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RAPPRESENTAZIONE GRAFICA DELLA STRUTTURA DELLE SOCIETA’ PARTECIPATE DIRETTAMENTE
E INDIRETTAMENTE

Comune di

Occhieppo
Inferiore

|

| | | |

QOCCHIEPPO
ENERGIAE

ml ACQUEDUEQ Scarl

FUTUROIN
LIQUIDAZIONE

ACQUEDOTTO
— (NDUSTRIALE
VALLESTRONA SCARL

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



RICOGNIZIONE DELLE PARTECIPAZION! _SOCIETARIE POSSEDUTE DIRETTAMENTE

INDIRETTAMENTE

In questa sezione di riportano le tabelle riepilogative di tutte le partecipazioni detenute
direttamente ed indirettamente attraverso ciascuna tramite

PARTECIPAZIONI DIRETTE

CODICE FISCALE

NOME PARTECIPATA QUOTA DI PARTECIPAZIONE
PARTECIPATA

OCCHIEPPO INFERIORE ENERGIA E

' FUTURO SRL IN LIQUIDAZIONE |

| CORDARSPA-BIELLASERVIZI | 01866890021 2,70%
SEAB... S.E.A.B. SOCIETA' ECOLOGICA

02453740025 100%

02132350022 2,11%
| AREA BIELLESE S.P.A. | . |
| ASMELSCARL , 12236141003 | 0,098%
' ATAP. - AZIENDA TRASPORTI
| AUTOMOBILISTICI PUBBLICI DELLE
01537000026 0,212%

1 PROVINCE D! BIELLA E VERCELLIl -
S.P.A.

PARTECIPAZIONI INDIRETTE:

QUOTA DI
CODICE FISCALE ) PARTECIPAZIONE
NOME PARTECIPATA SOCIETA’ TRAMITE
PARTECIPATA DETENUTA DALLA
TRAMITE
CORDAR SPA - 47,7342
ENER.BIT SRL 02267460026
8 BIELLA SERVIZI
CORDAR SPA - 14,29
ACQUEDUEO Scarl 02230170025
BIELLA SERVIZI
ACQUEDOTTO 3154
Q CORDAR SPA - il
INDUSTRIALE 00204600027
BIELLA SERVIZI
VALLESTRONA SCARL
A.S.RAB. AZIENDA SEAB... S.EAB. 30,00%
SMALTIMENTO RIFIUTI 01929160024 SOCIETA' ECOLOGICA
AREA BIELLESE SPA AREA BIELLESE S.P.A.
EXTRATOS.CARL 10384410014 AT.AP. SPA 2,56%

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02453740025 l
_Denominazione OCCHIEPPO INFERIORE ENERGIA E FUTURO SRLIN |
LIQUIDAZIONE
| Data di costituzione della partecipata 2010
Forma giuridica Societa a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.
| Altra forma giuridica :
Stato di attivita della partecipata in liquidazione volontaria o scioglimento B
Data di inizio della procedura ! 2013
Societd con azioni quotate in mercati regolamentati ¢ NO
Societd che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati NO
regolamentati (ex TUSP) @

rLa societa & un GAL? | NO ‘
1) Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

{2 Nell’applicativo le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Stato | ftalia

| Provincia ' BIELLA

 Comune ; OCCHIEPPO INFERIORE
CAP*
Indirizzo*

Telefono*
'I FAX*
Email*

*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. Non & pili richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
| Attivita 1 _ 35.11.00
Attivita 2 | 100% )
ﬂ:ivité 3 |
| Attivita 4 |

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



NOME DEL CAMPO indicazioni per la compilazione

Societa in house si

Previsione nello statuto di limiti sul fatturato 13 no
_S-o_cieté contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 no
" societa a partecipazione pubblica di diritto singolare (art.1, c.

4, lett. A)* ne

Riferimento normativo societa di diritto singolare 3!
La partecipata svolge attivita economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no

di mercato **

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi ¥

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

c.9) i
Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con
provvedimento del Presidente della Regione o delle Prov. no

Autonome (art. 4, c. 9)
Riferimento normativo atto esclusione 4!

) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
4} Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2019
[ 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 0
Compenso dei componenti delt'organo di controllo 0
NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 53.057 44.527 -124.588 22.200 5.531

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 407.000 387.000 384.000
AS5) Altri Ricavi e Proventi 2 1.104 16.940
di cui Contributi in conto esercizio - - -

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Tipologia di Partecipazione

Partecipazione diretta

Quota diretta 5

100%

Codice Fiscale Tramite (&

Denominazione Tramite {organismo) (¢

Quota detenuta dalla Tramite nella societa {7)

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

societa.

s

(6 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.

(8

QUOTA DI POSSESSO —

TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controllo

| controllo solitario - influenza dominante

INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

[ Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

Si

Societa controllata da una quotata

CF della societa quotata controllante &

Denominazione della societa quotata controllante (€

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

SH

Se la partecipazione non & pill detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato I'esito
della revisione periodica ma deve essere compilata lascheda in base alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

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

Si

| Attivita svolta dalla Partecipata

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

Descrizione dell'attivita

Produzione energia elettrica tramite pannelli fotovoltaici

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

partecipata? (art.19, ¢, 5) 1

3 no
societa (art.20, c.2 lett.c)
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento

no

(art.20, c.2 lett.f)
Necessita di aggregazione di societa (art.20, c.2 lett.g) no
L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della no

Esito della revisione periodica

| La societa & in liquidazione dall’anno 2013

Modalita (razionalizzazione) !

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione 1)

Note*

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

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

3,

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

*Campo con compilazione facoltativa.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale | 01866890021 |
Denominazione ) CORDAR 5.P.A. — BIELLA SERVIZI
Data di costituzione della partecipata 1997 - |
Forma giuridica . Societa per azioni
_fipo di fondazione . Scegliere un elemento.
| Altra forma giuridica '
Stato di attivita della partecipata attiva
Data di inizio della procedura 1)
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati 12 No
Societd che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP)
La societd & un GAL®? ' No

{13 Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

(19 Nell’applicativo le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Stato Italia
Provincia BIELLA
__Comune BIELLA
| CAP*
Indirizzo*
Telefono™
FAX*
Eail* [

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pili di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza. Non & piu richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 1 37.00.00
Attivité 2

Attivita 3 ' i ]
| Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



ULTERIOR! INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house si
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. |

no
4, lett. A)*

Riferimento normativo societa di diritto singotare
La partecipata svolge attivita economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no

di mercato #

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi ¥l

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

c.9) | n°
Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con
provvedimento del Presidente della Regione o delle Prov. no

Autonome (art. 4, c. 9)
Riferimento normativo atto esclusione ¥

1) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
6) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

Anno 2019

NOME DEL CAMPO

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 110
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 3
Compenso dei componenti deil'organo di amministrazione 45,236
Numero dei componenti dell'organo di controllo 3
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 36.400
NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015
Approvazione bilancio si si si si si

264.853 179.307 324.416 140.906 1.312.052

Risultato d'esercizio

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 svolta” dalla partecipata &: “Attivita produttive di benie
servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 20.445.462 21.649.357 21.623.305
AB5) Altri Ricavi e Proventi 1.256.488 956.937 909.479
| di cui Contributi in conto esercizio 136.004 94.367 62.313

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZION| DETENUTE AL 31/12/2019




QUOTA DI POSSESSQ (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta % 2,70%
Codice Fiscale Tramite )

Denominazione Tramite (organismo) ®
Quota detenuta dalla Tramite nella societa ")
(17) Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dalAmministrazione nella
societa.

8 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.

{19 |nserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo l. controllo congiunto per effetto di norme statutarie

INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento
Societa controllata da una quotata No
CF della societa quotata controtllante (¢
Denominazione della societa quotata controllante ©!

s

{200 Compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

Se la partecipazione non & pili detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato I'esito
della revisione periodica ma deve essere compilata lascheda in base alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

La partecipata svolge un'attivita di produzione di benie i |
servizi a favore dell'’Amministrazione?
Attivita svolta dalla Partecipata produzione di un servizio diinteresse generale (Art. 4, ¢. 2,
lett. a)
Descrizione dell'attivita Servizio idrico integrato
Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato 19}
Svolgimento di attivitd analoghe a quelle svolte da altre
societa {art.20, c.2 lett.c) no
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento
(art.20, c.2 lett.f) b
Necessita di aggregazione di societa (art.20, c.2 lett.g) no
L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento detla no
partecipata? (art.19, ¢, 5) 11
Esito della revisione periodica mantenimento senza interventi
Modalita {razionalizzazione) 19 Scegliere un elemento.
Termine previsto per la razionalizzazione (1)
| Note*

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale | 02132350022 '
Denominazione B S.E.A_.B. SOCIETA’ ECOLOGICA AREA BIELLESE S.P.A.
Data di costituzione della partecipata 2003 :
:?)rma giuridica Societa per azioni
?po 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
sacieta che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP) 2
| Lasocieta & un GAL® No

(21) Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

{22 Nell’applicativo le societad emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Stato | Italia

Provincia BIELLA
| Comune BIELLA
| CAP*

i
Indirizzo™

“Telefono*
FAX* ‘
Email*

*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. Non & pill richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 1 38.11.00
Attivita 2
Attivita 3
| Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
| societa in house si
]Eavisione nello statuto di limiti sul fatturato 8 no
Soueta contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 no
| Socneta a partecipazione pubblica di diritto singolare (art.1, c. o

4, lett. A)*

Riferimento normativo societa di diritto singolare 3!

La partecipata svolge attivitd economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no
di mercato **

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi @

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

no
c.9)

Sacieta esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con

provvedimento del Presidente della Regione o delle Prov. no

Autonome (art. 4, c. 9)
Riferimento normativo atto esclusione ! |

{231 Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
{28 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2019

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi

Numero medio di dipendenti 217

Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 3

Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 49.558

Numero dei componenti dell'organo di controllo 3

Compenso dei componenti dell'organo di controllo 38.117

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015
Approvazione bilancio si si si si si
! Risultato d'esercizio -77.157 32.743 -1.418.362 40.326 30.534

1. Attivita produttive di beni e servizi o 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 2019 2018 2017
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 21.426.600 19.440.724 18.318.951
A5) Altri Ricavi e Proventi 880.358 701.061 702.695
di cui Contributi in conto esercizio 587.544 614.480 637.979

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



e QuOTADIPOsSESSO (quotadirettae/oindietta)

QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Tipologia di Partecipazione

Partecipazione diretta

Quota diretta {9

2,11%

Codice Fiscale Tramite (&

Denominazione Tramite {organismo) !

Quota detenuta dalla Tramite nella societa )

@) Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta,
societa.

3,

inserire la quota detenuta direttamente dall Amministrazione nella

28 Compilare se per “Tipologia di Partecipazione” & stato indicato “Partecipazione Indiretta” o “Partecipazione diretta e indiretta”.

Inserire CF e denominazione del’'ultima tramite attraverso

la quale la societa & indirettamente partecipata dall’ Amministrazione.

(27) |nserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA D1 POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

RISl GUOTADIROSSESSO-TIPODICONTROUO |

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

I Tipo di controllo

| controllo congiunto per effetto di norme statutarie

INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

B INFORMAZIONI ED ESITO PER LARAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

@

Societa controllata da una quotata

CF della societa quotata controllante

Denominazione della societa quotata controllante )

(28) compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

Se la partecipazione non & piu detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato I'esito
della revisione periodica ma deve essere compilata la scheda in base alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

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

Si

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 19

Raccolta e gestione rifiuti non pericolosi

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

partecipata? (art.19, ¢, 5) 19

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

(art.20, c.2 lett.f) e
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 no

Esito della revisione periodica

mantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione) (14

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione 11

Note*

|

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

Y

30) Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
31 Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione”

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 01537000026
AT.A.P. - AZIENDA TRASPORTI AUTOMOBILISTICI PUBBLICI
DELLE PROVINCE DI.BIELLA E VERCELLI - S.P.A.

Denominazione

Data di costituzione della partecipata 1996
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
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP} 2 , :
| La societa & un GAL®? No i
320 Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

133 Nell’applicativo le societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato | Italia |

Provincia | BIELLA
Comune BIELLA
CAP*

Indirizzo*

Telefono*
FAX*
| Email*

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cuii settori siano piu di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza. Non & pil richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 _|_49.31.00

Attivita 2 ) )
Attivita 3
|

| Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



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

Riferimento normativo societa di diritto singolare ¥

La partecipata svolge attivitd economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no

no

di mercato ™

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi &)

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

no
c. 9)

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con

provvedimento del Presidente della Regione o delle Prov. no

Autonome (art. 4, c. 9)
Riferimento normativo atto esclusione 4

"\

34) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si
1350 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2019

Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi

Numero medio di dipendenti 222

Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 5

Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 55.931
| Numero dei componenti dell'organo di controllo 4
|7Compenso dei componenti dell'organo di controllo 55.800

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015

| Approvazione bilancio si si si si si
| Risultato d'esercizio -1.068.309 7.906 5.559 44.879 222.241

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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 tecnologici)” .

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017
| A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 14.130.898 14.137.007 13.787.195
Ir AS) Altri Ricavi e Proventi 2.013.958 2.764.235 2.721.722
rdi cui Contributi in conto esercizio 1.615.764 1.666.811 1.643.579

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Tipologia di Partecipazione

Partecipazione diretta

Quota diretta )

| 0,212%

Codice Fiscale Tramite (©

Denominazione Tramite {organismo) (6}

Quota detenuta dalla Tramite nella societa 4]

{36) Se [a partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’ Amministrazione nella

societa.

(39 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 dal’ Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO - TiPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

I—Tipo di controllo

| nessuno

INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

T INFORMAZIONIEDESITOPERLARAZIONAUZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del ‘ S |
provvedimento _
Societa controllata da una quotata No

CF della societa quotata controllante &

| Denominazione della societa quotata controllante @

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

Se la partecipazione non & piu detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato Pesito
della revisione periodica ma deve essere compilata lascheda in base alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

La partecipata svolge un'attivita di produzione di benie
servizi a favore dell'’Amministrazione?

No

Attivita svolta dalla Partecipata

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

| Descrizione dell'attivita

Trasporto terrestre urbano ed extraurbano di passeggeri

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato 9

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

partecipata? (art.19, ¢, 5) 19

societa (art.20, c.2 lett.c) no
Necessita di contenimento dei costi di funzionamento

(art.20, c.2 lett.f) ne
Necessita di aggregazione di societa (art.20, c.2 lett.g) no
L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della no

Esito della revisione periodica

mantenimento senza interventi

Modalita {razionalizzazione) (11

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione {11)

Note*

0 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.c)”.

1) Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.
“2 Campo obbligatorio se per “Esito della revisione periodica” & stato selezionato “Razionalizzazione

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Codice Fiscale 12236141003 |
| Denominazione ASMEL CONSORTILE SOC.CONS. A.R.L. |
| Data di costituzione della partecipata - 2013 )

Forma giuridica Societa consortile a responsabilita limitata

Tipo di fondazione R Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica R
| stato di attivita della partecipata Sceglier_e_un elemento.

Data di inizio della procedura 1 -

Societa con azioni quotate in mercati regolamentati ! NO

Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati NO

regolamentati (ex TUSP) 2
| La societa & un GAL? NO

#3) Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

4 Nell’applicativo le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale {GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Iindicazioni per la compilazione

Stato ' Italia
Provincia | varese
" Comune Gallarate
| cap*
Indirizzo*

Telefono*
EFAX*
| Email*

*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. Non & piti richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 1 | 82.99.99
Attivita 2
| Attivita 3
| Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house si
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, . ' e

a, lett. A)*

Riferimento normativo societa di diritto singolare )

La partecipata svolge attivita economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no

di mercato *

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi ¥

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. si
Autonome (art. 4, c. 9)

Riferimento normativo atto esclusione (¥

si

185) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
146} Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

DATI DI BILANC!O PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2019
' Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi Bawl
Numero medio di dipendenti 30
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 3
Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 52.000
Numero dei componenti dell'organo di controllo 1 |
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 8.320
NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio 800.467 402.740 212.657 310.371 147.000

ATTENZIONE: V'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 attivita svolta” dalla partecipata &: “Attivita produttive di benie
servizi” o “Attivita di promozione e sviluppo di progetti di ricerca finanziati (Distretti tecnologici)’.

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 5.596.590 3.562.713 2.123.456
| AS5) Altri Ricavi e Proventi 384.063 98.720 51
| di cui Contributi in conto esercizio - = -

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO

indicazioni per la compilazione

Tipologia di Partecipazione

Partecipazione diretta

| Quota diretta ©®

0,098%

Codice Fiscale Tramite 6}

Denominazione Tramite {organismo) (¢

Quota detenuta dalla Tramite nella societa U]

@7 Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella

societa.

IS

48) 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 societa & indirettamente partecipata dal’ Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controllo

controllo analogo congiunto

L

INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

Societa controllata da una quotata

CF della societa quotata controllante ')

Denominazione della societa quotata controllante (!

(0 Compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto

R
SI”.

Se la partecipazione non & piu detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato I'esito
della revisione periodica ma deve essere compilata lascheda inbase alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

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

Si

Attivita svolta dalla Partecipata

servizi di committenza (Art. 4, c. 2, lett. e)

Descrizione dell'attivita

Centrale ausiliaria di committenza

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

partecipata? (art.19, ¢, 5) 9

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

(art.20, c.2 lett.f) I
Necessita di aggregazione di societa (art.20, c.2 lett.g) no
L'Amministrazione ha fissato, con proprio provvedimento,
obiettivi specifici sui costi di funzionamento della no

Esito della revisione periodica

mantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione) {19

Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione 1!

Note*

51 Compilare it campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata & “realizzazione e gestione di opera pu

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZION] DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 02267460026
| Denominazione ENER.BIT SRL ]

Data di costituzione della partecipata | 2009 |
' Forma gluridica | 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 2 no

Societd che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati

regolamentati (ex TUSP) @ *

La societa & un GAL | no
52 Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

53) Nell'applicativo le societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale {(GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Stato | ltalia
Provincia _ | Biella
Comune ' ‘ Biella
| CAP* ' i
| Indirizzo*

' Telefono*
FAX*

Email*

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dell’attivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pitl di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza. Non & piu richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Attivita 1 71.12.20
Attivita 2
Attivita 3
Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



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 societa di diritto singolare B

La partecipata svolge attivita economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no
di mercato ™

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi 2

Societd esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con DPCM {art. 4,

no
c. 9)

Societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con

provvedimento del Presidente della Regione o delle Prov. no

Autonome (art. 4, ¢. 9)
Riferimento normativo atto esclusione

54 Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
(5} Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2019

| Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi

Numero medio di dipendenti 8

Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 3

Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 28.332

Numero dei componenti dell'organo di controllo 1

Compenso dei componenti dell'organo di controllo 2.640

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015

I Approvazione bilancio si si si si si I
! Risultato d'esercizio 6.656 2.586 7.217 24.479 13.751 1

1. Attivita produttive di beni e servizi o 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 2019 2018 2017
[ A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 2.734.191 2.217.745 1.988.730
| AS5) Altri Ricavi e Proventi 11.264 13.942 20.920
rdi cui Contributi in conto esercizio - - -

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



QUOTA DI POSSESSQ (quota diretta /o indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta |

Quota diretta 5)

Codice Fiscale Tramite (6} 01866890021

Denominazione Tramite {organismo) (© CORDAR SPA BIELLA SERVIZI

Quota detenuta dalla Tramite nella societa 7 47,7342% I
is6) Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’ Amministrazione nella

societa.

67) 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.

58) |nserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Tipo di controllo | nessuno |

1

{NFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del ' si ‘
provvedimento |
Societa controllata da una quotata No
CF della societa quotata controllante ) ﬂ
Denominazione della societa quotata controllante (¢

{59 Compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

Se la partecipazione non & pil detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato Iesito
della revisione periodica ma deve essere compilata la scheda in base alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

La partecipata svolge un'attivita di produzione di beni e | Si

servizi a favore dell'Amministrazione?

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

- T, T Gestione calore ed efficientamento energetico immobili

Descrizione dell'attivita .
comunali

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato 9!

Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre

societa {art.20, c.2 lett.c) e

Necessita di contenimento dei costi di funzionamento

(art.20, c.2 lett.f) g

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 no

partecipata? (art.19, ¢, 5) ¥

Esito della revisione periodica mantenimento senza interventi

Modalita (razionalizzazione) (1) Scegliere un elernento.

Termine previsto per la razionalizzazione (11)

Note

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFIC! DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 02230170025 |
Denominazione ACQUEDUEO Scarl _
Data di costituzione della partecipata 2002
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 (4
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati 12) no
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati
regolamentati (ex TUSP) @ .

La societd & un GALZ | no ) |
(609 Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

61) Nell’applicativo le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Stato talia 4‘

Provincia Biella
Comune Biella ‘

CAP*
Indirizzo*

Telefono* -
FAX* |

Ty [
__Emall |

*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. Non & piti richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 E.36 — RACCOLTA, TRATTAMENTO E FORNITURA D} ACQUA
| Attivita 2 j
Attivita 3 I _
Attivitad ] ] L]

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL31/12/2019



ULTERIORI INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
| Societa in house no
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato 8! | no
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 no
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare (art.1, . "

4, lett. A) ¥

Riferimento normativo societa di diritto singolare

La partecipata svolge attivita economiche protette da diritti
speciali 0 esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no

di mercato **

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi ¥

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

no
c.9)

societa esclusa dall'applicazione dell'art. 4 con

provvedimento del Presidente della Regione o delle Prov. no

| Autonome (art. 4,c.9)
Riferimento normativo atta esclusione %)

62) Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
(630 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2019
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 0
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 0
NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015
Approvazione bilancio si si si si si
| Risultato d'esercizio 0 0 0 0 0

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017
I A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 147.298 139.394 136.233
A5) Altri Ricavi e Proventi
di cui Contributi in conto esercizio

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



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 ) 01866890021

Denominazione Tramite (organismo) © CORDAR

Quota detenuta dalla Tramite nella societa {7 14,29% J
64 Se la partecipazione & diretta o sia diretta che indiretta, inserire fa quota detenuta direttamente dall’Amministrazione nella

societa.

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

68 |nserire la quota di partecipazione che la “tramite” detiene nella societa.

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| Tipo di controllo | nessuno

|

INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento
Societa controllata da una quotata | Scegliere un elemento.
CF della societ quotata controllante &

Scegliere un elemento.

Denominazione della societa quotata controllante ¢!

(67 Compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

Se la partecipazione non & piu detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato I'esito
della revisione periodica ma deve essere compilata la scheda in base alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

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

Attivita svolta dalla Partecipata Scegliere un elemento.
Descrizione dell'attivita

Scegliere un elemento.

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato 19)
Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre
societa (art.20, c.2 lett.c)

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

Scegliere un elemento.

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 Scegliere un elemento,
partecipata? (art.19, ¢, 5) 19
Esito della revisione periodica Scegliere un elemento.
Modalit3 (razionalizzazione) 114 Scegliere un elernento.

| Termine previsto per la razionalizzazione (1!

Note*

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale | 00204600027 il
Denominazione N ACQUEDOTTO INDUSTRIALE VALL_ESTRONA SCARL |
Data di costituzione della partecipata 1953 ] -
' Forma giuridica R Societa consortile a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Scegliere un elemento. .
_I_-\Itra forma giuridica -
| stato di attivita della partecipata . attiva
' Data di inizio della procedura X
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 |
(58) Compilare solo se nel campo “stato di attivitd della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di liquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

no

(63 Nell’applicativo le societd emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| stato Italia
| Provincia Biella
Comune Valle Mosso (oggi VALDILANA)

| cap*
Indirizzo*

Telefono*
FAX*
Email*

*campo con compilazione facoltativa

SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

Indicare il settore ATECO rappresentativo dellattivita svolta. Nel caso in cui i settori siano pil di uno, indicarli in ordine
decrescente di importanza. Non & pill richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Attivita 1 E.36 — RACCOLTA, TRATTAMENTO E FORNITURA DI ACQUA
Attivita 2
Attivita 3 ) __ i —=
Attivita 4 |

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



ULTERIOR! INFORMAZIONI SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house no
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato 3 no
Societa 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 singolare 6!

La partecipata svolge attivita economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no

di mercato *

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi {3}

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

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

Autonome (art. 4, ¢. 9)
Riferimento normativo atto esclusione 4

{70 Compilare il campo solo se nel campo precedente & stato scelto “si”
{11} Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”

DATI D! BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2019
Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi
Numero medio di dipendenti 2
Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 1
Compenso dei componenti dell’'organo di amministrazione 8.785
Numero dei componenti dell'organo di controllo 0
Compenso dei componenti dell'organo di controllo 0
NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015
Approvazione bilancio si si si si si
Risultato d'esercizio -8.693 20.585 33.179 37.193 4.461

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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 tecnologici)”.

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 324.717 359.071 407.818
AS) Altri Ricavi e Proventi 11.267 18.768 8.267
di cui Contributi in conto esercizio

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta i
Quota diretta (5
Codice Fiscale Tramite (6} 01866890021
| Denominazione Tramite (organismo) (6! CORDAR SPA
Quota detenuta dalla Tramite nella societa (7) 8,3154%

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

7% 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.

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

QUOTA DI POSSESSO —TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
| Tipo di controllo | nessuno |
INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE
NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento
Societa controllata da una quotata Scegliere un elemento.

CF della societa quotata controllante (8

Scegliere un elemento.

Denominazione della societa quotata controllante (8 |

IS

{75 Compilare il campo solo se nel campo “Societa controllata da una quotata” & stato scelto “si”.

Se la partecipazione non & pili detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato I'esito
della revisione periodica ma deve essere compilata lascheda in base alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

La partecipata svolge un'attivita di produzione di beni e
servizi a favore dell’Amministrazione?
Attivita svolta dalla Partecipata Scegliere un elemento.

Descrizione dell'attivita

Scegliere un elemento.

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato
Svolgimento di attivitad analoghe a quelle svolte da altre
societa (art.20, c.2 lett.c)

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

Scegliere un elemento.

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 Scegliere un elemento.
partecipata? (art.19, c, 5) (10

Esito della revisione periodica Scegliere un elemento.

Modalita (razionalizzazione) (12) Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione {11

Note*

(78 Compilare il campo se “Attivita svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata @ “realizzazione e gestione di opera
pubblica ovvero organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”.
77} Compilare il campo se “Tipo di controllo” & stato selezionato elemento diverso da “nessuno”.

Iy

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

*Campo con compilazione facoltativa
SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Codice Fiscale 01929160024
Denominazione ASRAB SPA
Data di costituzione della partecipata 1998 - B
Forma giuridica Societa per azioni
Tipo di fondazione - Scegliere un elemento. -
Altra forma giuridica R B R ___ ]
Stato di attivita della partecipata attiva o
Data di inizio della procedura (1)
Societa con azioni quotate in mercati regolamentati (2) No
Societa che ha emesso strumenti finanziari quotati in mercati No
regolamentati (ex TUSP) 12
La societa & un GAL?) No

{%) Compilare solo se nel campo “stato di attivita della partecipata” & stato indicato che sono in corso procedure di fiquidazione
volontaria o scioglimento oppure procedure concorsuali.

0} Nellapplicativo le societa emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati e i Gruppi di Azione Locale (GAL) sono
individuati mediante elenchi ufficiali.

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

| stato Italia
Provincia Biella
Comune CAVAGLIA’
CAP*
Indirizzo*

Telefono*
FAX*
| Email*

*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. Non & pid richiesto indicare il peso di ciascuna attivita.

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Ao E.38.21.09 - Trattamento e smaltimento di altri rifiuti non
Attivita 1 . .
pericolosi B
| Attivita2 = r
| Attivita 3 J - n 1
| Attivita 4

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



ULTERIORI INFORMAZION| SULLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Societa in house | no |
Previsione nello statuto di limiti sul fatturato (3 no
Societa contenuta nell'allegato A al D.Lgs. n. 175/2016 no
Societa a partecipazione pubblica di diritto singolare (art.1, c. P

4, lett. A)*

Riferimento normativo societa di diritto singolare {3}

La partecipata svolge attivita economiche protette da diritti
speciali o esclusivi insieme con altre attivita svolte in regime no
di mercato **

Riferimento legislativo, regolamentare o amministrativo con
cui si concedono diritti speciali o esclusivi (3

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

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

Autonome (art. 4, c. 9)
Riferimento normativo atto esclusione 4

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

82 Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti & stato scelto “si”
(83)

DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP

NOME DEL CAMPO Anno 2019

| Tipologia di attivita svolta Attivita produttive di beni e servizi

Numero medio di dipendenti 0

Numero dei componenti dell'organo di amministrazione 5

Compenso dei componenti dell'organo di amministrazione 104.000

Numero dei componenti dell'organo di controllo 3

Compenso dei componenti dell'organo di controlio 31.000

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017 2016 2015

LApprovazione bilancio si si si si si
,l Risultato d'esercizio -965.661 1.012.761 1.875.072 1.346.758 -3.119.699

1. Attivita produttive di beni e servizi o Distretti tecnologici

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

NOME DEL CAMPO 2019 2018 2017
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni 15.322.055 15.626.534 13.878.805
AS5) Altri Ricavi e Proventi 55.888 118.903 848.805
di cui Contributi in conto esercizio - - -

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
| Tipologia di Partecipazione Partecipazione indiretta
Quota diretta (5}
Codice Fiscale Tramite (6 02132350022
Denominazione Tramite (organismo) 6 SEAB SPA
Quota detenuta dalla Tramite nella societa {7 30%

184} Se la partecipazione ¢ diretta o sia diretta che indiretta, inserire la quota detenuta direttamente dall’ Amministrazione nella
societa.

85 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 societ3 & indirettamente partecipata dail’Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO ~ TIPO DI CONTROLLO

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
| Tipo di controllo J nessuno
INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE
NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Partecipazione ancora detenuta alla data di adozione del
provvedimento

Societa controllata da una quotata Scegliere un elemento.
CF della societa quotata controllante (@
Denominazione della societa quotata controllante ©

Scegliere un elemento.

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

Se la partecipazione non ¢ pill detenuta alla data di adozione del provvedimento non deve essere indicato Iesito
della revisione periodica ma deve essere compilata lascheda in base alla tipologia della razionalizzazione realizzata.

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

Attivita svolta dalla Partecipata Scegliere un elemento.
Descrizione dell'attivita

Quota % di partecipazione detenuta dal soggetto privato ¢}
Svolgimento di attivita analoghe a quelle svolte da altre
societa (art.20, c.2 lett.c)

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

Scegliere un elemento.

Scegliere un elemento.

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 deila Scegliere un elemento.

partecipata? (art.19, ¢, 5) (20} |

Esito della revisione periodica Scegliere un elemento.
__Modalita (razionalizzazione) 14 Scegliere un elemento.

Termine previsto per la razionalizzazione (11

Note*

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



ESITO DELL’ANALISI DELL’ASSETTO COMPLESSIVO DELLE SOCIETA’

In seguito all’analisi dell'assetto complessivo delle societd nelle quali il Comune di Occhieppo Inferiore
detiene le partecipazioni dirette alla data del 31/12/2019 (art. 20, comma 1, del D.Lgs. 175/2016), effettuata
con il presente provvedimento, si evince che non occorre predisporre un piano di riassetto per la loro
razionalizzazione. Contrariamente a quanto stabilito nelle precedente revisione straordinaria adottata con
deliberazione C.C. n. 31 del 28/9/2017 e le successive revisioni ordinarie, mantenere la propria
partecipazione azionaria in A.T.A.P. - Azienda Trasporti Automobilistici Pubblici delle Province di Biella e
Vercelli S.P.A., pari allo 0,212% - stante il fatto che trattasi di societa il cui oggetto sociale & il trasporto
pubblico locale urbano ed extraurbano e che pertanto, svolge un’attivita compresa in quelle indicate dall’art.
4, c. 2, del T.U.S.P., riguardanti la produzione di un servizio di interesse generale;

Di seguito si riporta tabella di sintesi:

TABELLA 1: Partecipazioni dirette detenute alla data di adozione del presente provvedimento per le quali
non occorre predisporre un piano di riassetto per la loro razionalizzazione.

CODICE
NOME PARTECIPATA FISCALE
PARTECIPATA

QUOTA DI ESITO DELLA

PARTECIPAZIONE RILEVAZIONE

OCCHIEPPO INFERIORE

ENERGIA E FUTUROSRLIN | 02453740025 100 % Liijuioazionelin

LIQUIDAZIONE | | corse
LSOO s g e
SOCCONS ARL seierons | ooomk | LARTINEE
AT.A.P. - AZIENDA

PUBBLICI DELE PROVINGE 0| 01597000076 | 0p1a%  (mienene

BIELLA E VERCELLI - S.P.A.

SCHEDA REVISIONE PERIODICA DELLE PARTECIPAZIONI DETENUTE AL 31/12/2019



