
Il presente documento è redatto secondo il formato indicato dal MEF (schede partecipate come da modulistica)  
1 

 

 

 
 

S.p.A. (10,62%) 

 
(0,242%) 

 
S.p.A. (0,0168%) 

 
(5%) 

 

  
 

 

Società Consortile 
 

 

 
(0,0784%) 

 
 

 

 

 

per azioni (BPE) 

 
  

 
 

 
 
 
 

COMUNE DI DICOMANO 
Razionali zzazione periodica delle partecipazioni art. 20 Dlgs175/2016 
Documento dell’assetto complessivo delle società det enute redatto 

secondo le indicazioni del modello ministeriale all egato alle linee guida  

Dati relativi all’anno 2018  
1. Introduzione 

Di seguito si riporta la rappresentazione grafica della struttura delle società partecipate 
direttamente. 
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2. Ricognizione delle partecipazioni societarie possedute direttamente o indirettamente 

In questa sezione si riporta la tabella riepilogativa di tutte le partecipazioni detenute direttamente e 
la tabella riepilogativa delle partecipazioni detenute indirettamente attraverso ciascuna tramite : 

 
Partecipazioni dirette 

 

NOME 

PARTECIPATA 

CODICE FISCALE 

PARTECIPATA 

QUOTA DI 

PARTECIPAZIONE 

ESITO DELLA 

RILEVAZIONE 

 
NOTE 

 
A.E.R. SpA 

 
013886900487 

 
10,62% 

 
da mantenere 

 

 
A.E.R. Impianti SrL 

 
05947000484 

 
5% 

 
da dismettere 

In liquidazione per 

scioglimento 

 
Publiacqua SpA 

 
05040110487 

 
0,242% 

 
da mantenere 

 

 
Casa SpA 

 
05264040485 

 
0,50% 

 
da mantenere 

 

 
Toscana Energia 

SpA 

 
 

05608890488 

 
 

0,0168% 

 
Alienazione di 
parte delle quote 

In corso contenzioso 
in merito alla 
alienazione 

Partecipazioni indirette detenute attraverso le società partecipate.   
 

NOME 
PARTECIPATA 

CODICE FISCALE 
PARTECIPATA 

QUOTA DI 
PARTECIPAZIONE 
DETENUTA DALLA 

TRAMITE 

ESITO DELLA 
RILEVAZIONE 

 
Società TRAMITE 

C.R.C.M. SrL 01734560517 AER SPA 9,59 da mantenere  
A.E.R. SpA 

AER Impianti SrL 05947000484 AER SPA 2,01 da dismettere 
 
Le Soluzioni Sc.r.l. 

 
05591710487 

Publiacqua SpA 

25,22 

 
da mantenere 

 
 
 
 

Publiacqua SpA 

Ingegnerie 

Toscane SrL 

 
06111950488 

Publiacqua SpA 

47,16 

 
da mantenere 

 
Ti Forma SrL 

 
04633850484 

Publiacqua SpA 
22,75 

 
da mantenere 

 
Aquaser SrL 

 
05175700482 

Publiacqua SpA 

1,00 

 
da mantenere 

Toscana Energia 
Green SpA 

 
01187460504 

Toscana Energia 

SpA 

 
da 

razionalizzare 

 
 

Toscana Energia 

SpA 
 
 
Valdarno SrL 

 
 

01375230503 

 
Toscana Energia 

SpA 30,04 

 
In liquidazione 

Gesam, Reti SpA 01581890462 Toscana Energia da mantenere 
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  SpA 42,69   

Società Consortile 
Energia Toscana 

CET 

 
05344720486 

 
Casa SpA 0,02 

 
da mantenere 

 
 

 
Casa SpA 

Banca Popolare Etica 

Società Cooperativa 

per Azioni (BPE) 

 
02622940233 

 
Casa SpA 0,02 

 
da mantenere 
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 AER S.p.A. – C.F. 013886900487  

3. Informazioni di dettaglio sulle singole partecipazioni dirette 

Nel presente paragrafo, si riportano le schede di dettaglio per le società di cui il Comune di Dicomano 
detiene una partecipazione diretta. 

 

Scheda di dettaglio  

  DATI ANAGRAFICI  DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale  013886900487 

Denominazione  A.E.R. SpA 

Anno di costituzione della società  1994 

Forma giuridica  Società per azioni 

Tipo di fondazione  - 

Altra forma giuridica  - 

Stato della società  Attiva 

Anno di inizio della procedura (1) - 

Società con azioni quotate in mercati 
regolamentati (2) 

 
No 

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

 
 

No 

La società è un Gal  No 

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

(2)  Le società emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate 
mediante elenchi ufficiali. 
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  SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Stato  Italia 

Provincia  Firenze 

Comune  Rufina 

CAP * 50068 

Indirizzo * VIA MARCONI , 2/BIS 

Telefono *  

FAX *  

Email * PEC_AERSPA@PEC.AERSPA.IT 

*campo con compilazione facoltativa 
 
 

  SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA   

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

 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1  Raccolta di rifiuti non pericolosi (E.38.11) 

Peso indicativo dell’attività %  50 

Attività 2 * Trattamento e smaltimento di altri rifiuti non pericolosi (E.38.21.09) 

Peso indicativo dell’attività % * 25 

Attività 3 * Servizi di disinfestazione (N.81.29.1) 

Peso indicativo dell’attività % * 15 

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 
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  ULTERIORI  INFORMAZIONI  SULLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO 

Società in house  no 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

- 

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

 
no 

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

 
no 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 
- 

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

 
 
no 

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

 

 
- 

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

no 

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

 
 
no 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 
- 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 
(4) Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 
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  DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP   
 

NOME DEL CAMPO Anno 2018  

Tipologia di attività svolta  Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti  92 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione  

 
3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione  

 
29.683,51 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo  

 
3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo  

 
23.896,44 

  

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 2015 2014 

Approvazione bilancio  si si si si si 

Risultato d'esercizio  - 867.414 474.564 281.950 334.865 520.154 

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

 
 

  Attività produttive di beni e servizi o Distretti t ecnologici   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 
 

2016 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

11.858.366 16.126.523 16.125.798 

A5) Altri Ricavi e Proventi  961.752 1.389.043 973.729 

di cui Contributi in conto esercizio  3.522 11.260 10.725 
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  Attività di Holding   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

   

A5) Altri Ricavi e Proventi     

di cui Contributi in conto esercizio     

C15) Proventi da partecipazioni     

C16) Altri proventi finanziari     

C17 bis) Utili e perdite su cambi     

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

   

 
 

  Attività bancarie e finanziarie   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

Interessi attivi e proventi assimilati     

Commissioni attive     

 
 

  Attività assicurative   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

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

   

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

   

II.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri 
proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione  

   

 
 

  QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

 
Tipologia di Partecipazione  

 
diretta 

Quota diretta (5) 10,62% 

 
Codice Fiscale Tramite (6) 

 

Denominazione Tramite (organismo)  
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

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

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

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

 
  QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO   

 
 
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

Tipo di controllo  
 

obiettivi specifici sui costi di funzionamento della partecipata (art.19, c.5) 
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  INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE   
 

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  
Partecipazione  ancora  detenuta  alla  data di  adozione  del  

   provvedimento  
Società controllata da una quotata  

SI 

NO 
CF della società quotata controllante (8)  

Denominazione della società quotata controllante (8)  

(8) Compilare il campo solo se nel campo “Società controllata da una quotata” è stato scelto “sì” 

I campi sottostanti non devono essere compilati se la partecipazione non è più detenuta alla data di adozione del 
provvedimento e/o la società partecipata è controllata da una società quotata. 

 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

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

 
si 

Attività svolta dalla Partecipata  
 

Raccolta di rifiuti non pericolosi (E.38.11) 

Descrizione dell'attività  
 

Raccolta e smaltimento rifiuti solidi urbani 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

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

 
no 

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

 
no 

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

 
no 

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

 
Si. Nel DUP 

Esito della ricognizione  MANTENIMENTO_SENZA_INTERVENTI 

Modalità (razionalizzazione) (10) - 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 
- 
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  

Note* 
 

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

(10) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 
(11) Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 
* Campo con compilazione facoltativa 
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 AER IMPIANTI S.R.L. - 05947000484  

 

 

Scheda di dettaglio  

  DATI ANAGRAFICI  DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale  05947000484 

Denominazione  AER IMPIANTI S.R.L. 

Anno di costituzione della società  2009 

Forma giuridica  Società a responsabilità limitata 

Tipo di fondazione  - 

Altra forma giuridica  - 

Stato della società  Sono in corso procedure di liquidazione volontaria o scioglimento 

Anno di inizio della procedura (1) 10/07/2017 

Società con azioni quotate in mercati 
regolamentati (2) 

 
No 

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

 
 

No 

La società è un Gal  No 

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

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



Il presente documento è redatto secondo il formato indicato dal MEF (schede partecipate come da modulistica)  
13 

 

  SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Stato  Italia 

Provincia  Firenze 

Comune  Rufina 

CAP * 50068 

Indirizzo * VIA MARCONI , 2/BIS 

Telefono *  

FAX *  

Email * AER-IMPIANTI-SRL@PEC.IT 

*campo con compilazione facoltativa 
 

  SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA   

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

 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1  Trattamento e smaltimento di altri rifiuti non pericolosi (E.38.21.09) 

Peso indicativo dell’attività %  50 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 
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  ULTERIORI  INFORMAZIONI  SULLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO 

Società in house  no 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

- 

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

 
no 

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

 
no 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 
- 

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

 
 
no 

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

 

 
- 

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

no 

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

 
 
no 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 
- 

(3) Compilare il campo solo se nel campo precedente è stato scelto “sì” 
(4)Compilare il campo solo se in uno dei campi precedenti è stato scelto “sì” 
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  DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP   
 

NOME DEL CAMPO Anno 2018  

Tipologia di attività svolta  Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti  0 

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione  

 
1 liquidatore 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione  

 
€ 9.000 (compenso liquidatore) 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo  

 
Dato non reperito 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo  

 
€ 10.056,21 

  

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 2015 2014 

Approvazione bilancio  si si si si si 

Risultato d'esercizio  -139.226 -16.567 -131.760 -44.068 -36437 

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

 
 

  Attività produttive di beni e servizi o Distretti t ecnologici   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

0 0 0 

A5) Altri Ricavi e Proventi  29 35.987 76.074 

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

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

   

A5) Altri Ricavi e Proventi     

di cui Contributi in conto esercizio     

C15) Proventi da partecipazioni     

C16) Altri proventi finanziari     

C17 bis) Utili e perdite su cambi     

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

   

  Attività bancarie e finanziarie   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

Interessi attivi e proventi assimilati     

Commissioni attive     

 
 

  Attività assicurative   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2018 2016 

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

   

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

   

II.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri 
proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione  

   

 
 

  QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e indiretta)   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

 
Tipologia di Partecipazione  

 
Diretta e indiretta 

Quota diretta (5) 5% 

 
Codice Fiscale Tramite (6) 

 
01388690487 

Denominazione Tramite (organismo)  
(6) 

 
A.E.R. - AMBIENTE ENERGIA RISORSE SPA 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 
2,01% 

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

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

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

  QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

Tipo di controllo  nessuno 

  INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE   
 

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  
Partecipazione  ancora  detenuta  alla  data di  adozione  del  

   provvedimento  
Società controllata da una quotata  

SI 

NO 
CF della società quotata controllante (8)  

Denominazione della società quotata controllante (8)  
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  

(12) Compilare il campo solo se nel campo “Società controllata da una quotata” è stato scelto “sì” 

I campi sottostanti non devono essere compilati se la partecipazione no n è più detenuta alla data di adozione del 
provvedimento e/o la società partecipata è controllata da una società quotata. 

 

 

  INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

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

 
no 

Attività svolta dalla Partecipata  
 

nessuna attività 

Descrizione dell'attività  società in liquidazione come disposto dall'assemblea straordinaria dei soci del 
29/6/2017 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

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

 
no 

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

 

no 

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

 

no 

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

 
- 

Esito della ricognizione  RAZIONALIZZAZIONE 

 

 
Modalità (razionalizzazione) (10) 

IN LIQUIDAZIONE 
 

E’ stato nominato il liquidatore unico, Giacomo Erci, (come risulta dal registro 
imprese). L’Assemblea dei soci ha conferito al liquidatore unico il mandato di 
porre in essere tutte le operazioni necessarie alla liquidazione del patrimonio 
sociale e alla cancellazione della società. Le procedure sono ancora in corso al 
dicembre 2019 
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 
Previsione non disponibile 

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

 
NO 

Note* 
 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di opera pubblica ovvero 
organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”. 
(9) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 
(10)Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 
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 PUBLIACQUA S.P.A. - 05040110487 

 

 

Scheda di dettaglio  

  DATI ANAGRAFICI  DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale  05040110487 

Denominazione  PUBLIACQUA S.P.A. 

Anno di costituzione della società  2000 

Forma giuridica  Società per azioni 

Tipo di fondazione  - 

Altra forma giuridica  - 

Stato della società  Attiva 

Anno di inizio della procedura (1) - 

Società con azioni quotate in mercati 
regolamentati (2) 

 
No 

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

 
 

No 

La società è un Gal  No 
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(1) Compilare il campo “anno di inizio della procedura” solo se nel campo “stato della società” è stato selezionato un 
elemento diverso da “La società è attiva” 

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

  SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Stato  Italia 

Provincia  Firenze 

Comune  Firenze 

CAP * 50126 

Indirizzo * VIA VILLAMAGNA , 90/C 

Telefono * 055/6862489 

FAX * 0556862431 

Email * PROTOCOLLO@CERT.PUBLIACQUA.IT 

*campo con compilazione facoltativa 
 
 

  SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA   

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

 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1  RACCOLTA, TRATTAMENTO E FORNITURA DI ACQUA (E.36) 

Peso indicativo dell’attività %  50 

Attività 2 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 3 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

Attività 4 *  

Peso indicativo dell’attività % *  

*campo con compilazione facoltativa 
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  ULTERIORI  INFORMAZIONI  SULLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO 
 

Società in house  no 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

- 

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

 
no 

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

 
no 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 
- 

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

 
 
no 

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

 

 
- 

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

no 

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

 
 
no 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 
- 

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

 
 

  DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP   
 

NOME DEL CAMPO Anno 2018  

Tipologia di attività svolta  Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti  568 
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NOME DEL CAMPO Anno 2018  

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione  

 
8 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione  

 
€350.033,00 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo  

 
3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo  

€ 70.595,00 Collegio Sindacale 
 

€ 114.392,00 Soc. di Revisione 

  

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 2015 2014 

Approvazione bilancio  si si si si si 

Risultato d'esercizio  44.614.378 24.740.073 29.879.458 29.577.407 20.700.774 

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

 
 

  Attività produttive di beni e servizi o Distretti t ecnologici   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

246.791.808 235.511.718 230.195.930 

A5) Altri Ricavi e Proventi  12.822.927 17.462.884 18.834.959 

di cui Contributi in conto esercizio  0 8.516.614 96.000 

 
 

  Attività di Holding   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 
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A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

   

A5) Altri Ricavi e Proventi     

di cui Contributi in conto esercizio     

C15) Proventi da partecipazioni     

C16) Altri proventi finanziari     

C17 bis) Utili e perdite su cambi     

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

   

 
 

  Attività bancarie e finanziarie   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

Interessi attivi e proventi assimilati     

Commissioni attive     

 
 

  Attività assicurative   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

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

   

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

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione  
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II.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri 
proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione  

   

 
 

  QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

 
Tipologia di Partecipazione  

 
diretta 

Quota diretta (5) 0,242% 

 
Codice Fiscale Tramite (6) 

 

Denominazione Tramite (organismo)  
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

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

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

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

  QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

Tipo di controllo  nessuno 

  INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE   
 

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  
Partecipazione  ancora  detenuta  alla  data di  adozione  del  

   provvedimento  
Società controllata da una quotata  

SI 

NO 
CF della società quotata controllante (8)  

Denominazione della società quotata controllante (8)  
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  

(8) Compilare il campo solo se nel campo “Società controllata da una quotata” è stato scelto “sì” 
 
 

 
I campi sottostanti non devono essere compilati se la partecipazione non è più detenuta alla data di adozione del 
provvedimento e/o la società partecipata è controllata da una società quotata. 

 
 

 
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

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

 
no 

Attività svolta dalla Partecipata  
 

produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a) (1) 

Descrizione dell'attività  
 

gestione servizi idrici integrati 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

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

 
no 

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

 
no 

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

 
no 

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

 
no 

Esito della ricognizione  MANTENIMENTO_SENZA_INTERVENTI 

Modalità (razionalizzazione) (10) - 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 
- 
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

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

 
- 

Note* 
 

 
(8)  Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di opera pubblica ovvero 

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

 
*Campo con compilazione facoltativa 
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Scheda di dettaglio  

  DATI ANAGRAFICI  DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale  05264040485 

Denominazione  CASA S.P.A. 

Anno di costituzione della società  2002 

Forma giuridica  Società per azioni 

Tipo di fondazione  - 

Altra forma giuridica  - 

Stato della società  Attiva 

Anno di inizio della procedura (1) - 

Società con azioni quotate in mercati 
regolamentati (2) 

 
No 

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

 
 

No 

La società è un Gal  No 

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

(2) Le società emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate 
mediante elenchi ufficiali. 
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  SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Stato  Italia 

Provincia  Firenze 

Comune  Firenze 

CAP * 500121  

Indirizzo * VIA FIESOLANA , 5 

Telefono *  

FAX *  

Email * SEGRETERIA@PEC.CASASPA.ORG 

*campo con compilazione facoltativa 
 

  SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA   

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

 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1  Locazione immobiliare di beni propri o in leasing (affitto) (L.68.20.01) 

Peso indicativo dell’attività %  50 

Attività 2 * Elaborazione dati (J.63.11.1) 

Peso indicativo dell’attività % * 25 

Attività 3 * COMPRAVENDITA DI BENI IMMOBILI EFFETTUATA SU BENI PROPRI (L.68.1) 

Peso indicativo dell’attività % * 15 

Attività 4 * ATTIVITÀ DEGLI STUDI DI ARCHITETTURA, INGEGNERIA ED ALTRI STUDI TECNICI 
(M.71.1) 

Peso indicativo dell’attività % * 10 

*campo con compilazione facoltativa 
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  ULTERIORI  INFORMAZIONI  SULLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO 
 

Società in house  no 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

- 

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

 
no 

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

 
no 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 
- 

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

 
 
no 

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

 

 
- 

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

no 

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

 
 
no 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 
- 

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

  DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP   
 

NOME DEL CAMPO Anno 2018  

Tipologia di attività svolta  Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti  76 
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NOME DEL CAMPO Anno 2018  

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione  

 
3 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione  

 
€ 60.420,00 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo  

 
3 (collegio sindacale) + soc. di revisione: ACD AUDITING e CONSULTING SRL 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo  

 
€56.54400 

  

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 2015 2014 

Approvazione bilancio  si si si si si 

Risultato d'esercizio  444.869 455.352 509.470 291.211 528.366 

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

 
 

  Attività produttive di beni e servizi o Distretti t ecnologici   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

26.417.213 26.360.698 30.363.215 

A5) Altri Ricavi e Proventi  391.997 766.572 385.616 

di cui Contributi in conto esercizio  252.312 290.485 284.779 

 
 

  Attività di Holding   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 
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A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

   

A5) Altri Ricavi e Proventi     

di cui Contributi in conto esercizio     

C15) Proventi da partecipazioni     

C16) Altri proventi finanziari     

C17 bis) Utili e perdite su cambi     

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

   

  Attività bancarie e finanziarie   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

Interessi attivi e proventi assimilati     

Commissioni attive     

 
 

  Attività assicurative   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

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

   

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

   

II.1 Conto Tecnico dei rami vita - 
Premi dell'esercizio, al netto delle 
cessioni in riassicurazione  
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II.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri 
proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione  

   

 
 

  QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

 
Tipologia di Partecipazione  

 
diretta 

Quota diretta (5) 0,50% 

 
Codice Fiscale Tramite (6) 

 

Denominazione Tramite (organismo)  
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

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

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

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

  QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

Tipo di controllo  nessuno 

 

  INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE   
 

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  
Partecipazione  ancora  detenuta  alla  data di  adozione  del  

   provvedimento  
Società controllata da una quotata  

SI 

NO 
CF della società quotata controllante (8)  

Denominazione della società quotata controllante (8)  
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NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  

(8) Compilare il campo solo se nel campo “Società controllata da una quotata” è stato scelto “sì” 
 
 

 
I campi sottostanti non devono essere compilati se la partecipazione non è più detenuta alla data di adozione del 
provvedimento e/o la società partecipata è controllata da una società quotata. 

 

 

  INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

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

 
si 

Attività svolta dalla Partecipata  valorizzazione del patrimonio immobiliare dell’amministrazione attraverso il 
conferimento di beni immobili (Art. 4, c. 3) (6) 

Descrizione dell'attività  
 

Gestione del patrimonio di Edilizia Residenziale Pubblica 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

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

 
no 

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

 

no 

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

 

no 

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

 
no 

Esito della ricognizione  MANTENIMENTO_SENZA_INTERVENTI 

Modalità (razionalizzazione) (10) - 

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 
- 
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NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

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

 
- 

Note* 
 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di opera pubblica ovvero 
organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”. 
(9) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 
(10)Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 
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Scheda di dettaglio  

  DATI ANAGRAFICI  DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Codice Fiscale  05608890488 

Denominazione  TOSCANA ENERGIA S.P.A. 

Anno di costituzione della società  2006 

Forma giuridica  Società per azioni 

Tipo di fondazione  - 

Altra forma giuridica  - 

Stato della società  Attiva 

Anno di inizio della procedura (1) - 

Società con azioni quotate in mercati 
regolamentati (2) 

 
No 

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

 
 

No 

La società è un Gal  No 

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

(2) Le società emittenti azioni o strumenti finanziari in mercati regolamentati nell’applicativo sono individuate 
mediante elenchi ufficiali. 
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  SEDE LEGALE DELLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO  

Stato  Italia 

Provincia  Firenze 

Comune  Firenze 

CAP * 50127 

Indirizzo * PIAZZA ENRICO MATTEI , 3 

Telefono *  

FAX *  

Email * TOSCANAENERGIA@PEC.IT 

*campo con compilazione facoltativa 
 

  SETTORE DI ATTIVITÀ DELLA PARTECIPATA   

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

 

NOME DEL CAMPO  

Attività 1  Distribuzione di combustibili gassosi mediante condotte (D.35.22) 

Peso indicativo dell’attività %  50 

Attività 2 * Distribuzione di energia elettrica (D.35.13) 

Peso indicativo dell’attività % * 25 

Attività 3 * FORNITURA DI VAPORE E ARIA CONDIZIONATA (D.35.3) 

Peso indicativo dell’attività % * 15 

Attività 4 * Installazione di impianti elettrici in edifici o in altre opere di costruzione (inclusa 
manutenzione e riparazione) (F.43.21.01) 

Peso indicativo dell’attività % * 10 

*campo con compilazione facoltativa 
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  ULTERIORI  INFORMAZIONI  SULLA PARTECIPATA   
 

NOME DEL CAMPO 
 

Società in house  no 

Previsione nello statuto di limiti sul 
fatturato (3) 

- 

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

 
no 

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

 
no 

Riferimento normativo società di 
diritto singolare (3) 

 
- 

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

 
 
no 

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

 

 
- 

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

no 

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

 
 
no 

Riferimento normativo atto 
esclusione (4) 

 
- 

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

 
  DATI DI BILANCIO PER LA VERIFICA TUSP   

 

NOME DEL CAMPO Anno 2018  

Tipologia di attività svolta  Attività produttive di beni e servizi 

Numero medio di dipendenti  442 
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NOME DEL CAMPO Anno 2018  

Numero dei componenti dell'organo 
di amministrazione  

 
11 

Compenso dei componenti 
dell'organo di amministrazione  

 
€479.895 (tab. 18 bil esercizio) 

Numero dei componenti dell'organo 
di controllo  

 
3 (collegio sindacale) + soc. revisione 

Compenso dei componenti 
dell'organo di controllo  

€66.980 (tab. 18 bil esercizio) + 
 

€131.768 Soc. di revisione 

  

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 2015 2014 

Approvazione bilancio  si si si si si 

Risultato d'esercizio  40.998.373 40.174.634 40.463.367 39.876.211 46.543.459 

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

  Attività produttive di beni e servizi o Distretti t ecnologici   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 
 

2016 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  

155.030.618 148.804.713 149.130.093 

A5) Altri Ricavi e Proventi  12.757.149 48.603.425 20.395.910 

di cui Contributi in conto esercizio  40.431 36.663 30.078 

 
 

  Attività di Holding   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

A1) Ricavi delle vendite e delle 
prestazioni  
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A5) Altri Ricavi e Proventi     

di cui Contributi in conto esercizio     

C15) Proventi da partecipazioni     

C16) Altri proventi finanziari     

C17 bis) Utili e perdite su cambi     

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

   

 

  Attività bancarie e finanziarie   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

Interessi attivi e proventi assimilati     

Commissioni attive     

 
 

  Attività assicurative   

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

 

NOME DEL CAMPO 2018 2017 2016 

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

   

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

   

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

   

II.4 Conto Tecnico dei rami vita - Altri 
proventi tecnici, al netto delle 
cessioni in riassicurazione  
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  QUOTA DI POSSESSO (quota diretta e/o indiretta)   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

 
Tipologia di Partecipazione  

 
diretta 

Quota diretta (5) 0,0168% 

 
Codice Fiscale Tramite (6) 

 

Denominazione Tramite (organismo)  
(6) 

 

Quota detenuta dalla Tramite nella 
società (7) 

 

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

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

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

  QUOTA DI POSSESSO – TIPO DI CONTROLLO   
 

NOME DEL CAMPO INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

Tipo di controllo  nessuno 

  INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE   
 

NOME DEL CAMPO Indicazioni per la compilazione  
Partecipazione  ancora  detenuta  alla  data di  adozione  del  

   provvedimento  
Società controllata da una quotata  

SI 

SI 

CF della società quotata controllante (8)  
10538260968 

Denominazione della società quotata controllante (8) ITALGAS S.P.A.  

(8) Compilare il campo solo se nel campo “Società controllata da una quotata” è stato scelto “sì” 
 

I campi sottostanti non devono essere compilati se la partecipazione no n è più detenuta alla data di adozione del 
provvedimento e/o la società partecipata è controllata da una società quotata. 
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  INFORMAZIONI ED ESITO PER LA RAZIONALIZZAZIONE   
 

NOME DEL CAMPO  INDICAZIONI PER LA COMPILAZIONE  

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

 
 

no 

Attività svolta dalla Partecipata  
 

produzione di un servizio di interesse generale (Art. 4, c. 2, lett. a) (1) 

Descrizione dell'attività  
 

Servizio di distribuzione del gas metano 

Quota % di partecipazione detenuta 
dal soggetto privato (8) 

 

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

 
no 

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

 

no 

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

 

no 

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

 
no 

Esito della ricognizione  RAZIONALIZZAZIONE 

Modalità (razionalizzazione) (10) A seguito di Deliberazioni di Giunta Comunale n. 26/06/2018 è stata 
approvata l’alienazione della partecipazione azionaria della società 
Toscana Energia Spa per un numero di azioni pari a 14.561 
mantenendo una partecipazione di tale società pari a 500 azioni. 
Con deliberazione di Giunta comunale n. 101 del 27/06/2018 è 
stato dato mandato alla società Publiservizi Spa di provvedere alla 
alienazione di tali azioni per conto del Comune di Dicomano, in 
quanto già mandataria per altri Comuni della medesima attività. A 
seguito di procedura di gara andata deserta, è attualmente in  corso 
contenzioso tra Publiservizi Spa e Italgas per la mancata 
acquisizione da parte di Italgas delle azioni suddette.   

Termine previsto per la 
razionalizzazione (10) 

 
Non prevedibile. Correlato alla conclusione del contenzioso in essere. 
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Le misure di razionalizzazione sono 
state concluse alla data del 
31/12/2018? 

 
No 

Note* 
 

(8) Compilare il campo se “Attività svolta dalla Partecipata” precedentemente selezionata è “realizzazione e gestione di opera pubblica ovvero 
organizzazione e gestione di servizio di interesse generale tramite PPP (Art.4, c.2, lett.c)”. 
(9) Compilare il campo se “Tipo di controllo” è stato selezionato elemento diverso da “nessuno”. 
(10)Campo obbligatorio se per “Esito della ricognizione” è stato selezionato “Razionalizzazione”. 

* Campo con compilazione facoltativa 


