Allegato A)

COMUNE DIMONTALTO DELLE MARCHE

(Prov. di Ascoli Piceno)

Ricognizione delle partecipazioni societarie possedute
direttamente o indirettamente ai sensi dell’art. 20 del D.Lgs. n.
175/2016

Dati relativi all’anno 2019




1. Introduzione
Si riporta la rappresentazione grafica della struttura delle societa partecipate direttamente e
indirettamente possedute dal Comune di Montalto delle Marche:




2. Ricognizione delle partecipazioni societarie possedute direttamente o indirettamente

Partecipazione dirette

ESITO DELLA

RILEVAZIONE

MANTENIMENTO

,RACCOLTA
TRATTAMENTO E
FORNITURA ACQUA

MANTENIMENTO

SERVIZIO FARMACIA

MANTENIMENTO

ALTRE ATTIVITA' DI
CONSULENZA
IMPRENDITORIALE E
ALTRA CONSULENZA
AMMINISTRATIVA-
GESTIONALE E
PIANIFICAZIONE
AZIENDALE

NOME CODICE FISCALE QUOTA DI
PARTECIPATA PARTECIPATA PARTECIPAZIONE
ClIIP SPA 101350445 0,8429%
FARMACIA .
COMUNALE 01542500440 51%
PICENO SCARL 01502360447 2%
PICENAMBIENTE 01540820444 0,05%

VENDITA QUOTE

DISMISSIONE

PULIZIA E LAVAGGIO

,AREE PUBBLICHE

RIMOZIONE NEVE E
GHIACCIO, RECUPERO
E PREPARAZIONE PER

IL RICICLAGGIO DEI
,RIFIUTI SOLIDI URBANI

INDURTRIALI E
BIOMASSE

ALTRE ATTTIVITA' DI
PULIZIA

Partecipazioni indirette detenute attraverso: CIIP Spa
Ripetere la tabella per ciascuna “tramite”.

CODICE FISCALE
PARTECIPATA

NOME
PARTECIPATA

UTA DALLA
TRAMITE

ESITO DELLA
RILEVAZIONE

NOTE

01097010449

0,337%

HIDROWATT SPA

NEGATIVO

TRAMITE LA CIIP SPA



3. Informazioni di dettaglio sulle singole partecipazioni

CIIP SPA — 00101350445

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 00101350445
Denominazione CIIP CICLI INTEGRATI IMPIANTI PRIMARI S.P.A.
1993

Come Spa la CIIP nasce dalla trasformazione (obbligatoria) del
Consorzio Idrico Intercomunale del Piceno in CIIP spa ai sensi dell'art.
35, co 8, della . 448/01 (I. finanziaria 2002), avvenuta con deliberazione
dell'’Assemblea consortile n. 1 del 15/03/03, iscritta al Rl di AP il
1°/04/2003.

Omologa trasformazione da Consorzio in SpA & stata attuata dalla
Vettore Servizi Ambientali Integrati spa con atto del 28/05/2001, iscritto al

Anno di costituzione della RIil 9/07/01. , ) o
o L’atto di costituzione del Consorzio CIIP & del 22/12/1993, iscritto il
societa 12/03/1994 (trasformazione in azienda speciale consortile).

L'atto di costituzione del Consorzio Vettore & del 13/12/1997, iscritto il
3/04/1998 (trasformazione in azienda speciale consortile).

L'attuale assetto di societa "in house" & stato configurato a partire dallo
statuto adottato nell'ambito della fusione CIIP spa - Vettore spa: atto del
29/06/05, iscritto al RI il 18/07/05.

Come Consorzi, sia CIIP che Vettore esistono da oltre 50 anni nelle varie
forme previste dalla legislazione tempo per tempo vigente.

Forma giuridica Societa per azioni

Tipo di fondazione Scegliere un elemento.

Altra forma giuridica

Stato della societa La societa & attiva

Anno di inizio della procedura‘?

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati (?

Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati no
regolamentati (ex TUSP) 2

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

elenchi ufficiali.



NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia ASCOLI PICENO

Comune ASCOLI PICENO

CAP * 63100

Indirizzo * VIALE DELLA REPUBBLICA N.24
Telefono * +39 0736 2721

FAX * +39 0736 272222

Email * info@ciip.it

*campo con compilazione facoltativa




SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

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

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 36.00.00
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivitag *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

AFFIDAMENTI

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

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Settore SERVIZIO IDRICO INTEGRATO
Ente Affidante AATO, EGA
Modalita affidamento Diretto
Importo impegnato nell’anno
oggetto di rilevazione (importo
annuale di competenza)




DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti 255

Approvazione bilancio 2019 si

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

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

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

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

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio (d’esercizio e
consolidato) solo nel caso in cui la societa non depositi presso il Registro Imprese il bilancio
d’esercizio 2019 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 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 dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali 27.469.565
(x)

B) ll-immobilizzazioni materiali ¥ 220.243.260
B) lll-immobilizzazioni 1.123.864
finanziarie ™

Totale Immobilizzazioni (B) 248.846.689
C) li-Crediti (valore totale) 37.674.482
Totale Attivo 300.153.902
A) | Capitale / Fondo di 4.883.340
dotazione

A) Totale Riserve (lI-VII) / Totale 127.171.021
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a

nuovo
A) IX Utili (perdite) esercizio 5.993.709
Patrimonio Netto 138.048.070
D) — Debiti (valore totale) 120.389.618
Totale passivo 300.153.902
A. Valore della 71.617.219

produzione/Totale Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle 50.957.328
prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 3.533.774
di cui "Contributi in conto 1.444.844
esercizio"

B. Costi della produzione /Totale 60.948.263
costi

B.9 Costi del personale / Costo 12.320.281

del lavoro




Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

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 dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali
(x)

B) ll-immobilizzazioni materiali ¥

B) lll-Immobilizzazioni
finanziarie ®

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)
Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di
dotazione

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

A) VIII Utili (perdite) portati a
nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

Capitale e riserve di terzi

Utile (perdita) di esercizio di terzi

Totale Patrimonio Netto di terzi

Totale Patrimonio Netto
consolidato

D) — Debiti (valore totale)

Totale passivo

A. Valore della produzione /
Totale Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

A5) Altri ricavi e proventi

di cui "Contributi in conto
esercizio"

B. Costi della produzione / Totale
costi




NOME DEL CAMPO

B.9 Costi del personale / Costo
del lavoro

Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPO

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Totale Entrate

Totale Uscite

Costi del Personale




QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipologia di Partecipazione

Partecipazione diretta

Quota diretta @

0,8429

Codice Fiscale Tramite

Denominazione Tramite ()

Quota detenuta dalla Tramite
nella partecipata (©

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

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

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

indirettamente dall’Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

NOME DEL CAMPO

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo

controllo congiunto per effetto di patti parasociali

Tipo di controllo (organismo)

controllo congiunto




DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

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

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti | no
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

Oneri per contratti di servizio )

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

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto
capitale 7

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) 7

Oneri per trasformazione,
cessazione, liquidazione!”)

Oneri per garanzie fideiussioni,
lettere patronage, altre forme (7

Escussioni nei confronti dell’ente
delle garanzie concesse 7)

Altre spese verso organismi
partecipati 7




Totale oneri )

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

ACCERTATI RISCOSSIONI C/COMPETENZA RISCOSSIONI C/RESIDUI

Dividendi/utili distribuiti dalla

Partecipata all’Amministrazione
(7

Entrate per cessione quote 7

Altre entrate da organismi
partecipati 7

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
31/120

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



PICENO SCARL - 01502360447

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO
Codice Fiscale 01502360447
Denominazione PICENO SCARL
A di costituzi dell
nr?o \ICOS ituzione della 28/10/1996
societa
Forma giuridica Societa consortile a responsabilita limitata
Tipo di fondazione Mista pubblica - privata con maggioranza privata
Altra forma giuridica
Stato della societa Attiva

Anno di inizio della procedura(1)

Societa con azioni quotate in
mercati regolamentati (2)

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

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

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

NOME DEL CAMPO

Stato Italia

Provincia Ascoli Piceno
Comune Comunanza

CAP * 63087

Indirizzo * Via Dante, 44
Telefono * 0736 827010

FAX * 0736 827010
Email * info@galpiceno.it

*campo con compilazione facoltativa



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

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

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 70.22.09
Peso indicativo dell’attivita % 100%
Attivita 2 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivita4 *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

AFFIDAMENTI

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

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Settore

Ente Affidante

Modalita affidamento

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




DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti 02 Partime

Approvazione bilancio 2019 Assemblea dei soci del 24/07/2020
Tipologia di contabilita Economica - patrimoniale

Tipologia di sch di bilanci

(:;o ogia di schema di bilancio Abbreviato

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

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

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

ATTENZIONE: I'applicativo richiede la compilazione della sezione dati di bilancio (d’esercizio e
consolidato) solo nel caso in cui la societa non depositi presso il Registro Imprese il bilancio
d’esercizio 2019 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-IFRS)”
compilare tutti i campi esclusi quelli contrassegnati dall’icona (X).

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali | 0,00

(X)

B) ll-immobilizzazioni materiali 658,00

(X)

B) lll-immobilizzazioni 283,00
finanziarie (X)

Totale Immobilizzazioni (B) 941,00

C) lI-Crediti (valore totale) 124.282,00
Totale Attivo 399.398,00
A) | Capitale / Fondo di 10.000
dotazione

A) Totale Riserve (1I-VIl) / Totale | 8.130,00
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a

nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio 172,00
Patrimonio Netto 18.302,00
D) — Debiti (valore totale) 376.485,00
Totale passivo 399.398,00
A. Valore della 212.265,00
produzione/Totale Ricavi

A1l) Ricavi delle vendite e delle 1.446,00
prestazioni / Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 210.819,00
di cui "Contributi in conto 205.391,00
esercizio"

B. Costi della produzione /Totale | 211.427,00

costi




NOME DEL CAMPO

B.9 Costi del personale / Costo 46.638,00
del lavoro

Contabilita economico-patrimoniale — bilancio consolidato

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

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

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali
(X)
B) ll-lmmobilizzazioni materiali

(X)

B) llI-iImmobilizzazioni
finanziarie (X)

Totale Immobilizzazioni (B)

C) lI-Crediti (valore totale)

Totale Attivo

A) | Capitale / Fondo di
dotazione

A) Totale Riserve (11-VIl) / Totale
Riserve

A) VIII Utili (perdite) portati a
nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio

Patrimonio Netto

Capitale e riserve di terzi

Utile (perdita) di esercizio di terzi

Totale Patrimonio Netto di terzi

Totale Patrimonio Netto
consolidato

D) — Debiti (valore totale)




NOME DEL CAMPO

Totale passivo

A. Valore della produzione /
Totale Ricavi

A1) Ricavi delle vendite e delle
prestazioni / Ricavi

A5) Altri ricavi e proventi

di cui "Contributi in conto
esercizio"

B. Costi della produzione / Totale
costi

B.9 Costi del personale / Costo
del lavoro

Contabilita finanziaria

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

NOME DEL CAMPO

Capitale o fondo di dotazione

Avanzo/Disavanzo di esercizio

Patrimonio netto

Totale Entrate

Totale Uscite

Costi del Personale




QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Diretta
Quota diretta (4) 2% (Euro 200,00)

Codice Fiscale Tramite (5)

Denominazione Tramite (5)

Quota detenuta dalla Tramite
nella partecipata (6)

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

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo

Tipo di controllo (organismo)




DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

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

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti | NO
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI PAGAMENTI
C/COMPETENZA | C/RESIDUI

Oneri per contratti di servizio (7)

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

NO

IMPEGNI PAGAMENTI PAGAMENTI
C/COMPETENZA | C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto
capitale (7)

Oneri per trasferimenti in conto
esercizio(7)

Oneri per copertura di disavanzi
o perdite(7)

Oneri per acquisizione di quote
societarie(7)

Oneri per aumento di capitale
(non ai fini di ripiano perdite) (7)

Oneri per trasformazione,
cessazione, liquidazione(7)

Oneri per garanzie fideiussioni,
lettere patronage, altre forme (7)

Escussioni nei confronti dell’ente
delle garanzie concesse (7)




NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Altre spese verso organismi
partecipati (7)

Totale oneri (7)

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

RISCOSSIONI RISCOSSIONI

ACCERTATI
C/COMPETENZA | C/RESIDUI

Dividendi/utili distribuiti dalla
Partecipata all’Amministrazione

(7)

Entrate per cessione quote (7)

Altre entrate da organismi
partecipati (7)

Totale entrate (7)

Crediti nei confronti della NO
partecipata (8)

Debiti nei confronti della NO
partecipata (8)

Accantonamenti al fondo perdite
societa partecipate

Importo totale delle garanzie 322.830,00
prestate (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) al
31/12(9)

Compilare il campo se I'Amministrazione ha risposto “si” alla domanda precedente.
Indicare la somma dei residui in Conto Competenza e in Conto Residui.

Indicare l'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).



Picenambiente spa 01540820444
DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Codice Fiscale 01540820444
Denominazione PicenAmbiente
Anno di costituzione della

. 1998
societa
Forma giuridica Societa per azioni
Tipo di fondazione Scegliere un elemento.
Altra forma giuridica
Stato della societa La societa @ attiva
Anno di inizio della procedura *)
Societa con azioni quotate in \O
mercati regolamentati (2
Societa che ha emesso strumenti
finanziari quotati in mercati NO
regolamentati (ex TUSP) @

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

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

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Stato Italia
Provincia Ascoli Piceno

Comune San Benedetto del Tronto
CAP * 63074

Indirizzo * C.da Monte Renzo, 25
Telefono * 0735/7570077

FAX * 0735/652654

Email * picenambiente@pcert.it

*campo con compilazione facoltativa



SETTORE DI ATTIVITA DELLA PARTECIPATA

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

NOME DEL CAMPO

Attivita 1 Codice: 81.29.91 - pulizia e lavaggio di aree pubbliche, rimozione di neve e
ghiaccio Raccolta e trasporto rifiuti urbani

Importanza: P - primaria Registro Imprese —

Peso indicativo dell’attivita % CIRCA 85%

Attivita 2 * Codice: 38.32.3 - recupero e preparazione per il riciclaggio dei rifiuti solidi
urbani, industriali

Peso indicativo dell’attivita % * CIRCA 15%

Attivita 3 *

Peso indicativo dell’attivita % *

Attivitag *

Peso indicativo dell’attivita % *

*campo con compilazione facoltativa

AFFIDAMENTI

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

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Settore

Ente Affidante

Modalita affidamento

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




DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO

Numero medio di dipendenti 291

Approvazione bilancio 2019 si

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

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

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

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

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



Contabilita economico-patrimoniale — bilancio d’esercizio

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 dall’icona ).

NOME DEL CAMPO

B) I-immobilizzazioni immateriali | 1.265.829
(x)
B) ll-immobilizzazioni materiali X | 14.841.169
B) lll-immobilizzazioni 1.430.147
finanziarie ™
Totale Immobilizzazioni (B) 17.537.145
C) ll-Crediti (valore totale) 14.715.814
Totale Attivo 33.577.663
A) | Capitale / Fondo di 5.500.000
dotazione
A) Totale Riserve (1I-VIl) / Totale | 456.806
Riserve
A) VIII Utili (perdite) portati a 0
nuovo
A) IX Utili (perdite) esercizio 13.317
Patrimonio Netto 6.259.414
D) — Debiti (valore totale) 26.326.172
Totale passivo 33.577.663
A. Valore della 27.431.150
produzione/Totale Ricavi
A1) Ricavi delle vendite e delle 26.841.184
prestazioni/ Ricavi
A5) Altri Ricavi e Proventi 589.966
di cui "Contributi in conto 0
esercizio"
B. Costi della produzione /Totale | 27-179.454
costi

11.791.922

B.9 Costi del personale/ Costo
del lavoro




QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE
Tipologia di Partecipazione Partecipazione diretta
Quota diretta @ 0,05%

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
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 e detenuta
indirettamente dall’Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

Tipo di controllo nessuno

Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.




DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

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

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti | no
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI
Oneri per contratti di servizio )
L'Amministrazione ha altri oneri
o spese (diversi da quelli per
contratti di servizio) nei e
confronti della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI C/COMPETENZA PAGAMENTI C/RESIDUI
Oneri per trasferimenti in conto 0 0 0
capitale 7
Oneri per trasferimenti in conto 0 0 0
esercizio”)
Oneri per copertura di disavanzi 0 0 0
o perdite”
Oneri per acquisizione di quote 0 0 0
societarie!”)
Oneri per aumento di capitale 0 0 0
(non ai fini di ripiano perdite) 7
Oneri per trasformazione, 0 0 0
cessazione, liquidazione!”)
Oneri per garanzie fideiussioni, 0 0 0
lettere patronage, altre forme (7
Escussioni nei confronti dell’ente 0 0 0
delle garanzie concesse 7)
Altre spese verso organismi 0 0 0
partecipati 7




NOME DEL CAMPO

Totale oneri )

INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE

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

si

ACCERTATI RISCOSSIONI C/COMPETENZA RISCOSSIONI C/RESIDUI

Dividendi/utili distribuiti dalla

Partecipata all’Amministrazione
(7

(0,00) (0,00) (0,00)

Entrate per cessione quote ()

NO NO NO

Altre entrate da organismi
partecipati 7

NO NO NO

Totale entrate ()

Crediti nei confronti della
partecipata (®

1.223,42 (riparto quota dividendi 2010-2017)

Debiti nei confronti della
partecipata (®

(DATO di competenza comunale)

Accantonamenti al fondo perdite
societa partecipate

0 - NESSUNO

Importo totale delle garanzie
prestate (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) al
31/120

0 - NESSUNA

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




FARMACIA COMUNALE SRL

DATI ANAGRAFICI DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Codice Fiscale 01542500440

.. FARMACIA COMUNALE DI MONTALTO DELLE
Denominazione

MARCHE S.R.L.
Data di costituzione della partecipata 20/10/1997
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(1)

Societa con azioni quotate in mercati
regolamentati (2)

Societa che ha emesso strumenti finanziari
guotati in mercati regolamentati (ex TUSP) (2)

La societa & un GAL(2)

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

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

SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Stato Italia

Provincia AP

Comune MONTALTO DELLE MARCHE

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 pili di uno,
indicarli in ordine decrescente di importanza. Non é 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 47.73.10 - FARMACIE

Attivita 2

Attivita 3

Attivita 4




DATI SINTETICI DI BILANCIO DELLA PARTECIPATA

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione
Numero medio di dipendenti 2

Approvazione bilancio 2019 si

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

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

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

Se lo schema di bilancio adottato & 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

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 e “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 (X) 441

B) ll-immobilizzazioni materiali (X) 2.590
B) lll-immobilizzazioni finanziarie (X) 107
Totale Immobilizzazioni (B) (X) 3.138
C) lI-Crediti (valore totale) (X) 69.789
Totale Attivo 181.493
A) | Capitale / Fondo di dotazione 15.000
A) Totale Riserve (da Il a VIl + X) / Totale 3.000
Riserve

A) VIl Utili (perdite) portati a nuovo

A) IX Utili (perdite) esercizio (7.340)
Perdita ripianata nell’esercizio




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Patrimonio Netto 10.660
D) — Debiti (valore totale) (X) 170.541
Totale passivo 181.493
A. Valore della produzione/Totale Ricavi 587.972
A1) Ricavi delle vendite e delle prestazioni / 581.079
Ricavi

A5) Altri Ricavi e Proventi 6.893

di cui "Contributi in conto esercizio"(X)

B. Costi della produzione /Totale costi 588.376

B.9 Costi del personale / Costo del lavoro 100.793

C.15) Proventi da partecipazioni

C.16) Altri proventi finanziari 32

C.17bis) Utili e perdite su cambi

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

Totale Entrate

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




NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Quota diretta (4) 51%

Codice Fiscale Tramite (5)

Denominazione Tramite (5)

Quota detenuta dalla Tramite nella
partecipata (6)

Se la partecipazione e 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
guale la partecipata & detenuta indirettamente dall’Amministrazione.

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

QUOTA DI POSSESSO — TIPO DI CONTROLLO

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

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

controllo solitario - maggioranza dei voti

Tipo di controllo ey R
esercitabili nell'assemblea ordinaria

Tipo di controllo (organismo) Scegliere un elemento.

AFFIDAMENTI

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

La partecipata svolge servizi per

, . . . No
I’Amministrazione?

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

Settore
Ente Affidante Scegliere un elemento.
Modalita affidamento Scegliere un elemento.

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




DATI CONTABILI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI PARTECIPAZIONE

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

L'Amministrazione ha oneri per
contratti di servizio nei confronti | no
della partecipata?

IMPEGNI PAGAMENTI PAGAMENTI
C/COMPETENZA | C/RESIDUI
Oneri per contratti di servizio (7)
L'Amministrazione ha altri oneri
o spese (diversi da quelli per o
contratti di servizio) nei
confronti della partecipata?
PAGAMENTI PAGAMENTI
IMPEGNI ¢ N

C/COMPETENZA | C/RESIDUI

Oneri per trasferimenti in conto
capitale (7)

Oneri per trasferimenti in conto
esercizio(7)

Oneri per copertura di disavanzi
o perdite(7)

Oneri per acquisizione di quote
societarie(7)

Oneri per aumento di capitale
(non ai fini di ripiano perdite) (7)

Oneri per trasformazione,
cessazione, liquidazione(7)

Oneri per garanzie fideiussioni,
lettere patronage, altre forme (7)

Escussioni nei confronti dell’ente
delle garanzie concesse (7)

Altre spese verso organismi
partecipati (7)




NOME DEL CAMPO

Indicazioni per la compilazione

Totale oneri (7)

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

C/COMPETENZA | C/RESIDUI

Dividendi/utili distribuiti dalla
Partecipata all’Amministrazione

(7)

Entrate per cessione quote (7)

Altre entrate da organismi
partecipati (7)

Totale entrate (7)

Crediti nei confronti della
partecipata (8)

Debiti nei confronti della
partecipata (8)

Accantonamenti al fondo perdite
societa partecipate

Importo totale delle garanzie
prestate (fideiussioni, lettere
patronage, altre forme) al
31/12(9)

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.

Indicare l'importo delle garanzie in essere al 31/12 (comprese quelle accese nell'esercizio).

Indicazioni per la compilazione

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 31/12/2018 ma non é stata dichiarata.

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione

Motivazione del nuovo
inserimento di partecipazione in

Scegliere un elemento.
soggetto con

forma giuridica societaria

Motivazione del nuovo Scegliere un elemento.
inserimento di partecipazione in
soggetto

con forma giuridica NON
societaria

Procedura adottata (10) Scegliere un elemento.

Riferimento dell’atto
deliberativo (10)

Data di adozione dell’atto
deliberativo (10)

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






