotata controllante ¥

Denominazione della societd quotata controllante ™

Attivita svolta dalla Partecipata

produzione di un servizio di interesse generale {Art. 4, c. 2, lett.
a}

Descrizione dell'attivita

raccolta di rifiuti non pericolosi, energie rinnovabili

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato (301

]

Svalgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

societa {art.20, ¢.2 lett. ¢} no
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento {art.20,

c.2 lett. f} i
Necessita di aggregazione di societd (art.20, ¢.2 lett. g) no

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

Scegliere un elemento.

Esito della revisione periodica ™

mantenimento senza interventi

Modalita {razionalizzazione}

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione ™

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione
straordinaria !

Scegliere un elemento

Note*

@ Compilare il campo sole se nel campo “Societd controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

(o) Compilare il campo se “Attivitd svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione e gestione di opera
pubblica ovvero organizzazione € gestione di servizio di interesse generale tramite PPP {Art.4, ¢.2, lett. ¢)”.

11

112}

GAL.

(13

Compilare it campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
La compilazione del campe non & richiesta per le societa in liguidazicne, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i

Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”,

) el campo "Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato I'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la societa & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivita svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d’area ex delibera CIPE 21/03/1997 {Art. 26, ¢.7) oppure
“Gestione delle case da gioco —societd gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 {art. 26, c. 12 sexies}”.

*Campo con compilazione facoltativa.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




Se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

* PARTECIPAZIONE NON PIJ DETENUTA - Alienazione della partecipazione

® PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione}

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite allinterno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Ministero
dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DEI RAPPRESENTANTI DELLE
AMMINISTRAZIONI PRESSO ORGANI DI
GOVERNO, SOCIETA’ ED ENTI

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati Anno 2024

SCHEDA RAPPRESENTANTE ~ DATI ANNO 2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per [a compilazione
Codice Fiscale 87007530170
Denominazione Garda Uno S.p.A,
Data di costituzione della partecipata 1954
Forma giuridica Societa per azioni
Tipo di fondazione Scegliere un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizic della procedura '
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati 2 NO
Sacieta che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP} @ NQ
La societd @ un GAL NO
La societd & una “Societs benefit” ™ NO

" compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.

= Nell’applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societd
quotate ex TUSP”} e i Gruppi di Azione Locale {GAL} song individuati mediante elenchi ufficiali.

) a “societa benefit” & una societd che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pib finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono essere
indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societa benefit” redige annualmente una relazione concernente il
perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet (cfr. art. 1, commi
376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato italia
Provincia BRESCIA
Comune PADENGHE SUL GARDA
CAP* 25080
Indirizzo * VIA ITALO BARBIERI, 20
Telefono * 03079995401
FAX * 030/9995460
Email * protoecollo@pec.gardauno.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 e entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022} che i nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

SCHEDA RAPPRESENTANTE - DATI ANNO 2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 38.11.00 - raccolta di rifiuti non pericolosi
Attivita 2 45.41.00 - trasporto di merci su strada
Attivita 3 35.1 - produzione, trasmissione e distribuzione di energia elettrica
Attivita 4 43.21.01 - installazione di impianti di illuminazione e fotovoltaici in edifici
Attivita § 81.30.00 — attivita di servizi per la cura del paesaggio
Attivita 6 77.11.00 — noleggio e leasing operativo di automobili e autoveicoli leggeri

RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA'/ENTE

ATTENZIONE: Compilare una scheda per ogni rappresentante del’ Amministrazione nominato negli organi di

governo della societa o dell'ente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la comnpilazione
Codice fiscale del rappresentante BCCMRASSM15A729N
Nome [del rappresentante] MARIO
Cognome [del rappresentante] BOCCHIO
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 15/08/1955
Nazione di nascita [del rappresentante] ITALIA
Provincia di nascita del rappresentante BRESCIA
Comune di nascita [del rappresentante] BEDIZZOLE
tl rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione no

Incarico

Presidente dell’organo amministrativo {Consiglio di
Amministrazione, Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell'incarico

Data di fine dell’incarico

Incarico gratuitofcon compenso

Incarice con compenso

Compenso complessivo spettante nel'anno ¥ 58.799,24 - ANNO 2024
Compenso girato all’ Amministrazione No
Sono previsti gettoni di presenza? No

nell'anno

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati

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

5, N P . . -
: ’Compalare se nel campe “Sone previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”.

SCHEDA RAPPRESENTANTE - DATI ANNO 2024




RAPPRESENTANTE DELL’AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA'/ENTE

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

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Codice fiscale del rappresentante

CPNGPR48C111225N

Nome [del rappresentante] GIANPIERD

Cognome [del rappresentante] CIPANI

Sesso [del rappresentante] maschia

Data di nascita [del rappresentante] 11/03/1948

Nazione di nascita [del rappresentante] ITALIA

Provincia di nascita del rappresentante GENOVA

Comune di nascita [del rappresentante] SANTA MARGHERITA LIGURE
Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione no

Incarico

Membro dell'organo amministrativo {Consiglio di
Amministrazione, Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dellincarico

Data di fine dell'incarico

Incarico gratuito/con compenso

Incarico con compenso

Compenso complessivo spettante nell’anno a4

2.147,40 - DAL 10/06/2024 AL 31/12/2024

Compenso girato all’Amministrazione ¥

Scegtiere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati
nell'anno ¥

= Compilare se & stato indicato che Fincarico prevede un compenso.

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

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNQ DI SOCIETA’/ENTE

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la2 compilazione
Codice fiscale def rappresentante CSTDMVIR54B46L312F
Nome [del rappresentante] DELIA MARIA
Cognome [del rappresentante] CASTELLINI
Sesso [del rappresentante] fernmina
Data di nascita [del rappresentante] 06/02/1954
Nazione di nascita [del rappresentante] ITALIA
Provincia di nascita del rappresentante BRESCIA

Comune di nascita [del rappresentante]

TOSCOLANO-MADERNO

Il rappresentante & dipendente dell’Amministrazione

no

Incarico

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

Data di inizio dell’incarico

Data di fine dell'incarico

Incarico gratuito/con compenso

Incarico con compenso

Compenso complessivo spettante nell'anno

7.301,16- ANNO 2024

Compenso girato all’ Amministrazione *

Scegliere un elemento

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati
nell’anno *

o Compilare se & stato indicato che I'incarico prevede un compenso,

‘S'Compilare se nel campo “Sono previsti gettoni di presenza?” & stato selezionato “si”,

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNO DI SOCIETA'/ENTE

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice fiscale del rappresentante TDLCSTo3L641650U
Nome [del rappresentante] CRISTINA
Cognome [del rappresentante] TEDALDI
Sesso [del rappresentante] femmina
Data di nascita [del rappresentante] 24/07/1963
Nazione di nascita [del rappresentante] ITALIA,
Provincia di nascita del rappresentante MILANO
Comune di nascita [del rappresentante] SESTO SAN GIOVANNE
Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione no

ncarico

Membro dell’organo amministrative {Consiglio di
Amministrazione, Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizie dell’incarico

Data di fine dell'incarico

Incarico gratuitofcon compenso

Incarico gratuito

Compenso complessivo spettante nell’anno

Comgpenso girato all’ Amministrazione “

Scegliere un elemento

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati
nell'anno

® compilare se & stato indicato che Fincarico prevede un compenso.

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

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




RAPPRESENTANTE DELL'AMMINISTRAZIONE IN ORGANI DI GOVERNG DI SOCIETA'/ENTE

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per 1a compilazione
Codice fiscale del rappresentante POVRCR72P19H717L
Nome [del rappresentante] RICCARDO
Cognome [del rappresentante] PODAVINI
Sesso [del rappresentante] maschio
Data di nascita [del rappresentante] 19/05/1972
Nazione di nascita [del rappresentante] ITALIA
Provincia di nascita del rappresentante BRESCIA
Comune di nascita [del rappresentante] SALY’
Il rappresentante & dipendente dell’ Amministrazione no

Incarico

Membro dell'organe amministrativo {Consiglio di
Amministrazione, Consiglio Direttivo, ecc)

Data di inizio dell’incarico

Data di fine deil’incarico

Incarico gratuito/con compenso

Incarico con compenso

Compenso complessivo spettante nell’anno ta

2.147,40 - DAL 10/06/2024 AL 31/12/2024

Compenso girato all’Amministrazione ¥

Scegliere un elemento.

Sono previsti gettoni di presenza?

No

Importo complessivo dei gettoni di presenza maturati
nelfanno *

™ compilare se @ stato indicato che lincarico prevede un compenso.

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

SCHEDA RAPPRESENTANTE — DATI ANNO 2024




. Ministero
| dell'Economia
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SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024
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NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 03832490985
Denominazione Acque Bresciane 5.r.l. 5B
Data di costituzione della partecipata 2016

Forma giuridica

Societa a responsabilita limitata

Tipe di fondazione

Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura "
Societd con azioni quotate in mercati regolamentati @ NO
Societd che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

H 2 NO
regolamentati (ex TUSP)
La societa & un GAL NO
La societa & una “Societd benefit” ! si

W Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicate che sonc in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.
Nell"applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societd
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali,
La “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili,
una o piti finalita di beneficic comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori € ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel propric
sito Internet {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015}.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

{2

(3)

NOME DEL cAMPO indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provingcia BRESCIA
Comune BRESCIA
CAP * 25124
tndirizzo * V1A CEFALONIA, 70
Telefono * 030/77141
FAX * 030/7722700
Email * acquebresciane@cert.acquebresciane.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell'attivitd svolta. Nel caso in cui i settori siano piu di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECQ 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022} che i nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelie relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 36.00.00 —raccolta, trattamento e fornitura di acqua
Attivita 2 62.20.10 - attivita di consulenza informatica
Attivita 3 70.20.09 - consulenza imprenditoriale e altre attivitd di consulenza gestionale n.c.a.
Attivita 4 71.20.1 — collaudi ed analisi tecniche di prodatti

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



DATI SINTETICI DI BILANCIO DEELA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numere medio di dipendenti 340
Approvatzione bilancio 2024 si
Tipotogia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ¥ Codice civile {ex art.2424 e seguenti)

¥ Compilare it campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & state selezionato “Contabilitd economico-
patrimoniale”.

Compilare Fappropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilitd adottata {“Contabilita economico
patrimoniale” o “Contabilite finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” |a sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societa non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contahilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se fa Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
(1AS-IFRS)Y" compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

B} i-fmmohilizzazioni immateriali ™' 6.217.530
B} -Immobilizzazioni materiali 392.038.715
B) i4mmobilizzazioni finanziarie ™ 16.291.525
Totale Immobilizzazioni {8) ™ 414.547.770
C) N—Crediti (valore totale] ™ 103.075.908
Totale Attivo 537.474.557
A} | Capitale / Fondo di dotazione 28.520.874
A} Totale Riserve {da il a VIl + X} / Totale Riserve 67.722.193
A} Vil Utili {perdite) portati a nuovo 0
A} IX Utili {perdite) esercizio 7.866.582
Perdita ripianata nell’esercizio 0
Patrimonio Netto 104.109.649
D) — Debiti [valore totale} L 336.334.879
Totale passivo 537.474.557
A. Valore della produziong/Totale Ricavi 142.278.711
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 113.909.015
AS) Altri Ricavi e Proventi 24.719.088
di cul "Contributi in conto esercizio""" 24.078.149
B, Costi della produzione /Totale costi 121.678.357
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 19.205.499
€.15) Proventi da partecipazioni o
£.16) Altri proventi finanziari 1.494.765
C17} Interesst e altri oneri finanziari 10.494.223
C.17bis) Utili e perdite su cambi 0
Totale C) — Proventi e oneri finanziari -8.999.458
Totale D) — Rettifiche di valore di attivita e passivita finanziarie 0

di cui D18a) Rettifiche di valare di attivitd finanziarie 0
— Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




Contabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata adotta una contabilit
finanziaria.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti {contabilita finanziaria)

Totale Entrate

Debiti {contabilits finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA Di PQSSESSO [quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO indicazioni per Ia compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta
Codice Fiscale Tramite 87007530170
Denaninazione Tramite Garda Uno S.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata ! 18,11%

" seta partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuts direttamente dall Amministrazione nella

partecipata.

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

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

(6}

Indicare if tipo di controllo esercitate dall’Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dalllAmministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dal’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME BEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo nessuno

Tipo di controllo {organismo) Scegliere un elemento

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e contrello sull'attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controlle, 20
glugne 2018, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




AFFIDAMENTI

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

] La partecipata svolge servizi per I'Amministrazione? I S

]

Se la partecipata non ha svolto servizi per Amministrazione nell’anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore

Ente Affidante

Seeahare ua alzrmengs

Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento

Sceglizgre un elemeanto

annuale di competenza)

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione (importo

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce

“Altro”,

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO

indicazioni per la compilazione

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

si

PAGAMENTI
ENTI C/RESIDUI
IMPEGNI ¢/com NZA PAGAM c/ U
Oneri per contratti di servizio ™
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
{diversi da quelli per contratti di servizio) nei | Scagliere un elemento.
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
PAGAMENTI C/RESIDUI
IMPEGNI C/COMPETENZA G cf

Oneri per trasferimenti in conto capitate *

Oneri per trasferimenti in conto esercizio

Oneri per copertura di disavanzi o perdite ™

Oneri per acquisizione di quote societarie

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

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione L

Oneri per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) -

Escussioni nei confronti dell’ente delle
garanzie concesse ®

Altre spese verso organismi partecipati i

Totale oneri ®

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

Scaglizra un elementc

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPOQ Indicazioni per [a compilazione

—

RISCOSSIONI RISCOSSIONI C/RESIDUL

ASCERIAT C/COMPETENZA

Dividendi/utili distribuit] dalla Partecipata
all Amministrazione

Entrate per cessione quote ¥

Altre entrate da organismi partecipati ™

Totale entrate ®

Crediti nei confronti della partecipata '

Debiti nei confronti della partecipata *

Accantonamenti al fondo perdite societa
partecipate

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

8 Compilare il carmpo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
® Indicare la somma dei crediti/dehit] in Conte Competenza e in Conto Residui.
M0 |ndicare I'impaorto delle garanzie in essere al 31/12 {comprese guelle accese nell'esercizio).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZION] DEL NUOVO INSERIMENTQ DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non & stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria (come fusione, scissione, trasformazione, conferimento} relativa a societa
partecipata 'anno precedente,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo Inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliere un elemento
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di Scegliere un elemento,
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex TUsp '™ Scegliere un elamenta

Riferimento dell'atto deliberativo ¥

Data di adozione dellatto deliberativo ™V

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 c.3, TUSP Scegliere un elemeanto

Sezione della Corte dei conti competente scegliere un elementc

Numero della delibera

Anno della delibera

o Compilare il campo solo se "Amministrazione dichiarante rientra nell’ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma
giuridica societaria.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




YTTYs

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 (censimento precedente) in una societa (ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria} e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societ3

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa (per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



. Ministero
| dell'Economia
" e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 03832490985
Denominazione Acque Bresciane 5.r.l. 58
Data di costituzione della partecipata 2016
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliers un elemento
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati ¥ NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @ .
La societd & un GAL 2 NO
La societa & una “Societd benefit” si

" compilare solo se nel campo “stato di attivitd della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali,

¥ Nella pplicativo le societa con azioni quotate e quefle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL} song individuati mediante elenchi ufficiali.

B La “societd benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scope di dividerne gfi utili, una
o pill finalitd di beneficio comune e opera in modo respansabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori @ ambiente, beni ed attivita culturali e scciali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto soclale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una retazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
{cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicaziond per I3 compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCIA
Comune BRESCIA
cap* 25124
Indirizzo* V1A CEFALONIA, 70
Telefono* 030/77141
FAX* 030/7722700
Email* acquebresciane@cert.acquebresciane.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pit di uno, indicarli in ordine
decrescente di impaortanza,

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022) che i
nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese (nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati}.

It seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delte modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025 .xlsx,

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025

NOME DEL CAMPO Indicazioni per ka compilazione
Attivita 1 36.00.00 - raccolta, trattamento e fornitura di acqua
Attivita 2 62.20.10 - attivita di consulenza informatica
Attivita 3 70.20.09 ~consulenza imprenditoriale e altre attivita di consulenza gestionale n.c.a.
Attivitd 4 71.20.1 — collaudi ed analisi tecniche di prodotti

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



ULTERIORI INFORMAZION| SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house si
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato ¥ 5i
Socleta contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 NO
Societa a partecipazione pubblica di diritto singotare {art.1, c. no

4, lett. A} *

Riferimento normativo societa di diritto singolare X

Societd a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attivitd oggetto di diritti
speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivitd in regime di

si

mercato °

Specificare se le regale per la contabilith separata sono dettate

da: ARERA
Societa esclusa dall'applicazione deil'art. 4 con DPCM (art. 4, c. o

9}

Socleta esclusa dall'applicazione dell’art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4,¢. | no
9)

15}

Riferimento normativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non & richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societa & un GAL oppure se lo stato di attivita della societd & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

e Compilare il campo solo se nel campo precedente é stato scelto “si”

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

# per la nozione giuridica di “societa a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all’art. 1, comma 4, del TUSP, si veda

i'orientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministere del’Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti it/patrimonio pubblico/patrimonio_pa/Orientamento_del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto _singolarex .pdf

% Occarre selezionare “SI” se fa societa & a controllo pubblico (esercitato da una o piu pubbliche amministrazioni congiuntamente),

svolge attivitd econamiche protette da diritti speciall o esclusivi, insieme con altre attivitd svolte in regime di economia di mercato

ed ha adottato un sistema di contabilitd analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 {ai sensi del dell’art.6, c.1, TUSP) owvero secondo le indicazioni dettate dall’Autorita di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autorita competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente V'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pidl operatori economici 'esercizio di

un'attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tale attivita,

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numerc medio di dipendenti 340
Numero dei componenti dell’organo di amministrazione 5
Compenso dei componenti deliorgano di amministrazione 64.000
Numero dei componenti dell'organo di controllo 3 + 2 SUPPLENTI
Compenso dei componenti dell'organe di controllo 33.000

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 7.866.587 10.358.583 4.302.799 4,314,550 2.236.382

* La compilazicne della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societd quotate ex TUSP”, se lo stato di
attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

5

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Al} Ricavi delle vendite e delle prestazioni 113.509.015 98.182.289 90.574.697
AS5) Altri Ricavi e Proventi 24.719.088 28.074.658 27.691.586
di cui Contributi in conto esercizio 24,078,149 26.089.987 23.095.154

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svoita” dalla partecipata &: “Attivita consistenti
nell'assunzione di portecipazioni in societd esercenti attivitd diverse da quella creditizia e finanziaria (Holding)

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

A5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15) Proventi da partecipazioni

€16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

D18 aj Rettifiche di valore di attivita finanziarie -
Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare |a seguente sotto-sezione se la “Tipologio di attivitd svolta” dalla partecipata &: “Attivitd bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Interessi attivi e proventi assimilati
Commissioni attive

4, Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
1.1 Conto Tecnice dei ram{ danni - Premi di competenza,
al netto delle cessioni in riassicurazione
1.3 Conto Tecnico dei rami danni - Altri proventi tecnici,
al netto delle cessioni in riassicurazione
II.1 Conto Tecnico dei rami vita - Premi deli'esercizio, al
netto delle cessioni in riagsicurazione
1.4 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 compHazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta
Cadice Fiscale Tramite 87007530170
Denominazione Tramite {organismo} ! Garda Uno S.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella societa 18,11 %
© sela partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella
societa.

@ Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.
Inserire CF e denominazione dellultima “tramite” attraverso la quale [a societd & indirettamente partecipata
dall’Amministrazione.

B Inserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa,

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall’ Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dall’Amministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societd partecipata indirettamente, in via generale, inserire it tipo di controllo esercitato
dall Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPQ Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controllo* I Nessuno

*Per la definizione di controlle si rinvia all’attc di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di centrollo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compitazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del

provvedimento . I

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pill detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pili detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione
realizzata.

Socletd controllata da una quotata No

CF della societa quotata controllante

Denominazione della societa gquotata controllante !

. i i izio di interes: le {Art. 4, c. 2, lett.
Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio di interesse generale {Art. 4, ¢

a}
Descrizione dell’attivita
Cuota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato (20
Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre
societd [art.20, c.2 lett. ¢) ne
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento (art.20,
c.2 lett. f) ne
Necessita di aggregazione di societd {art.20, c.2 lett. g) Scegliere un elemanto

L'Arministrazione ha fissato, con proprio provwedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata? | Scegliere un elemento
(art.19, ¢, 5) "™
Esito della revisione perfodica % mantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione} () Scegliere un elemento

Termine previsto per la razionalizzazione ™

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione .
< . [14 Scegliere un elemento.
straordinaria

Note*

© Compilare il campo solo se nel campo “Societd controllata da una quotata” & stato scelto “si”,

{10) Compilare il campo se "Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione e gestione di opera
pubhlica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett, ¢)”.

M) compilare il ca mpo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “hessuna”.

1 1a compilazione del campo non & richiesta per le societd in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i
GAL.

3] Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

M) gl campe I'Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato I'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la societa & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, @ un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivita svolta dalla partecipata” sia stato
selezionate “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 {Art. 26, .7} oppure
“Gestione delle case da gioco — societa gid costituita e autorizzata alta data del 23/09/2016 (art. 26, c. 12 sexies)”.

*Campo con compilazione facoltativa.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



Se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

o PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



. Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Cadice Fiscale 02594040988
Denominazione AGS Azienda Global Service S.r.l. in breve AGS S.r.l. |
Data di costituzione della partecipata 2005

Forma giuridica

Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione

Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura ™

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati ! NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP} 2 0
La societa & un GAL ¥ NO
La societd & una “Societa benefit”® no

1)

oppure procedure concorsuali.
2]

Compilare solo se nel campo “stato di attivitd della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

Nell’applicativo e societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societa

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali,

(3

La “societa benefit” & una societd che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scope di dividerne gli utili,

una o pid finalita di beneficic comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
€OmMunita, territori e ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse, Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd, La “societd benefit” redige annualmente una
relazicne concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio

sito Internet {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCIA
Cornune PROVAGLIO IYISEQ
CAP * 25050
Indirizzo * VIA EUROPA, 5
Telefono * 030/9831022
FAX * 030/9881022
Email * ags@raccomandata-ar.com

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pilt di uno,

indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 € entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

(I seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche

intervenute:

https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Attivita 1

l 74.99 - tutte le altre attivita professtonali, scientifiche e tecniche n.c.a.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




DAT| SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 1
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabilita Contabilitd economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ' Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

4 . R = = = s L L m N R - I 5
l Compilare il campe “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente é stato selezionato “Contabilitd economico-

patrimoniale”,

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata {“Contabilita economico
patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: "applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societad non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilitd economico-patrimoniale = bitancio d’esercizio

5

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e segquenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
(IAS-IFRSY” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla {X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

B) I-Immobilizzazioni immateriali ™ 27.898
8) I-immobilizzazioni materiali ™ 1.354.324
B) fli-immobilizzazioni finanziarie 600
Totale Immobilizzazioni (B} ™ 1.382.822
€} =Crediti (valore totale} ™ 145,826
Totale Attivo 1.624.723
A t Capitale / Fondo di dotazione 139.608
A) Totale Riserve {da il a VIl + X} / Totale Riserve 135.822
A) VI Utili {perdite) portati a nuovo 0
A} IX Utili {perdite) esercizio -25.089
Perdita ripianata nellesercizio 0
Patrimonio Netto 130.341
D) - Debiti (valore totale) ™ 1.473.942
Totale passivo 1.624.723
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 369.149
Al} Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 368.863
AB5) Altri Ricavi e Proventi 281
di cui "Contributi in conto esercizio™" 0
B. Costi della produzione fTotale costi 361.751
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 17.342
C.15] Proventi da partecipazioni o
C.16) Altri proventi finanziari 4.556
C17) Interessi e altri oneri finanziari 37.043
C.17bis) Utili e perdite su cambi 0
Totale C} - Proventi e oneri finanziari -32.487
Totale D} - Rettifiche di valore di attivitd e passivita finanziarie 0

di cui b18a) Rettifiche di valore di attivita finanziarie 0
— Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti {contabilita finanziaria)

Totale Entrate

Debiti {contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO {quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta
Codice Fiscale Tramite 87007530170
Denominazione Tramite Garda Uno 5.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata & 49 %

Bl se la partecipazione & diretta o sla diretta che indiretta, inserire fa quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella
partecipata.

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

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

{6)

QUOTA DI POSSESSC - TIPG D) CONTROLLO

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

non economici.

Indicare il tipo di controllo esercitato dall Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dall’Amministrazione nella partecipata. Nel caso di societa partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall’Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo nessuno

Tipo di controllo {organismo) Sceglisre un elemeanto

*Per la definizione di contrallo si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull'attuazione del TUSP e alla deliberazione detla Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19,

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per I'’Amministrazione? | No I

Se la partecipata non ha svolto servizi per I’Amministrazione nellanno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore

Ente Affidante Scaglizre un 2lemento
Specificazione Ente Affidante*

Modalita affidamento Scegliere un elementa.

Importo impegnato nell’anno cggetto di rilevazione {importo
annuale di competenza)

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
o L
Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ha oneri per contratti di

L, - ) . scaghiere un etemento
servizio nei confronti della partecipata? =

PAGAMENTI
PA ENTI ESIDUE
IMPEGNI C/COMPETENZA GAMENTI C/R|
Oneri per contratti di servizio
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
{diversi da quelli per contratti dl servizio) nei | Scegliere un elemento.
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
PAGAMENT) C/RESID
IMPEGNI C/COMPETENZA C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto capitale

Oneri per trasferimenti in conto esercizio

Oneri per copertura di disavanzi o perdite el

Oneri per acquisizione di quote societarie ™

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

Oneri per trasformazione, cessazione,
liguidazione )

Oneri per garanzie {fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) "®

Escussioni nei confronti dell’ente delle
. B
garanzie concesse ]

Altre spese verso organismi partecipati ©

Totale oneri ®

L'Amministrazione riceve dividendi /o altre SC=Zliers un 2izmmenio
entrate dalla partecipata?

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

RISCOSSIONI

SSIONI C/RE
C/COMPETENZA RISCO C/RESIDUI

ACCERTATI

Dividendifutili distribuiti dalla Partecipata
all Amministrazione

Entrate per cessione quote

Altre entrate da organismi partecipati

Totale entrate

Crediti nei confronti della partecipata

Debiti nei confronti della partecipata

Accantonamenti al fondo perdite societa
partecipate

Importo totale delle garanzie prestate
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme)
al 317121

E Compilare il campo se 'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
® Jndicare la somma dei crediti/debiti in Contoe Competenza e in Conto Residui.
1y " . , .
Indicare I'importo delle garanzie in essere al 31/12 {comprese quelle accese nell'esercizio).

NOME DEL. CAMPO Indicazioni per Ja compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campao testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell'anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non & stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria (come fusione, scissione, trasformazione, conferimento) relativa a societa
partecipata Fanno precedente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliere un elemanto
forma giuridica societaria

Motivazione del nugvo inserimento di Scegliere un elemento,
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Pracedura ex TUSP Y Scegliare un elernento

Riferimento dell’atto deliberativo ™"

Data di adozione dell’atto deliberativo !

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.3, TUSP Scegliers un elemento.

Sezione della Corte dei conti competente Scegliere un elemento.

Numero della delibera

Anno della delibera

v Compilare il campo solo se FAmministrazione dichiarante rientra nell’ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma
giuridica societaria,

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



ok kK

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 {censimento precedente} in una societa (ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia,

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024
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DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02594040988
Denominazione AGS Azienda Global Service S.r.l. in breve AGS S.r.l.
Data di costituzione della partecipata 2005
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliers un elemanto
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati ™ NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP) 2 NO
La societa & un GaL @ NO
La societd & una “Societa benefit” no

" Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali,

@ Nell’applicativo le sacietd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

La “societd benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scope di dividerne gli utili, una
o pit finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
(cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

3

[2)]

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCIA
Comune PROVAGLIO D'ISEQ
CAP* 25050
indirizzo* VIA EUROPA, 5
Telefono* 030/9381022
FAX* 030/9381022
Emnail* ags@raccomandata-ar.com

*campo con compilazione facoltativa

SETTQRE D) ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siane pit di uno, indicarli in ordine
tecrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'appiicativo gestira sia i vecchi {ATECO 2022) che i
nuovi cadici (ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese (nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati}.

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimentt sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivitd 1 ] 74.99 - tutte le altre attivita professionaii, scientifiche e tecniche n.c.a.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



ULTERIQORI INFORMAZION| SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicaziond per la compilazione
Societa in house sl
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato 5i
Societd contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 NO
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c. =

8 lett. A)"
Riferimento normativo societa di diritto singolare '¥

Societa a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilitd analitica e separata per le attivita oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivitd in regime di | ™
mercato °
cificare se le regole per | ilita b
:2? egole per la contabilita separata sono dettate T —
Socleta esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM [art. 4, c. no
9

Societa esclusa dallapplicazione dell'art. 4 con provwedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4,¢. | no
9)

[E]

Riferimento normativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non @ richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la
societa & un GAL oppure se lo stato di attivita della socleta & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

& Compilare il campo so0lo se nel campo precedente & stato scelto “s1”
® Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

¥ per la nozione giuridica di “societa a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all’art. 1, comma 4, def TUSP, si veda
Forientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministere del’Economia e delle Finanze al seguente link:
https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti_it/patrimonio_pubblico/patrimonio_pa/Orientamento del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .pdf

5 Occorre selezionare “SI” se la societa & a controllo pubblico [esercitato da una o pill pubbliche amministrazioni congiuntamente),
svoige attivith economiche protette da diritti speciali 0 esclusivi, insieme con altre attivita svolte in regime di economia di mercato
ed ha adottato un sistema di contabilita analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con Ja direttiva del 9 settembre
2019 (ai sensi del dell'art.8, ¢.1, TUSP} ovvero secondo le indicazioni dettate dall’Autorita di settore. Si ricorda che per diritti
esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autorita competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o
disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pill operatori economici I'esercizio di
un’attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacitd di altri operatori economici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svoita Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipandenti 1
Numerc dei componenti dell'organc di amministrazione 1
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 14.400
Numero dei componenti dell’organo di controllo 1
Compenso dei componenti dell'organo di controlio 3.000

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione hilancio sl sl si si si
Risultato d'esercizio -25.089 3.945 41,985 30.249 17.402

* La compilazione della Sezione "Dati di bilancio per la verifica TUSP” non ¢ richiesta per le “societd quotate ex TUSP”, se lo stato di

attivitd della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 368.868 387.049 413.857
AS5) Altri Ricavi e Proventi 281 972 8.866
di cui Contributi in conto esercizio 0 ¢] 0

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svolta” dalla partecipata &: “Attivité consistenti
neil'assunzione di partecipazioni in societd esercenti attivita diverse da quella creditizia e finanziaria {Holding)’ .

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

AS5) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

€15} Proventi da partecipazioni

€16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare |3 seguente sotto-sezione se la “Tipologio di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivitd bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Interessi attivi e proventi assimilat

Commissioni attive

4. Attivita assicurative

Compilare |a seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivita assicurative”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

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

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

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

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

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta g/o indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta ©
Codice Fiscale Tramite " 87007530170
Denominazione Tramite {organismo) ' Garda Uno S.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella societa ™ 49%
7 sela partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella
societa.

. Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” ¢ state indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”,
Inserire CF e denominazione dellultima “tramite” attraverso la quale la societd & indirettamente partecipata
dall’Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dall’Amministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato

dall’Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controllo* nessuno

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.
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INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compitazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
_provvedimento

Si

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pill detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pill detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione

realizzata.

Societa controllata da una quotata

No

CF della societa quotata controllante L

Denominazione della societd quotata controllante *

Attivita svolta dalla Partecipata

produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, ¢. 2, lett.
a)

Descrizione dell'attivita

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato (o}

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre
societa (art.20, c.2 lett. ¢}

no

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

no

Necessita di aggregazione di societd {art.20, .2 lett. g}

Scegliere un elemento

L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata?
{art.19, ¢, 5} ¥

Scegliere un elemento

Esito della revisione periodica '

mantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione) **

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione "™

Dichlarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione
straordinaria **

Scegliere un elemento.

Note*

(9

Compilare il campo solo se nel campo “Societd controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

o) Compilare il campo se “Attivitad svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione e gestione di opera
pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP {Art.4, ¢.2, lett. ¢)”.

11}
{12}

GAL.
13)

Compilare il campo se "Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
La compilazione del campo non & richiesta per le societa in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i

Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

1 Ned ca mpo I"Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato 'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la societa & in liguidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivita svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d’area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, c.7) oppure
“Gestione delle case da gioco — societa gi costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 (art. 26, c. 12 sexies)”.

*Campo con compilazione facoltativa,
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Se la partecipazione non & pill detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
PARTECIPAZIONE NON PiU DETENUTA - Recesso dalla societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd {per unione o per
incorporazione)

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



/7 %, Ministero
EF | dell'Economia
/e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024
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NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 01920660204
Denominazione Biociclo S.r.l.
Data di costftuzione della partecipata 2000

Forma giuridica

Societa a responsabilita limitata

Tipo di fondazione

Scegliere un elemento

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura

Societd con azioni quotate in mercati regolamentati 7 NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUsp) @ NO
La societa & un GAL™ NO
La societa & una “Societa benefit” ™ no

o Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.

@ Nell'applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

£l

La “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili,

una o pid finalith di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori @ ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse, Tali finalita
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige anmualmente una
relazione concernente il perseguimento del heneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio

sito Internet {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015}.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provingia MANTOVA
Comune CASTIGLIONE DELLE STIVIERE
CAP * 46043
Indirizzo * VIA GERRA
Telefono * 0376/632460
FAX * 0376/632608
Email * biociclo@pec.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,

indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. Lapplicativo gestira sia i vecchi {ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le sacieta, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche

intervenute:

https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025 .xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

|ittivité 1

| 38.21.40 - recupera dei materiali da altri rifiuti
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DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 9
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabilita Contabilita economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ™ Codice civile (ex art.2424 e seguenti)

() T - — . : . - A -
@ Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campe precedente & stato selezionato “Contabilitd economico-
patrimoniale”,

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata {“Contabilitéd economico
patrimoniale” o “Contabilite finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Boncario-
assicurativo” la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societa non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d'esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contahilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

N

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

campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
(IAS-IFRS)” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

B) I-Immobilizzazioni immateriali "' 40.453
B} Il-Immobilizzazioni materiali ™ 9.841.220
B) lli-immohilizzazioni finanziarie ™ 4.000
Totale Immohilizzazioni {8) ™ 9.885.673
C) li-Crediti {valore totale) W 914.408
Totale Attivo 10.999.242
A} | Capitale / Fondo di dotazione 2.200.000
A} Totale Riserve (da Il a VIl + X) / Totale Riserve 4.193.128
A) vl Utili {perdite) portati a nuovo 0
A) IX Utili {perdite) esercizio 609.657
Perdita ripianata nell’esercizio 0
Patrimonio Netto 7.002.785
D) = Debiti {valore totale) w 2.994.592
Totale passivo 10.999.242
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 4.846.819
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 4.681.233
AS} Altri Ricavi e Proventi 165.586
di cui "Contributi in conto esercizio"™ 117.281
B. Costi della produzione /Totale costi 4.028.891
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 498.787
C.15) Proventi da partecipazioni 0
€.16) Altri proventi finanziari 0
C17) Interessi e altri oneri finanziari 150.769
C.17bis} Utili e perdite su cambi ]
Totale C] - Proventi e oneri finanziari -150.769
Totale D} — Rettifiche di valore di attivitd e passivita finanziarie ]

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivitd finanziarie 0
- Rivalutazioni di partecipazioni
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Contabilita finanziaria

ATTENZIONE: La sezione deve essere compilata solamente se la partecipata adotta una contabilita
finanziaria,

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti {contabilita finanziaria)

Totale Entrate

Debiti {contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO [quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta ™
Codice Fiscale Tramite ® 87007530170
Denominazione Tramite & Garda Uno S.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata ‘! 24%

B e Ia partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella

partecipata.

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

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

sl

QUOTA DI POSSESSO —TIPO DI CONTROLLO

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

non economici.

Indicare il tipo di controllo esercitato dall Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dallAmministrazione nella partecipata. Nel caso di societa partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dal’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo nessung

Tipo di controllo {organismo) Scegliere un elementa

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento _del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controlle sullattuazione del TUSP e alla detiberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/OMIG/19.
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per 'Amministrazione? | No

Se la partecipata non ha svolto servizi per 'Amministrazione nell’anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati,

Settore

Ente Affidante Scaglizre un alamento

Specificazione Ente Affidante®*

Modalita affidamento Scegliara un alemento

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione {importo

annuale di competenza)
*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
“Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTC DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ha oneri per contratti di

- i . Scegliere un glemenio
servizio nei confronti della partecipata? TrelEE *

PAGAMENTI
IMP! | MENTI DU
EGN C/COMPETENZA PAGA C/RESIDU,
Oneri per contratti di servizic ™
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
{diversi da quelli per contratti di servizio) nei | Scegliere un elemento
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
PAGAMENTI
IMPEGNI C/COMPETENZA G C/RESIDUY

Oneri per trasferimenti in conto capitale

Oneri per trasferimenti in conto esercizio ¥

Oneri per copertura di disavanzi o perdite ®

Oneri per acquisizione di quote societarie

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

Oneri per trasformatione, cessazione,
liquidazione @l

Oneri per garanzie (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme}

Escussioni nei confronti dell’ente delle
garanzie concesse i

Altre spese verso organismi partecipati

{8

Totale oneri

L'Amministrazione riceve dividendi efo altre | Scaglierz un 2lemenco
entrate dalla partecipata?
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

RISCOSSIONI
RISCOSSIONI C/RESID
ACCERTATI C/COMPETENZA SCOSSIONI ¢/ Ut

Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
all Amministrazione

Entrate per cessione quote i

Altre entrate da organismi partecipati

1]

Totale entrate

Crediti nei confronti della partacipata

Debiti nei confronti della partecipata

Accantonamenti al fondo perdite societd
partecipate

Importo totale delle garanzie prestate
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme}
al 31/1219

R Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
® \ndicare a somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui.
1% | ndicare l'importa delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per ls compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUGVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non ¢ stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un‘operazione straordinaria {come fusione, scissione, trasformazione, conferimento) relativa a societa
partecipata I'anno precedente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliere un elemento.
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di Scegliere un elemento,
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex TUSP 1Y Scegliere un elementn

Riferimento dell’atto deliberativo ™

Data di adozione dell’atto deliberativo ™V

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.2, TUSP Scegliere un alements.

Sezione della Corte dei conti competente Scegliere un elemanta

Numero della delibera

Anno della delibera

5 Compilare il campo sclo se "Amministrazione dichiarante rientra nell'ambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma
giuridica societaria.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



L2 L2 2]

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 (censimento precedente) in una societa {ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd {per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



\ Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 01920660204
Denominazione Biociclo S.r.l.
Data di costituzione della partecipata 2000
Forma giuridica Societa a responsabilita fimitata
Tipo di fondazione Scegliera un elemento.
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura "
Societa con azioni quotate In mercati regolamentati . NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUSP} @ NO
La societa & un GAL @ NO
La societa & una “Societd benefit” no

" compilare solo se nel campo “state di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali,

i Nell'applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strument; finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppl di Azione Locale {GAL} sono individuati mediante elenchi ufficiali.

La “societh benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pil finalitd di beneficio comune e apera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e assoctazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
cancernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
(cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

(3)

&)

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia MANTOVA
Comune CASTIGLIONE DELLE STIVIERE
CAP* 46043
Indirizzo* V1A GERRA
Telefono* 0376/632460
FAX* 0376/632608
Email* biociclo@pec.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel tase in cui i settori siano pili di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore [a classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi {ATECO 2022) che i
nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le infermazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese (nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECQ-2025 .xIsx.

Per approfondimenti sulla dassificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Attivita 1 | 38.21.40 — recupero dei materiali da altri rifiuti

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



ULTERIORI| INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societd in house no
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato Scegliare un elemento.
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 NO
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c. o

4, lett. A)*

Riferimento normativo societa di diritto singolare ™

Societd a controllo pubblico ¢che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attivitd oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivitd in regime di

mercato .

no

Specificare se le regole per la contabilita separata sono dettate

Scegliere un elemento
da:

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM {art. 4, ¢.

9) no

Societa esclusa dall'applicazione dell"art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4, ¢. | no
9)

Riferimento normativo atto esclusione ™

* La compilazione della Sezione "Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non & richiesta per “societa quotate ex TUSP”, se la

societa & un GAL oppure se lo stato di attivita della societd & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

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

* Per la nozione giuridica di “societa a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui allart. 1, comma 4, del TUSP, si veda

I'erientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero dell’Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti it/patrimonio pubblico/patrimonio_pa/Orientamento del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .pdf

% Occorre selezionare “SI” se la societa & a controllo pubblico (esercitato da una o pid pubbliche amministrazioni congiuntamente),

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

ed ha adottato un sistema di contabilit} analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 (ai sensi del dell'art.6, c.1, TUSP) ovvero secondo le indicazioni dettate dall’Autoritd di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono i diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pili operatori economici Iesercizio di

un’attivita e dif incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svoita Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti g
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 3
Compenso dei compenenti dell’'organo di amministrazione 56.602
Numero dei componenti dell'organo di controllo 1
Compenso dei componenti dell’organo di controllo 5.993

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio si si 5i si si
Risultato d'esercizio 609.657 257.436 258.134 148.828 528.746

* La compilazione della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP* non & richiesta per le "societd quotate ex TUSP”, se [o stato di
attivita della societa & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 4.681.233 4.025.275 3.850.191
A5) Altri Ricavi e Proventi 165.586 284.492 242.034
di cui Contributi in conto esercizio 117.281 151.882 159.733

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svolta” dalla partecipata a: “Attivitd consistenti
nell'assunzione di partecipazioni in societd esercenti attivita diverse du quella creditizia e finanziaria (Holding}".

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

A5} Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15) Proventi da partecipazioni

C15) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarije

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svoita” dalla partecipata é&: "Attivitd bancarie e
finanziarie”,

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Interessi attivi e proventi assimilati
Commissioni attive

4. Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
1.1 Conto Tecnico dei rami danni - Premi di competenza,
al netto delle cessioni in riassicurazione
1.3 Conto Tecnico dei rami danni - Altri proventi tecnici,
al netto delle cessioni in riassicurazione
1.1 Conto Tecnico dei rami vita - Premi dell'esercizio, al
netto delle cessioni in riassicurazione
t1.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri proventi tecnici, al
netto delle cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO {quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipclogia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta ol
Cadice Fiscale Tramite 87007530170
Denaminazione Tramite {(organismo} e Garda Uno 5.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella societa © 24%
M se la partecipazione é diretta o sia diretta cha indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Aroministrazione nella
societa.

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

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

QUOTA DI POSSESSO ~ TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controlle é necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dalfAmministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato

dall’ Amministrazione sulla “tramite”.

]

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

I Tipo di controllo* nessuno

*Per la definizione di controllo si rinvia all’atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
maonitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di centrollo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozlone del si
provvedimento

Se la partecipazione € ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pil detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione
realizzata.

Societa controllata da una quotata No

CF della societ quotata controllante ¥

Denominazione della societa quotata controllante '

produzione di un servizio di interesse generale {Art. 4, ¢. 2, lett.

Attivita svolta dalla Partecipata a)

Descrizione dell'attivitd

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato "%

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

i | .
societa {art.20, c.2 lett. ¢) Scegliere un elemento

Necessita di contenimento dei costi di funzionamento {art.20,

¢.2 lett. f) Scegliera un elemento.

Necessita di aggregazione di societa {art.20, c.2 lett. g) Scegliere un elemento

L'Amministrazione ha fissato, con peoprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata? | Scegliere un elemento

{art.19, ¢, 5] =
Esito della revisione periodica 2 mantenimento senza interventi
Modalita (razionalizzazione) ™ Scegliare un elemeanto

Termine previsto per la razionalizzazione ™

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione

P Scagliere un elemento
straordinaria ™ g

Note®

@ Compilare il campo solo se nel campo “Societd controlfata da una quotata” & stato sceito “si”.

103 Compilare il campo se “Attivitd svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & "Realizzazione e gestione di opera
pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP {Art.4, ¢.2, lett. ¢)”.

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

M2 1a compilazione del campo non & richiesta per le societa in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i
GAL.

) ca mpo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”,

13 Nel campe "Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione stracrdinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato I'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se [a societd & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d’area ex delibera CIPE 21/03/1997 {Art. 26, .7} oppure
“Gestione delle case da gioco — societd gid costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 {art. 26, c. 12 sexies)”.

*Campo con compilazione facoltativa.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




Se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa
s PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societa {per unione o per
incorporazione)

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



_ Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02903410989
Denominazione La Castelia S.r.l.
Data di costituzione della partecipata 2007

Forma giuridica

Societa a responsabitita limitata

Tipo di fondazione Scegliere un elemeanto.

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva

Data di inizio della procedura 'V

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati 2 NO

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati {ex TUSP) @ o
La societd & un GAL @ NO
La societa & una “Societd benefit” © no

W Compilare solo se nel campo “stato di attivitd della partecipata” & stato indicato che sono in corso pracedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.

Nell'applicativo le societd can azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societd

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.
La “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivita economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili,
una o pit finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori & ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita
deveno essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societa. La “societa benefit” redige annualmente una
relazione concernente it perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio
sito Internet {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCIA
Comune PADENGHE SUL GARDA
cap * 25080
Indirizzo * VIAITALO BARBIERI, 20
Telefono * 030/9995401
FAX * 030/9995460
Email * lacastellasri@pec.libero.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE Di ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pit di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L’applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022} che i nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivitd, sono acquisite dal Registro delle
Imprese (nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche
intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025 .xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 41.00.00 — costruzione di edifici residenziali e non residenziali
Attivita 2 09 - attivita dei servizi di supporto all’estrazione
Attivita 3 23.70.30 —franturnazione di pietre

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
MNumero medio di dipendenti 0
Approvazione bilancio 2024 si
Tipologia di contabilita Contabilitd economico-patrimoniale
Tipologia di schema di bilancio ™ Codice civile {(ex art.2424 e seguenti)

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

Compilare I'appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata (“Contabilita economico
patrimoniale” o “Contabilitd finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurative” la sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: Vapplicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d’esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societa non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

5

Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Codice Civile ex art.2424 e seguenti”, compilare tutti i
campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionoli
{IAS-IFRS)Y” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla {X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

B) I-immobilizazioni immateriaii ™ 0
B) Il-immobilizzazioni materiali ™' 17.727.685
B} Ni-Immobilizzazioni finanziarie 0
Totale Immobilizzazioni {B} ™ 17.727.685
C) i=Crediti (valore totale) ™ 274.926
Totale Attlvo 18.138.140
A} | Capitale / Fondo di dotazione 10.000.000
A} Totale Riserve (da Il a VIl + X} / Totale Riserve 4.511.362
A) Vil Utili [perdite) portati a nuovo -132.455
A) IX Utili {perdite] esercizio -48.565
Perdita ripianata nell’esercizio 1]
Patrimonio Netto 14.330.302
D} - Debiti (valore totale) ™ 606.354
Totale passivo 13.138.140
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 44.840
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 0
AS) Altri Ricavi e Proventi 5.000
di cui "Contributi in conto esercizio"™ 0
B. Costi della produzione /Totale costi 93.405
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 0
C.15} Proventi da partecipazioni 0
C.16) Altri proventi finanziari 0
C17] Interessi e altri oneri finanziari 0
€.17bis) Utili e perdite su cambl 0
Totale C) — Proventi e oneri finanziari 0
Totale D} - Rettifiche di valore di attivith e passivitd finanziarie 0

di cui D18a) Rettifiche di valore di attivita finanziarie 0
- Rivalutazioni di partecipazioni
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Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMP(O Indicaziont per ia compilazione
Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti {contabilita finanziaria)

Totale Entrate

Debiti {contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QAUOTA DI POSSESSO (quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipotogia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta ™
Codice Fiscale Tramite © 87007530170
Denominazione Tramite ™ Garda Uno 5.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata ! 50 %

Bl ce1a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dal’ Amministrazione nella

partecipata.
) Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.

Inserire CF e denominazione dell'ultima tramite attraverso la quale la partecipata & detenuta indirettamente
dall’ Amministrazione.
Inserire la quota di partecipazione che la tramite detiene nella partecipata.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

non economici.

Indicare il tipo di controllo esercitato dall’ Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
societarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dal’Amministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dal’ Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo nessunc

Tipo di controllo {organismo} Scegliers un elemento

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/OMIG/19.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




NOME DEL CAMPO Indicazioni per {a compilazione

La partecipata svolge servizi per FAmministrazione? | No —{

Se la partecipata non ha svolto servizi per 'Amministrazione nell'anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati.

Settore

Ente Affidante Sceghers un elemanto

Specificazione Ente Affidante*

Modalitd affidamento Scegliars un 2izmento.

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza}

*Campo testuale con compilazione obbligatoria se nel campo “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
" N
Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ha oneri per contratti di

i . : Scegliers un 2lemento.
servizio nei confronti della partecipata? N l

PAGAMENTI
PAGAMENTI C/RESIDUI
(MPEGN) C/COMPETENZA G /
Oneri per contratti di servizio ™
L'Amministrazione ha zltri oneri o spese
(diversi da quelli per contratti di servizio) nei | Scegliere un elemento.
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
RESIDUI
IMPEGNI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/

Oneri per trasferimenti in conto capitale @

Oneri per trasferimenti in conto esercizio &

Oneri per copertura di disavanzi o perdite .

Oneri per acquisizione di quote societarie 5L

Oneri per aumento di capitale (nan ai fini di
ripiano perdite} ®

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione .-

Oneri per garanzie (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) '*

Escussioni nei confronti dell’ante delle
garanzie concesse ©

Altre spese verso organismi partecipati ™

Totale oneri ®

L'Amministrazione riceve dividendi efo altre scagiizie un 2lemento
entrate dalla partecipata?

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPC Indicazioni per la compilazione

RISCOSSIONI

RISCOSSIONI
C/COMPETENZA SCOSSIONI C/RESIDUI

ACCERTATY

Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
all’ Amministrazione ™

Entrate per cessione quote 5

Altre entrate da organismi partecipati ¥

Totale entrate ®

Crediti nei confronti della partecipata ¥

Debiti nei confronti della partecipata ¥

Accantonamenti al fondo perdite societd
partecipate

Importo totale delle garanzie prestate
(fideiussioni, lettere patronage, altre forme)
al 3171219

® Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
ts)

Indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competenza e in Conto Residui,
19 tndicare I'imparto delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio}.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Note sulla partecipazione®

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dellanno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non & stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria (come fusione, scissione, trasformazione, conferimento} relativa a societa
partecipata 'anno precedente.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliere un elemanto.
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di Scegliere un elemento
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex TUSP 1Y Sceglizre un elemento

Riferimento dell’atto deliberativo ™!

Data di adozione dell’atto deliberativo '™

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 ¢.3, TUSP Scagliere un elerenio.

Sezione della Corte dei conti competente Sceglier2 un elemento

Numero della delibera

Anno della delibera

* Compilare il campo solo se I’Amministrazione dichiarante rientra nell’ambito soggettive del TUSP e se [a partecipata ha forma
giuridica societaria.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



LEES T ]

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 {censimento precedente) in una societa (ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 (censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

° PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

° PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all’interno delle
“Schede di rilevazione per ia Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



~ Ministero
i dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per ia compilazione
Codice Fiscale 02903410989
Denominazione La Castella S.r.).
Data di costituzione della partecipata 2007
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un slemento.
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva I
Data di inizio della procedura W
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @ NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati {ex TUsP) @ 8o
La societd & un GAL @ NO
La societa & una “Societd benefit” ¥ no

& Compilare solo se nef campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
oppure procedure concorsuali.

2 Nell’applicativo le sacieta con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati (“societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azicne Locale {GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

B La “societd benefit” & una societd che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pit finalita di beneficio comune e opera in mado responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori e ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalitd devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet

@ {cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per 1a compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCIA
Comune PADENGHE SUL GARDA
CAP* 25080
Indirizzo* VIA ITALO BARBIER(, 20
Telefano* 030/9995401
FAX* 030/9995460
Email* lacastellasri@pec.libero.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano piu di une, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore (a classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022) che i
nuovi codici {ATECO 2025), ricordando che per le societa, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese {nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:

https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPQ Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 41.00.00 - costruzione di edifici residenziali & non residenziali
Attivita 2 09 — attivita dei servizi di supporto ail'estrazione
Attivita 3 23.70.30 - frantumazione di pietre

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house no
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato " no
Societd contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 NG
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c. o

a,lett.A)?

Riferimento normativo societa di diritto singolare X

Societa a controllo pubblico che adotta un sistema di
contabilita analitica e separata per le attivita oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivita in regime di
§

no

mercato

Specificare se le regole per la contabilita separata sono dettate

da: Scegliere un elemento.

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

9} no

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome (art. 4, ¢. | no
9)

{s)

Riferimento normativo atto esclusione

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non é richiesta per “societd quotate ex TUSP”, se la

societa & un GAL oppure se lo stato di attivita della societd & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

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

® Compilare il campo s0lo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

“Per Ia nozione giuridica di “societa a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui allart. 1, comma 4, del TUSP, si veda

I'orientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito del Ministero dell’ Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef.gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti_it/patrimonio pubblico/patrimonio_pa/Orientamento del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto singolarex .pdf

5 Dccorre selezionare “SI” se la societa & a controllo pubblico {esercitato da una o pil pubbliche amministrazioni congiuntamente),

svolge attivitd economiche protette da diritti speciali o esclusivi, insieme con altre attivita svolte in regime di economia di mercato

ed ha adottato un sistema di contabilits analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva del 9 settembre

2019 (al sensi del dell'art., c.1, TUSP} owvero secondo le indicazioni detiate dall’Autoritd di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendono | diritti concessi da un’autoritd competente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente I'effetto di riservare, rispettivamente, a uno o pili operatori economici Fesercizio di

un’attivita e di incidere sostanzialmente sulla capacitd di altri operatori economict di esercitare tale attivita.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svolta Attivitd produttive di beni e servizi
Numerc medio di dipendenti 0
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 3
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 0
Numero dei componenti dell'organe di controllo 3 + 2 supplenti
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 16.640

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio s 5 si si 5i
Risultato d'esercizio -48.565 -41.737 -10.454 -44.772 -5.532

* La compilazione della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societa quotate ex TUSP”, se lo stato di
attivita della societa & “in liguidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione esclusivamente di una delle seguenti quattro sotto-sezioni di

“DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP”.

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare |a seguente sotto-sezione se la “Tipologiag di attivitd svofta” dalla partecipata &: “Attivita produttive di beni
e servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati {Distretti tecnologici)’.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 0 0 0
AS5) Altri Ricavi e Proventi 5.000 0 1.000
di cui Contributi in conto esercizio 0 0 0

2. Attivita di Holding

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

NOME DEL CAMPO

2024 2023 2022

A1} Ricavi delle vendite e delle prestazioni

AS) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15) Proventi da partecipazioni

C16) Altri proventi finanziari

C17 bis) Utili e perdite su cambi

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

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZION! DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare |a seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svolta” dalla partecipata &: “Attivitd bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Interessi attivi e proventi assimilati
Commissioni attive

4. Attivita assicurative

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

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
1.1 Conto Tecnico dei rami danni - Premi di competenza,
al netto delle cessioni in riassicurazione
1.3 Conto Tecnico dei rami danni - Altri proventi tecnici,
al netto delle cessioni in riassicurazione
.1 Conto Tecnico dei rami vita - Premi dell'esercizio, al
netto delle cessioni in riassicurazione
it.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri proventi tecnici, al
netto delle cessioni in riassicurazione

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta efo indiretta}

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compitazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta ®
Codice Fiscale Tramite ! 87007530170
Denominazione Tramite {organismo) ¥ Garda Uno S.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella societa ™ 50 %
@ e (a partecipazione € diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dafl' Amministrazione nella
societa.

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

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

Indicare il tipo di controllo* esercitato dall Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controflo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dallAmministrazione nella

partecipata.
Nel caso di societd partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato
dall Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controllo* nessuno

*Per la definizione di controllo si rinvia all'atto di orientamento_del 15 febbraic 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sullattuazione dal TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di contrello, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/1S,

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZION! ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

Si

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non é pil detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pill detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazigne

realizzata.

Societa controllata da una quotata

CF della societa quotata controllante =

Denominazione della societs quotata controllante ™

Attivita svolta dalla Partecipata

progettazione e realizzazione opera pubblica sulla base di un
accordo di prograrmma tra PPAA (Art. 4, c. 2, lett. b}

Descrizione dell'attivita

GESTIONE ITER AUTORIZZATIVO PER LA REALIZZAZIONE
DISCARICA DI RIFIUTY SPECIALI NON PERICOLOSI

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato %

Svolgimento di attivitd analoghe a quelle svolte da altre
societa {art.20, c.2 lett. c}

Scegliere un glemento

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

Scegliere un elemento

Necessita di aggregazione di societa {art.20, ¢.2 lett. g}

Scegliere un elemento.

L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata?
{art.19, ¢, 5} "

Scegliere un elemento.

Esito della revisione periodica i)

mantenimento senza interventi

Modalita {razionalizzazione} ¥

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione 3

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione
straordinaria ¥

Scegliere un elemento.

Note*

9
{10,

Compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” @ stato scelto “si”.
Compilare il campo se “Attivita svaolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione e gestione di opera

pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP {Art.4, ¢.2, lett, ¢)”.

11}
2

GAL.
{13)

Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverse da “nessuno”.
La compilazione del campo non & richiesta per le societd in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i

Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

09 Ne campo I'Amministrazione deve specificare se nel proyvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato I'esito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la societd & in liquidazione, &

soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivitd svolta dafla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti tesritoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, ¢.7) oppure
“Gestione delle case da gioco - societa gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 (art. 26, c. 12 sexies)”.

*Campe con compilazione facoltativa.
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Se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito

L]

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd {per unione o per
incorporazione)

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024



. Ministero
| dell'Economia
e delle Finanze

SCHEDA DI RILEVAZIONE
PERIL

CENSIMENTO DELLE PARTECIPAZIONI
PUBBLICHE

(art. 17, commi 3 e 4, D.L. n. 90/2014)

Dati relativi al 31/12/2024
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02822690984
Denominazione Leno Servizi S.r.l.
Data di costituzione della partecipata 2006

Forma giuridica

Societa a responsabilita limitata

Tipeo di fondazione

Scegliere un elernento

Altra forma giuridica

Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura

Societd con azioni quotate in mercati regotamentati NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUsP) @ e
La societd & un GAL ? NO
La societa & una “Societ benefit” ™ ne

@ Compilare solo se nel campo “state di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

oppure precedure concorsuali,

@ Nell'applicativo le societd con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati {“societd

quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

B La “societa benefit” & una societa che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili,
una o pitl finalitd di beneficio comune e opera in modo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone,
comunita, territori e ambiente, beni ed attivitd culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalit3
devono essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societd. La “societd benefit” redige annualmente una
relazione concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societaric e da pubblicare nel proprio
sito Internet (cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCIA
Comune LENO
CAP * 25024
Indirizzo * VIA DANTE, 3
Telefono * 030/9046393
FAX * 030/9046395
Email * lenoservizi@pec.comune.leno.bs.it

*Campo con compilazione facoltativa.

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivitd svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 e entrata in vigore la classificazione ATECO 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO
2022) che i nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le
informazioni di anagrafica, incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle
Imprese {nel quale i codici ATECO sono stati automaticamente riclassificati).

l seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con il dettaglio delie modifiche

intervenute:

https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xlsx.

Per approfondimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link:
https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Attivita 1 38 — attivita di raccelta, recupero e smaltimento dei rifiuti
Attivita 2 49.41.00 — trasporto di merci su strada
Attivita 3 39.00.09 - attivita di risanamento e altri servizi di gestione dei rifiuti n.c.a.
Attivita 4 43.24.09 - aitri lavori di installazione edili n.c.a.
Attivita 5 81.30.00 - attivita di servizi per la cura del paesaggio
Attivita 6 96.99.99 - tutte le altre attivita varie di servizi afla persona n.c.a.
Attivita 7 49,31.0 —trasporto di linea di passeggeri su strada

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 2
Approvazione bilancio 2024 - AL 30 GIUGNO si
Tipologia di contabilita Contabilith economico-patrimoniale
Tipologia di schera di bilancio ™ Codice civile (ex art.2424 e seguenti)
L Compilare il campo “Tipologia di schema di bilancio” solo se nel campo precedente & stato selezionato “Contabilitd economico-

patrimoniale”.

Compilare I"appropriata sotto-sezione in base alla tipologia di contabilita adottata {(“Contabilitd economico
patrimoniale” o “Contabilita finanziaria”). Se lo schema di bilancio adottato & di tipo “Bancario-
assicurativo” 1a sezione non deve essere compilata.

ATTENZIONE: \'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio d'esercizio solo nel caso in
cui, secondo le informazioni acquisite da InfoCamere, la societd non depositi, presso il Registro Imprese, il
bilancio d’esercizio in formato elaborabile secondo lo standard XBRL.

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

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

campi della sotto-sezione. Se la Tipologia di schema di bilancio adottata & “Principi contabili internazionali
(IAS-IFRSY” compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dalla (X).

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

8) I-ilmmobilizzazioni immateriali " 47.710
B} Il-immobilizzazioni materiali ™ 2.122.546
B) Mi-immobilizzazioni finanziarie i 0
Totale Immobilizzazioni (B) ™ 2.170.256
C) ICrediti {valore totale) W 73.953
Totale Attivo 2.468.834
A} | Capitale / Fondo di dotazione 500.000
A) Totale Riserve {da It a VIl + X) / Totale Riserve 320.785
A} VIl Utili {perdite) portati a nuovo 0
A) IX Utili {perdite) esercizio 20.485
Perdita ripianata nell’esercizio 0
Patrimonio Netto 841.270
D) — Debiti {valore totale) ™ 1.519.862
Totale passivo 2.468.834
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 1.820.484
A1} Ricavi delle vendite e delle prestazioni / Ricavi 1.816.944
A5} Altri Ricavi e Proventi 3.540
di cui “Contributi in conto esercizio™™ 0
B. Costi della produzione fTotale costi 1.736.369
B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 28.609
C.15) Proventi da partecipazioni 0
C.16} Altri proventi finanziari o]
C17) Interessi e altri oneri finanziari 50.830
C.17bis) Utili e perdite su cambi o
Totale C) - Proventi e oneri finanziari -50.830
Totale D) - Rettifiche di valore di attivita e passivita finanziarie 0

di cui D18a} Rettifiche di valore di attivita finanziarie 0
- Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




Contahilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPOQ tndicazioni per la compilazione
Numero medio dipendenti

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Crediti {contabilita finanziaria)

Totale Entrate

Debiti (contabilita finanziaria)

Totale Uscite

Costi del Personale

QUOTA DI POSSESSO [quota diretta efo indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta '
Codice Fiscale Tramite 87007530170
Denominazione Tramite © Garda Uno S.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella partecipata ™" 0%

P Se (a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella

partecipata.

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

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

(6}

]

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

Indicare il tipo di controllo esercitato dall Amministrazione sulla partecipata. Con riferimento alle forme
sacietarie, ai fini del controllo* & necessario tener conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali
quote indirette detenute dallAmministrazione nella partecipata. Nel caso di societd partecipata
indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato dall Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo nassuno

Tipo di controllo [organismo) Scegliers un elemento

*Per la definizione di controllo si rinvia all’atto di orientamento del 15 febbraio 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024




AFFIDAMENTI

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per 'Amministrazione? ] No |

Se la partecipata non ha svolto servizi per I'Amministrazione nell’anno di riferimento della rilevazione i
campi sottostanti non devono essere compilati,

Settore

are s 2lamaats

Ente Affidante Scegh
Specificazione Ente Affidante*

17

Maodalita affidamento caglizre un elemento

Importo impegnato nell’anno oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza)

*Campo testuale con compilazione obbiigatoria se nel campe “Ente affidante” & stato selezionato nel menu a tendina la voce
“Altro”.

DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ha oneri per contratti di

" ) . . Scegliere un alemenio.
servizio nei confronti della partecipata? &

PAGAMENTI
IMPEGNI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI
Oneri per contratti di servizio
L'Amministrazione ha altri oneri o spese
(diversi da quelli per contratti di servizio) nef | Scegliere un elemento
confronti della partecipata?
PAGAMENTI
GAMENTI C/RESIDUI
IMPEGNI C/COMPETENZA PA /RESIDU

Oneri per trasferimenti in conto capitale

Oneri per trasferimenti in conto esercizio

Oneri per copertura di disavanzi o perdite ®

Oneri per acquisizione di quote societarie ¥

Oneri per aumento di capitale {non ai fini di
ripiano perdite} #®

Oneri per trasformazione, cessazione,
liquidazione i

Oneri per garanzie [fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) ®

Escussioni nei confronti dell’ente delle
garanzie concesse

Altre spese verso organismi partecipati

{8)

Totale oneri

L'Amministrazione riceve dividendi efo altre | 5c23!2:
entrate dalla partecipata?

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



NOME DEL CAMPC Indicazioni per la compilazione

RISCOSSIONI

RESID
C/COMPETENZA RISCOSSIONI ¢/ Ul

ACCERTATI

Dividendi/utili distribuiti dalla Partecipata
al’ Amministrazione @

Entrate per cessione quote Al

Altre entrate da organismi partecipati N

Totale entrate ®

Crediti nei confronti della partecipata '*

Debiti nei confronti della partecipata '

Accantonamenti al fondo perdite societa
partecipate

Importo totale delle garanzie prestate
{fideiussioni, lettere patronage, altre forme}
al 31712

e
9
(

Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente,
Indicare la somma dei crediti/debiti in Conto Competanza e in Conto Residui.
10 . " L .

) Indicare | importo delle garanzie in essere al 31/12 {comprese quelle accese nell’esercizio).

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Note sulla partecipazione*

*Campo testuale con compilazione facoltativa.

MOTIVAZIONI DEL NUOVO INSERIMENTO DI PARTECIPAZIONE

La Sezione deve essere compilata solo nel caso di partecipazione diretta acquisita nel corso dell’anno di
riferimento della rilevazione oppure per segnalare che la partecipata era detenuta anche al 31/12/2023 ma
non é stata dichiarata, oppure, per le sole forme societarie, per dichiarare una partecipazione derivante da
un’operazione straordinaria (come fusione, scissione, trasformazione, conferimento} relativa a societa
partecipata I'anno precedente,

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo inserimento di
partecipazione in soggetto con Scegliere un glemento.
forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo inserimento di scegliere un elemento.
partecipazione in soggetto
con forma giuridica NON societaria

Procedura ex TUSP ' Scegliers un elamento

Riferimento deli’atto deliberativo '™

Data di adozione dell’atto deliberativo '™V

Pronuncia Corte dei conti ex art.5 c.3, TUSP scagliere un elemento.

Sezione della Corte dei conti competente Sceglier2 un elemento

Numero della delibera

Anno della delibera

23] Compilare il campo solo se Amministrazione dichiarante rientra neliambito soggettivo del TUSP e se la partecipata ha forma
giuridica socletaria.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



ko

Per una partecipazione diretta detenuta al 31/12/2023 {censimento precedente) in una societa {ossia in
soggetto avente forma giuridica societaria) e non dichiarata al 31/12/2024 {censimento corrente), in
luogo della scheda Partecipazione, deve essere compilata, in base alla tipologia di operazione realizzata,
una delle schede:

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione

* PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento / Liquidazione della societa

e PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd {per unione o per
incorporazione)

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede di rilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.

SCHEDA PARTECIPAZIONE DETENUTA AL 31/12/2024



Ministero
F | dell'Economia

M /' e delle Finanze

SCHEDE DI RILEVAZIONE
PER LA
REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI
da approvarsi entro il 31/12/2025
(Art. 20, c. 1, TUSP)

Dati relativi alle partecipazioni detenute al
31/12/2024

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZION! DETENUTE AL 31/12/2024



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per |a compilazione
Codice Fiscale 02822650984
Denominazione Leno Servizt 5.r.l.
Data di costituzione della partecipata 2006
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.
Altra forma giuridica
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura ™
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati @ NO
Societa che ha emesso strumenti finanziari guotati in mercati
regolamentati {ex TUSP) 2 NO
La societa & un GAL ¥ NO
La societa & una “Societa benefit” no

& Compilare solo se nel campo "stato di attivitad della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione

oppure procedure concorsuali.

Nell'applicativo le societa con azioni quotate e quelle emittenti strumenti finanziari quotati in mercati regolamentati ("societa
quotate ex TUSP”) e i Gruppi di Azione Locale {(GAL) sono individuati mediante elenchi ufficiali.

La “societd benefit” & una societd che nell'esercizio di una attivitd economica persegue, oltre allo scopo di dividerne gli utili, una
o pill finalita di beneficio comune e opera in rodo responsabile, sostenibile e trasparente nei confronti di persone, comunita,
territori @ ambiente, beni ed attivita culturali e sociali, enti e associazioni ed altri portatori di interesse. Tali finalita devono
essere indicate specificatamente nell'oggetto sociale della societi. La “societd benefit” redige annualmente una relazione
concernente il perseguimento del beneficio comune, da allegare al bilancio societario e da pubblicare nel proprio sito Internet
(cfr. art. 1, commi 376 — 384, L. n. 208/2015).

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

2)

(3

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato Italia
Provincia BRESCIA
Comune LENQ
CAP* 25024
Indirizzo* VIA DANTE, 3
Telefono* 030/9046393
FAX* 030/9046395
Email* lenoservizi@pec.comune.leno.bs.it

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pill di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza.

Dal 1° aprile 2025 & entrata in vigore la classificazione ATECQ 2025. L'applicativo gestira sia i vecchi (ATECO 2022) che i
nuovi codici (ATECO 2025), ricordando che per le societd, nella maggior parte dei casi, le informazioni di anagrafica,
incluse quelle relative al settore di attivita, sono acquisite dal Registro delle Imprese {nel quale i codici ATECO sono
stati automaticamente riclassificati).

Il seguente file riporta la classificazione ATECO 2022 e ATECO 2025 con it dettaglio delle modifiche intervenute:
https://www.istat.it/wp-content/uploads/2025/03/Sintesi-modifiche-struttura-ATECO-2025.xIsx.

Per approfandimenti sulla classificazione Ateco si rimanda al link: https://www.istat.it/classificazione/ateco-2025/

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 38 — attivita di raccolta, recupero e smaltimento dei rifiuti
Attivita 2 49.41.00 - trasporta di merci su strada
Attivita 3 39,00.09 - attivita di risanamento e altri servizi di gestione dei rifiuti n.c.a.
Artivita 2 43,24.09 - altri lavori di installazione edili n.c.a.
Attivita 5 81.30.00 - attivita di servizi per la cura del paesaggio
Attivitd 6 96.59.99 - tutte le altre attivita varie di servizi alla persona n.c.a.
Aftivita 7 49.31.0 — trasporto di linea di passeggeri su strada

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




ULTERIQRI INFORMAZION| SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house si
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato *¥ 5i
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 NO
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare {art.1, c. o

8, lett. A) ¥

Riferimento normativo societa di diritto singolare .

Sccietd a controllo pubblico che adotta un sistema di

contabilita analitica e separata per le attivita oggetto di diritti

speciali o esclusivi svolte insieme ad altre attivita in regime di | *

mercato *

Specificare se le ragole per la contabilitd separata sono dettate

da: ARERA
Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM (art. 4, c. =

9)

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con provvedimento
del Presidente della Regione o delle Prov. Autonome {art. 4,¢. | no
9)

Riferimento normativo atto esclusione ™

* La compilazione della Sezione “Ulteriori Informazioni sulla partecipata” non é richiesta per “societad quotate ex TUSP”, se la

societa & un GAL oppure se lo stato di attivita della societd & “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”,

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

i Compilare 1| campo 50lo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

* per Ia nozione giuridica di “societa a partecipazione pubblica di diritto singolare” di cui all'art. 1, comma 4, def TUSP, si veda

Vorientamento della Struttura di monitoraggio disponibile sul sito def Ministero dell'Economia e delle Finanze al seguente link:

https://www.de.mef gov.it/export/sites/sitodt/modules/documenti it/patrimonio pubblico/patrimonio_pa/Qrientamento del 18
novembre 2019 xSocietx a partecipazione pubblica di diritto_singolarex .pdf

$ Occorre selezionare “SI” se la societa & a controlle pubblico (esercitato da una o piti pubbliche amministrazioni congiuntamente),

svolge attivitd economiche protette da diritti speciali ¢ esclusivi, insieme con altre attivita svolte in regime di economia di mercato

ed ha adottato un sistema di contabilltd analitica e separata secondo le indicazioni dettate dal MEF con la direttiva de) 9 settembre

2019 (ai sensi del dell'art., c.1, TUSP) owvero secondo le indicazioni dettate dall’Autoritd di settore. Si ricorda che per diritti

esclusivi o speciali si intendona i diritti concessi da un’autorita cormpetente mediante una disposizione legislativa o regolamentare o

disposizione amministrativa pubblicata, avente Feffetto di riservare, rispettivamente, a uno o pill operatori economici I'esercizio di

un’attivitd e di incidere sostanzialmente sulla capacita di altri operatori economici di esercitare tale attivita,

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2024

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Nurnero medio di dipendenti 2
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 1
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 15.662
Numero dei componenti dell'organe di contrello 1
Compenso dei componenti dell'argano di controllo 8.008

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022 2021 2020
Approvazione bilancio sl si si 5 si
Risultato d'esercizio 20,485 15.458 24,160 26.964 17.034

* La compilazione della Sezione “Dati di bilancio per la verifica TUSP” non & richiesta per le “societd quotate ex TUSP”, se (o stato di
attivita della societa € “in liquidazione” o “soggetta a procedure concorsuali”.,

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

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svoita” dalla partecipata &: “Attivita produttive di beni
e servizi” o “Attivité di promozione e sviluppo di progett! di ricerca finanziati (Distrett! tecnologici)’.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022
Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 1.816.944 1.742.061 1.802.919
AS) Altri Ricavi e Proventi 3.540 5.804 8.233
di cui Contributi in conto esercizio 0 0 4]

2. Attivita di Holding

Compilare la seguente sotto-sezione se [a “Tipologia di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivitdé consistenti
nell'assunzione di parteclpazioni in societd esercenti attivita diverse da quella creditizio e finanziaria (Holding)" .

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Al) Ricavi delle vendite e delle prestazioni

AS) Altri Ricavi e Proventi

di cui Contributi in conto esercizio

C15} Proventi da partecipazioni

€16} Altri proventi finanziari

C17 bis} Utili e perdite su cambi

D18 2) Rettifiche di valore di attivita finanziarie -
Rivalutazioni di partecipazioni

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2024




3. Attivita bancarie e finanziarie

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivitd svoita” dalla partecipata &: “Attivitd bancarie e
finanziarie”.

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

Interessi attlvi e proventi assimilati

Commissiani attive

4, Attivita assicurative

Compilare la seguente sotto-sezione se la “Tipologia di attivita svofta” dalla partecipata é: “Attivita assicurative”,

NOME DEL CAMPO 2024 2023 2022

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

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

1.2 Conto Tecnico dei rami vita - Premi deli*esercizio, al
netto delle cessioni in riassicurazione

I.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
Codice Fiscale Tramite ' 87007530170
Denominazione Tramite (organisma) Garda Uno S.p.A.
Quota detenuta dalla Tramite nella societa © 40 %
® sela partecipazione ¢ diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella
societa.

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

® \nserire Ia quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO - TIPO DI CONTROLLO

indicare il tipo di controllo* esercitato dall’Amministrazione sulla partecipata. Ai fini del controllo & necessario tener
conto, oltre che della quota diretta, anche di eventuali quote indirette detenute dall’Amministrazione nella
partecipata.

Nel caso di societa partecipata indirettamente, in via generale, inserire il tipo di controllo esercitato
dall Amministrazione sulla “tramite”.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controllo* nessuno

*Per {a definizione di controllo si rinvia allatto di orientamento del 15 febbraig 2018 emanato della Struttura di indirizzo,
monitoraggio e controllo sull’attuazione del TUSP e alla deliberazione della Corte dei conti, Sezioni riunite in sede di controllo, 20
giugno 2019, n. 11/SSRRCO/QMIG/19,

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZION! DETENUTE AL 31/12/2024



INFORMAZION! ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del s
provvedimento

Se la partecipazione & ancora detenuta alla data di adozione del provvedimento continuare con la compilazione dei
campi di seguito riportati. Altrimenti, se la partecipazione non & pill detenuta alla data di adozione del provvedimento,
deve essere compilata la scheda “Partecipazione non pill detenuta” in base alla tipologia della razionalizzazione
realizzata.

Societa controllata da una quotata No

CF della societa quotata controllante !

Denominazione della societa quotata controllante

produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, ¢. 2, lett.

Attivita svolta dalla Partecipata a)

Descrizione dell' attivita

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato

Svolgimento di attivita analoghe a quele svolte da altre

Scegli | i
societd (art.20, ¢.2 lett. ¢) cegliere un elemento

Necessita di contenimento dei costi di funzionamento (art.20,

c2 lett. f) Scegliere un elemento.

Necessita di aggregazione di societa (art.20, ¢.2 lett. g) Scegliere un elemento

L'Amministrazione ha fissato, con proprio provwedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata? | Scegliere un elemento.
{art.19, ¢, 5) ™"

Esito della revisione periodica "2 rantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione] ) Scegliere un elemanta.

Termine previsto per la razionalizzazione !

Dichiarazione di Cessione a titolo oneroso in Revisione

.. Scegliere un elermento.
straordinaria ¥ 8

Note*

ol Compilare il campo solo se nel campo “Societa controflata da una quotata” & stato scelto “si”.

o Compilare il campao se “Attivith svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “Realizzazione & gestione di opera
pubblica owvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, .2, lett. c)”.

Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

La compilazione deil campo non & richiesta per le societa in liquidazione, per quelle soggette a procedure concorsuali e per i
GAL.

Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”.

Nel campo 'Amministrazione deve specificare se nel provvedimento di revisione straordinaria, adottato ai sensi dell’art. 24 del
TUSP, era stato indicato Fesito “Cessione a titolo oneroso”. La compilazione non & richiesta se la societa & in liquidazione, &
soggetta a procedura concorsuale, & un GAL o nel caso in cui nel campo “Attivitd svolta dalla partecipata” sia stato
selezionato “Coordinamento e attuazione patti territoriali e contratti d'area ex delibera CIPE 21/03/1997 (Art. 26, ¢.7} appure
“Gestione delle case da gioco — societd gia costituita e autorizzata alla data del 23/09/2016 (art. 26, c. 12 sexies)”.

*Campo con compilazione facoltativa.

{11
{12}

13)
114}
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Se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento, deve essere compilata,
in base alla tipologia di operazione realizzata, una delle schede:

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Alienazione della partecipazione
PARTECIPAZIONE NON PiU DETENUTA - Cessione della partecipazione a titolo gratuito
PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Recesso dalla societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Scioglimento/Liguidazione della societa

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Fusione della societd (per unione o per
incorporazione)

PARTECIPAZIONE NON PIU DETENUTA - Trasformazione in forma non societaria

Per non appesantire il presente documento, le schede sopra elencate sono state inserite all'interno delle
“Schede dirilevazione per la Relazione attuazione piano di razionalizzazione” a cui pertanto si rinvia.
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