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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C, Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e o° di iscrizione al Registro delle lmprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sonoscritto: € 5,497.272,60 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2022 1.066 05/05/2022 10.260,48
IL CASSIERE GAZZOTTI FRANCO
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA PELLEGRINO ANTONIO ORLANDI N.11/1
40139 BOLOGNA (BO)
Partita IVA: 02685011203 C.F. GZZFNC57M25A044V
€C 13.07.0001;
DICONSI EURO: diecimiladuecentosessanta e 48 / 100
PAGAMENTO: Bonifico
DEUTSCHE BANK SPA IBAN: IT68F0310402401000000820122
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 18 del 01/04/2022
L% SO0 4459 4%,
PAGAMENTO FATTURE N,
18
IMPORTO LORDO 10.260,48
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 10.260,48
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 10.260,48
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG,
ESTREMI DELIBERA ROG. ORDINATIVI EMESSI
DISPONIBILITA'
STO CONTABILITA LD NTE AMM VO IRETTORE ILP sn@ma

SHer
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ke iscossione
Agenzia Entrate

Dettagii richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 202200001459474 Codice Fiscale: GZZFNCS5TM25A944V
Identificativo Pagamento: 1066 Data Iinserimento: 05/05/2022 - 13:31
Importo: 10260,48 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALTO0073

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione:  AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.P.A.

Agenzla della entrate-Riscossiane - Agente della riscossiona par tuttl gli ambitt provinciali nazlonali ad esclusiona del territorlo della Reglone Sicillana - Sade legale Via Glusappe Grezar,
14 - 00142 Roma - Iscritt2 al registro delle Imprese dl Roma, C. F. e P. IVA 13756881002



FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 6987951828 Data SDI: 03/04/2022 20:58
“Fom‘ato Tmsn15§EnE flez

! Mittente -

o

Destinatario ,

GAZZOTTI FRANCO
via Pellegrino Antenio Orfandi 11/1
40139 - Bologna-BO - IT
P.VA: 02685011203
Cod. Fiscale: GZZFNCE7M25A944Y
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

AMAT sp.a.

via cesare battisti 657
74121 - Taranto - TA- [T
P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

. Dati Fattura
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Natura Documento Numero

.18

-

Fattura

"1 Data

PGNP NV, PEOR-

2022-04-01

! Importo Totale

EUR 12.180,48

Dati ordine acquisto

Dati DDT

$3.6S ecob

Dettaglio linee Fattura

e e = e e e ]
Descrizione T Qf Pr.Unitario | Pr.Totale @ Ritenuta ' IVA

30% alla consegna del capitolato
|

2%

1 | 8.600,00 l- 9.600,00 | Sl i

Dati Ritenuta

. - - VN emem oy mmmmm mmmm e e e - -
Tipo Ritenuta Importo Ritenuta Aliquota Ritenuta Causale Pagamento

Ritenuta di acconto persone fisiche i 1.820,00

20%

|
.

" Dati Cassa Previdenziale

Tipo Cassa

e S R

Cassa -

R el s

Imponibile | Al
Cassa "/

S
s " |
Importo l Ritenuta : Natura

t
Cassa '

Cassa nazionale previdenza e assistenza ingegned e architetti liber 4% 384.00 9,600,600 2%
professionisti
Dati Riepilogo T i B
Natura/Esigihilita IVA ! Al VA Imnponibile i Imposta
22% 9.984,00 2.196,48
Dati pagamento ) )
I_Condizioni FPagamento | Modalita Data Scadenza | Importo | Istituto | IBAN J




1
i(.‘-ondizioni Pagamento | Modalita ! Data Scadenza Importo Istituto 1BAN

Pagamento completo

Bonifico 2022-0501 EUR 10.260,48 [TB3F0310402401000000820122

Dati Trasmiltente: IT01641790702 - Progressivo [nvio: 00001t14w
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Id SDI:6987951828 Data SDI: 03/04/72022 20:58
Formato Trasmlsstone FFR_‘LZ

" Mitiente " Besinatario T

g_--; NIVRER y G A S z_g_,_ - ; I PO e e e
{ GAZZOTT] FRANCO i AMAT sp.a.

 via Pellegrino Antorio Orlandi 14/1 ; via cesare battisti 657

1 40139 - Bologna- BO - IT {74121 - Taranto - TA-IT

© P.VA: [T02685011263 * P.IVA: [T00146330733

¢ Cod. Fiscale: GZZFNC57M25A944V . Ced. Fiscale: 00146330733

* Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) ! Codice Ufficio: SWKJIPTT
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1

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL.RESPONSABILE
Conv. n® del : !
Il RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
' verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
1L RESP. UNITA' CONTRATTI o
per supervisione Contr. Rep. n. del
- |DATA - . - FIRMA

Delib. C.A n. del

Delib. C.A. n. del

UFFICIO RAGIONERIA
veriiica dali contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' per supervisiocne
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA -|[FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data stadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG, E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conférimento del i Prot.....ccoovviiviiracrann,
IL CAPQ UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DAT{-\ ) FIRMA
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Condizioni Pagamento Modalita  Data Scadenza
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|

' Pagamento completo

importo " Istituto

- IBAN

|
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j Bonifico ' 2022-0501 ‘i EUR 10.260,48 : E IT68F0310402401000000820122
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

~ UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delib. CA. n° /féz) del Z‘({

Contr. Rep. n° dei
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° dei . ;
L. RESP. UNITA' PERSONALE ?
Determ. AD. n° del per supervisione
DATA FIRMA

Data scadenza pagaﬂentog 22 \

DATA L'ADDETTO AL Rls RO UFFICIO MAGAZZINO
[’Z - (,\_ - '21 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
g ~F
IL RESE/UNITA' CONTRATTI
isi Contr. Rep. n. del
Delib. C.A, n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. f. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento wxa DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIR EL RESPONSABILE !
IL RESP. UNITA' TECN!CA
# 4 APR2022 > per supervisione
" ICRESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA * -JFIR
o4-05- 202 L)

N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici ’

If)ala scadenza pagamento

Data scadenza pagarento DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE
verifica conferimento incarico Mf ,Q\, N\ (_,SV\ Q\/\ {[N I?"I/&

Conferimento del .................o......... Prot.. e, \\ W A Ma M}qm N M f T{L}Bﬂ}w‘f(

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. kab ie? % \
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DATA  [FIRMA ( )




KYMA

MOBILITA

~Amal

CAPITOLATO TECNICO

REALIZZAZIONE DEL

SISTEMA DI BIGLIETTAZIONE ELETTRONICA
PER IL SERVIZIO URBANO E SUBURBANO DI
TARANTO

CIG XXXXXXXX

Taranto, 22/02/2022




Realizzazione di Sistema Bigliettazicne Eletironica per AMAT Taranto

CAPITOLATO TECNICO
INDICE
1 OBIETTIVI STRATEGIC! ...ttt e es e esassesessssasassssasssessasserassesssnsassens 8
Sistema AVM/AVL di localizzazione e monitoraggio della flotta: ..........cccceviievcicinnnn .8
Sistema di Bigliettazione ElettroniCa..........ccoccvivcierniecrcecn s nnncsee s e 8
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Normativa ReQIONAIE .........ooree e e 11
Piano industriale 20271-2023.......coo et crcrrr e e e s e ee s e e e s 12
Riferimenti normativi RAzionali.........cooo oo 13
Inquadramento locale del bacino di Taranto.......c.ccv e 13
[ TPL di AMAT TarANT0 viiiiieiieinerisienennissernisnr s s sreeessesses s sssnessssssssssssessnsssesesssesssen saresss 14
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[l sistema tariffario attUale......c.cco e e e 16
Sistemi e Tecnologie eSiSteNti ... ————— 17
Obiettivi del nuovo sistemMa SBE.......ccccciii ettt eae s isec oasran s 18
Architetture possibili del Sistema di Bigliettazione.......c..coooi e 19
1 principi di funzionamento del sistema AcCOUNE BASE .........ovvveevveemeececerrrcirneereeseresieeessinsns 19
3 OGGETTO DELLA FORNITURA ...t et sessacenssnesessssssessssssessssssssasssssnssssaes 20
Progettazione Esecutiva del SiSteMa .......uveeeviiiv e iviicccrcree et et e e e e 20
Sistemi di BOMAO BUS .....cooiiieeceeececteeeveesreee s e e eseee s see e ee s s e s st e s ssmseessneesenanes snmennns 22
Apparati per la rete di VENAITa. ........oue ettt e e 23
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[BTaT ot 0114 =T g = 4 e ) U TSR 24
Awvviamento e Inizializzazione del Sistema..........vrii e 24
Documentazione tecnica @ manualistica ............oovveevecirivirrmr e e 24
Trasporto, immagazzinamento e custodia degli apparati oggetto della fornitura e dei
materiali e delle attrezzature necessarie per le attivita di installazione..........ccccevcuveenenn. 25
e 1 F= 4o = USSP 25
Assistenza teCniCO/OPEratiVa ..........ceoc e e e 25
Manutenzione ordiNaria ...t e e e e s 25
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