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E-mail: direzione@casaanzianisilea.org
Lettera ai clienti


La presente Carta dei Servizi è uno strumento messo a disposizione di tutte le persone, utenti della “Casa per Anziani di Silea”, per far conoscere il Centro di Servizi per persone anziane auto e non autosufficienti e il Centro Diurno, allo scopo di instaurare un rapporto trasparente tra utente ed Ente erogatore. Il cliente deve sapere e conoscere ciò che la struttura può offrire, in modo da poter liberamente scegliere quanto più si avvicina alle sue esigenze, diventando così utente attivo e consapevole.


Da parte nostra la Carta dei Servizi è un impegno a mantenere e migliorare una qualità costante nei servizi e la garanzia che quanto illustrato sarà garantito.

L’ospite e la sua famiglia sono al centro di tutta la nostra attività di soggiorno e assistenza. Questo principio è condiviso da tutto il personale quotidianamente impegnato ad offrire un servizio personalizzato e flessibile, che mira a garantire la piena soddisfazione a chi ne usufruisce.


Alleghiamo al presente documento anche un modulo per la comunicazione di segnalazioni e suggerimenti, da utilizzare per rilevare situazioni più o meno critiche o semplici indicazioni e spunti per il miglioramento del nostro servizio.


Con l’augurio che possano essere graditi i nostri servizi, porgiamo cordiali saluti.

	IL DIRETTORE
	
	LA PRESIDENTE

	Tonon Giuseppe
	 
	       Dr.ssa Stefania Barbieri


 PREMESSA

La presente Carta dei Servizi è stata redatta seguendo i contenuti della Direttiva del Presidente del Consiglio dei Ministri del 27 gennaio 1994, Principi sull’erogazione dei servizi pubblici e fa riferimento ai contenuti del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 19 maggio 1995, Schema generale di riferimento della «Carta dei servizi pubblici sanitari».


Ulteriori riferimenti normativi sono:

· L. 7 agosto 1990, n. 241 – Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e diritto di accesso ai documenti amministrativi.
· D.L. 12 maggio 1995, n. 163 - Misure urgenti per la semplificazione dei procedimenti amministrativi e per il miglioramento dell’efficienza delle pubbliche amministrazioni.
· L. 11 luglio 1995, n. 273 - Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 12 maggio 1995, n. 163, recante misure urgenti per la semplificazione dei procedimenti amministrativi e per il miglioramento dell'efficienza delle pubbliche amministrazioni. 

· Ministero della Sanità - Linee Guida n. 2/95 - Attuazione della carta dei servizi nel Servizio sanitario nazionale.
· Decreto del Ministero della Sanità 15 ottobre 1996 - Approvazione degli indicatori per la valutazione delle dimensioni qualitative del servizio riguardanti la personalizzazione e l’umanizzazione dell’assistenza, il diritto all’informazione, alle prestazioni alberghiere, nonché l’andamento delle attività di prevenzione delle malattie.
· Regolamento Regionale 10 maggio 2001, n. 3 - Regolamento attuativo emanato ai sensi dell’art. 58 della legge regionale 5/2000 e dell’art. 41, comma 4, della legge regionale 5/2001.
La presente Carta dei Servizi è stata aggiornata dal 11 giugno 2011.

PRESENTAZIONE DELLA STRUTTURA

La Casa per Anziani di Silea è stata aperta nel settembre del 1994.

Successivamente l’edificio è stato ampliato e ristrutturato ed è passato dagli originali 65 posti letto alla attuale capacità ricettiva di 117 persone:

· Il servizio Residenziale per 92 persone: 80 anziani non autosufficienti (primo livello – intensità assistenziale minimo/ridotta) e 12 anziani autosufficienti;

· Il servizio del Centro diurno per 25 persone: 10 anziani non autosufficienti (primo livello – intensità assistenziale minimo/ridotta) e 15 anziani autosufficienti. 

I servizi sono organizzati nel seguente modo:

	SERVIZIO
	TIPOLOGIA UTENTI 
	TIPOLOGIA NUCLEO
	NUMERO UTENTI

	Residenziale
	anziani autosufficienti       

e non autosufficienti
	Nucleo 1°
	12

24

	
	anziani non autosufficienti
	Nucleo 2°
	30

	
	anziani non autosufficienti
	Nucleo 3°
	26

	Centro diurno
	anziani autosufficienti
	Nucleo diurno
	15

	
	anziani non autosufficienti
	
	10


I tre nuclei sono strutturati sulla base della tipologia assistenziale e sul diverso grado e tipo di auto e non autosufficienza del cliente.
La struttura è stata regolarmente autorizzata e accreditata dalla Regione ai sensi della Legge Regionale 16 agosto 2002, n. 22 ed è certificata dal 10/05/2010 in base alla norma UNITER UNI EN ISO 9001-2008  a alla norma italiana UNI 10881.
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La struttura e l’organizzazione degli spazi

La Casa per Anziani di Silea sorge in un’area lungo il fiume Melma. È vicina al centro cittadino, facilmente raggiungibile con i mezzi pubblici, a 1 Km. dal casello autostradale Tv-Sud.

La struttura è protetta, l’area di pertinenza è tutta recintata ed usufruisce di ampi spazi verdi pianeggianti.

Si compone di un edificio monoblocco, sviluppato su quattro livelli, con terrazze e porticati.

	EDIFICIO
	PIANO / SEZIONE
	DESTINAZIONE

	
	Piano interrato
	· Garage

· Centro convegni

· Spogliatoi e locali personale

· Guardaroba/Lavanderia

· Servizi di cura della persona

· Magazzini

· Impianti tecnologici

· Servizi tecnologici

· Camera mortuaria

	
	Piano terra/ala sinistra
	· Servizi polifunzionali

· Palestra

· Sala da pranzo

· Locali cucina

	
	Piano terra/parte centrale
	· Soggiorno

· Uffici servizi sociali

	Fabbricato monoblocco
	Piano terra/ala destra
	· Uffici amministrativi - Direzione

· Presidenza

· Chiesa

	
	Piano primo/ala sinistra
	· Farmacia

· Sala infermiere

· Ambulatorio medico

· Laboratori/Animazione

	
	Primo piano/ala sinistra

Primo piano/parte centrale
	 8 P.L.

 8 P.L.
	Nucleo 1°

	
	Primo piano/ala destra
	20 P.L.
	

	
	Secondo piano
	30 P.L.
	Nucleo 2°

	
	Terzo piano
	26 P.L.
	Nucleo 3°


Servizi Generali

	Palestra
	La struttura è dotata di palestra per le attività ginniche, fisioterapiche e ricreative.

	
	

	Sala TV
	Ogni nucleo è dotato di apposita sala TV

Una TV “grande schermo” è situata in soggiorno, in apposito spazio riservato.

	
	

	Cinema
	Uno schermo gigante presso la sala convegni consente di proiettare i films o di visionare filmati.

	
	

	Sala convegni
	La Casa per Anziani di Silea è dotata di una “sala convegni” adeguatamente attrezzata.

La sala viene utilizzata anche per corsi di formazioni interni ed esterni, riunioni, nonché per incontri con gli organismi rappresentativi degli ospiti e dei familiari.

	
	

	Sala del Consiglio
	La “sala del consiglio” viene utilizzata in via polivalente, quale ufficio del Presidente e per le riunioni del Consiglio di Amministrazione. Nella stessa sala si effettua la riunione settimanale dell’Unità Operativa Interna e rimane a disposizione per incontri e attività di varia natura.

	
	

	Biblioteca
	Nella Casa è attivo un servizio biblioteca.

	
	

	Chiesa
	Nella struttura è presente una Cappella per le funzioni religiose.

	
	

	Bar
	Il servizio bar – a pagamento – è a disposizione mediante utilizzo di apposite macchinette distributrici.

	
	

	Giardino interno protetto
	Nella struttura è presente un giardino interno a disposizione per i clienti che abbisognano di spazi protetti per garantirne l’incolumità. L’ampio spazio consente di effettuare attività di animazione all’aperto, nonché concerti o rappresentazioni varie.

	
	

	
	

	Locale per attività ricreative
	E’ disponibile un salone attrezzato per le attività ricreative. Per attività che comportano un considerevole numero di partecipanti vengono utilizzati i locali del soggiorno, della sala convegni e consiliare.

	
	

	
	

	Servizio telefonico
	Nella struttura è possibile ricevere telefonate dall’esterno: il centralino provvederà a dirottare la telefonata sull’apparecchio telefonico del nucleo in cui è accolta la persona desiderata o nella stanza dell’ospite dotata di apparecchio telefonico (a richiesta).

Negli spazi comuni accessibili al piano terra è disponibile un telefono pubblico a pagamento.

	Parcheggio
	La Casa per Anziani di Silea è dotata di un parcheggio per ospiti, familiari ed operatori.

	
	


La forma di gestione

Con deliberazione del n. 45 del 28/09/2006 il Consiglio Comunale di Silea ha trasformato l’originaria forma di gestione (Istituzione comunale) in Fondazione, con la denominazione di “Fondazione Villa d'Argento “.

Sono organi della Fondazione:

· Il Consiglio di Amministrazione

· Il Presidente

· Il Collegio dei Revisori

· Il Direttore

La Fondazione opera nel rispetto dei principi di economicità della gestione e di conservazione del patrimonio e può compiere, nei limiti della legge e dello statuto, le operazioni finanziarie, commerciali, mobiliari e immobiliari ritenute necessarie ed opportune per il conseguimento dei propri scopi sociali.

La Fondazione persegue esclusivamente scopi di utilità sociale e svolge attività sociali e di assistenza agli anziani ed alla Comunità nel rispetto delle finalità finora perseguite nel Comune di Silea. 

Partecipa alla programmazione, gestione e realizzazione, nell’ambito del sistema integrato regionale e locale, di interventi sociali ed assistenziali con lo scopo principale di favorire la promozione della dignità dell’uomo, con priorità d’intervento nell’ambito del Comune di Silea. 
La Fondazione, per la realizzazione dei propri scopi statutari e nel rispetto degli stessi, utilizza la metodologia della programmazione degli interventi e le sue attività sono disciplinate da regole interne volte ad assicurare la trasparenza degli stessi, la motivazione delle scelte, la miglior utilizzazione delle risorse e l’efficacia degli interventi. 
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PRINCIPI SULL’EROGAZIONE DEL SERVIZIO

La Fondazione intende dare concreta applicazione ai seguenti principi fondamentali relativi all’erogazione dei servizi pubblici:

· Eguaglianza

L’erogazione del servizio deve essere ispirata al principio di eguaglianza dei diritti dei clienti, garantendo parità di trattamento a parità di condizioni del servizio prestato. L’eguaglianza va intesa come divieto di qualsiasi discriminazione, non giustificata, e non come uniformità di trattamento che si tradurrebbe in superficialità nei confronti dei bisogni dei clienti.

La Fondazione fa proprio tale principio considerando ciascun cliente come unico e programmando le attività in modo personalizzato mediante piani assistenziali e terapeutici individualizzati.

· Imparzialità

I soggetti erogatori hanno l’obbligo di ispirare i propri comportamenti, nei confronti dei clienti, a criteri di obiettività, giustizia e imparzialità.

La Fondazione fa proprio tale principio garantendo che il personale in servizio operi con trasparenza ed onestà.

· Continuità

L’erogazione del servizio deve essere continua, regolare e senza interruzioni. Le eventuali interruzioni devono essere espressamente regolate dalla normativa di settore. In tali casi i soggetti erogatori devono adottare misure volte ad arrecare ai clienti il minor disagio possibile.

La Fondazione fa proprio tale principio garantendo un servizio di assistenza continuativo, 24 ore su 24. Esistono precisi momenti di verifica dell’andamento dei piani individualizzati, che consentono di garantire la necessaria continuità alle prestazioni socio-assistenziali e sanitarie e, allo stesso tempo, di mantenere costantemente aggiornati i piani individualizzati in funzione dei cambiamenti nello stato di salute dell’ospite.

· Diritto di scelta

Il cliente ha diritto di scegliere tra i diversi soggetti erogatori – ove ciò sia consentito dalla legislazione vigente – in particolare per i servizi distribuiti sul territorio.

La Fondazione fa proprio questo principio rispettando e promuovendo l’autonomia del cliente, ma tenendo presente che relazione di cura significa anche sostenere la persona in condizione di bisogno. Per coloro che sono deteriorati cognitivamente si dà importanza alla comunicazione non verbale, capace di creare, mantenere e sviluppare la relazione di cura. Le diverse figure professionali hanno pertanto il compito di favorire e stimolare il diritto all’autodeterminazione del cliente.

· Partecipazione

I soggetti erogatori devono garantire la partecipazione del cliente alla prestazione. Il cliente ha diritto di accesso alle informazioni in possesso del soggetto erogatore che lo riguardano. Il cliente può formulare suggerimenti per il miglioramento del servizio.

La Fondazione fa proprio tale principio coinvolgendo e responsabilizzando il cliente nella realizzazione dei piani individualizzati, informando i familiari sugli obiettivi di salute, creando in tal modo i presupposti affinché tra clienti (familiari e clienti in senso stretto) ed Ente si sviluppi un rapporto di crescita reciproca. Il tutto nel rispetto della riservatezza dei dati personali dei clienti, tra operatori e professionisti da un lato e ospiti e famigliari dall’altro.

· Efficacia ed Efficienza

Il servizio pubblico deve essere erogato in modo da garantire efficienza ed efficacia.

La Fondazione fa propri sia il principio di efficacia, verificando periodicamente se gli obiettivi di salute relativi all’ospite siano stati o meno raggiunti, sia quello di efficienza, verificando costantemente che si operi in base al miglior utilizzo delle risorse disponibili per il raggiungimento degli obiettivi di salute. Inoltre, la nostra struttura mira ad accrescere il livello qualitativo delle prestazioni socio-sanitarie ed assistenziali, come espresso più in dettaglio nella politica per la qualità (vedi “Mission e politica per la qualità”).

”MISSION” E POLITICA PER LA QUALITÀ

La Mission della Casa per Anziani di Silea volge a garantire, nel rispetto dell’individualità, della riservatezza e della dignità della persona, una qualità di vita il più possibile elevata al cliente anziano, autonomo o meno, considerandone i peculiari bisogni psichici, fisici e sociali, attraverso un’assistenza qualificata e continuativa, in stretta collaborazione con la famiglia ed i servizi del territorio.


La Politica per la Qualità che ne deriva, vede la Casa impegnata a: 

· definire e aggiornare, sulla base di valutazioni multiprofessionali, progetti di intervento personalizzati, individuali e/o di gruppo, anche attraverso l’ausilio di strumenti informatizzati, che garantiscano il monitoraggio continuo dell’evoluzione socio-sanitaria del cliente; tale tipo di approccio pertanto ha portato ad una ridefinizione della metodologia lavorativa che non risulta più incentrata sull’organizzazione «per mansioni» caratterizzata dall’approccio burocratico, bensì risulta legata ad una tipologia di organizzazione del lavoro volta al conseguimento di «obiettivi e risultati»;

· perseguire livelli di salute ottimali, nell’ottica dell’approccio multidimensionale alla persona, conservando, ripristinando  o sviluppando le capacità funzionali residue dell’anziano; 

· garantire al cliente un’assistenza qualificata con interventi personalizzati, effettuando una formazione continua del personale al fine di sostenerne la motivazione e rivalutarne la preparazione professionale, in ragione del fatto che gli interventi di tutte le figure professionali sono finalizzati al soddisfacimento dei bisogni della persona anziana;

· collaborare per una maggior apertura al territorio, aumentando l’integrazione con l’Azienda ULSS e il Comune, promuovendo incontri per identificare obiettivi comuni e realizzando progetti di effettiva collaborazione traendo forza dal fatto che tale collaborazione è da ritenersi un investimento sociale per il miglioramento della vita del singolo e della collettività;

· razionalizzare le spese, attraverso un’analisi costante del processo di erogazione del servizio che tenga conto delle risorse disponibili e dei vincoli di bilancio.

L’ottica dell’operare quotidiano si fonda quindi oltre che sul miglioramento continuo delle prestazioni, anche sulla trasparenza dell’operato e dell’etica professionale. A tutto ciò si aggiunge la consapevolezza che per la soddisfazione ed un recupero ottimale del cliente risulta fondamentale l’umanità, concetto chiave che, insieme a tutto il resto, contribuisce all’erogazione di un servizio di elevata qualità.

IL SISTEMA DI QUALITA’


La Fondazione Villa d’Argento ha ottenuto per la Casa per Anziani di Silea nel maggio 2010 la certificazione del proprio Sistema Qualità in base alla norma UNITER UNI EN ISO 9001-2008  e alla Norma Italiana UNI 10881,  per la progettazione ed erogazione di servizi socio-assistenziali e sanitari ad anziani autosufficienti e non autosufficienti (casa di riposo e centro diurno).

Lo scopo della certificazione ISO 9001 – 2008 è quello di raggiungere e oggettivare il corretto funzionamento dei processi interni alla struttura  attraverso modalità che consentono di dimostrare e documentare il miglioramento continuo dei servizi al fine di migliorare la soddisfazione degli utenti e il valore dell’Ente nel tempo.

Tale attività consente:

· Una maggiore qualità di vita per  gli ospiti

· Una maggiore responsabilizzazione

· Una incremento dell’autonomia delle risorse personali

· Un miglioramento della trasparenza nell’erogazione delle prestazioni

· La valorizzazione costante delle risorse interne.

STANDARD DI QUALITA’ GENERALI


Gli standard di qualità generali corrispondono ad obiettivi di qualità del complesso delle prestazioni rese. Sono, pertanto, verificabili sia sul piano collettivo, in occasione di riunioni pubbliche o su dati rilevabili specificatamente, ovvero attraverso monitoraggi e meccanismi di autovalutazione e visite ispettive effettuate da ispettori/valutatori esterni.

Lavoro per progetti


L’operare per progetti è una modalità complessa che vede tutta l’organizzazione impegnata nel lavoro per «obiettivi e risultati» e non più per «prestazioni».


Il primo momento consiste nella rilevazione dei bisogni degli anziani per accertare la loro situazione fisica, psicologica e relazionale. Dopo la fase valutativa effettuata all’interno dell’Unità Operativa Interna, si definisce un progetto operativo (P.A.I.) per raggiungere un preciso risultato al fine di prevenire, rallentare od impedire il decadimento funzionale.


Si procede, infine, alla verifica dei risultati conseguiti grazie alla quale si ridefinisce un nuovo intervento.


Tutte le figure professionali facenti parte dell’organizzazione lavorano in modo integrato e coordinato per realizzare un risultato di salute sugli ospiti.


Gli interventi sono personalizzati, i comportamenti e le attenzioni degli operatori sono finalizzati a soddisfare i bisogni della persona anziana. 

 Formazione del personale


La Fondazione definisce annualmente un piano formativo per il personale allo scopo di migliorare le conoscenze, le abilità, gli atteggiamenti e i comportamenti nella logica del lavoro per progetti individualizzati.


Tale strumento viene pianificato con riferimento ai bisogni formativi del personale attraverso apposita rilevazione annuale e in funzione degli obiettivi dei servizi.

 Sistemi informativi scritti e informatizzati

Sono a disposizione del personale degli strumenti di informazione scritti ed aggiornati secondo il variare dei bisogni degli ospiti, allo scopo di uniformare gli interventi e renderli osservabili e valutabili.


Gli strumenti a disposizione del personale, raccolti in contenitori collocati in appositi spazi o presenti direttamente su sistema informatico sono: procedure, protocolli, piani di assistenza individualizzati, piani terapeutici riabilitativi individualizzati, piani di lavoro, linee guida, circolari e disposizioni interne, registro delle consegne, registro delle rilevazioni.


La Casa per Anziani di Silea si è dotata di un sistema computerizzato in rete che consente uno scambio delle informazioni rapido e sicuro e realizza un sistema informativo del servizio socio-assistenziale di supporto della qualità della vita degli anziani ospiti presso la struttura.

Una gestione efficiente della documentazione consente una diminuzione delle attività a scarso valore aggiunto, una gestione ottimizzata delle conoscenze, la riduzione del tempo dedicato ad attività burocratiche.

Il sistema di informatizzazione mira, in particolare :

· a permettere una facile raccolta di dati e la restituzione agli Operatori di preziose informazioni per migliorare i processi della struttura e conseguentemente la qualità della vita dell’Ospite stesso ;

· ad individuare, analizzare ed informatizzare tutti i flussi che riguardano la vita degli Ospiti ;

· a mettere a disposizione non solo dati statistici ma indici. Questo può consentire di eliminare o ridurre eventuali inefficienze della struttura, focalizzandosi sulle esigenze dell’ospite e di tutto ciò che riguarda la sua sfera personale.

HACCP


La Casa è dotata del manuale previsto dal D.Lgs. 155/97 (Sistema di analisi dei rischi e controllo dei punti critici sulla produzione alimentare) che mette in atto un sistema di «controllo di processo» e che identifica la possibilità di verificarsi dei rischi durante la manipolazione degli alimenti.


Il personale ha seguito un corso di formazione sulle norme igieniche e sulla prevenzione delle contaminazioni alimentari.

Tutela della privacy


La sicurezza inerente il trattamento dei dati personali, ai sensi del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196, è garantita da sistemi e procedure interne stabiliti nel Documento Programmatico sulla Sicurezza (DPS).

 Attuazione Decreto Legislativo 81/08 (ex 626/94)


La Fondazione ha ottemperato agli obblighi contenuti nel decreto legislativo riguardante la sicurezza dei lavoratori e dei residenti in struttura, predisponendo il “Documento di valutazione dei rischi” e idoneo piano di emergenza per la struttura, diversificato secondo le varie zone e momenti della giornata, curando il costante aggiornamento dei documenti di sicurezza, nonché la formazione obbligatoria del personale.

A tutti i lavoratori viene data l’informazione generale sui rischi a cui sono sottoposti e sulle misure di prevenzione da adottare, sull’uso dei dispositivi di protezione individuale, sulle procedure da seguire in caso di emergenza.

STANDARD DI QUALITA’ SPECIFICI


Gli standard di qualità specifici corrispondono ad obiettivi di qualità di specifiche prestazioni che vengono erogate agli ospiti e che permettono di valutare la qualità in merito a: informazione, personalizzazione e umanizzazione dell’assistenza e del confort alberghiero.

La Fondazione si impegna a rispettare tali standard, individuando per ciascuno di essi una percentuale che indica il  limite di rispetto, ovvero il valore minimo sotto il quale la struttura si impegna a non scendere.

Si evidenziano nella parte riservata al Centro Servizi e al Centro Diurno gli standard di qualità specifici di base, con i relativi indicatori ed i limiti di rispetto individuati. Gli stessi standard possono essere implementati in relazione agli obiettivi annuali programmati.

ORGANISMI RAPPRESENTATIVI DEGLI OSPITI E FAMILIARI

IL COMITATO FAMILIARI OSPITI

L’Istituzione favorisce la costituzione di organismi rappresentativi degli ospiti e/o dei loro familiari ai sensi dell’articolo 3 del Regolamento Regionale del 10 maggio 2001 Regolamento attuativo emanato ai sensi dell’art. 58 della legge regionale 5/2000 e dell’art. 41, comma 4, della legge regionale 5/2001.


All’interno della Casa per Anziani è istituito un comitato di rappresentanza dei familiari e degli ospiti, formato tramite l’elezione in Assemblea Costitutiva da parte di tutti gli ospiti e i loro familiari.


Gli eletti ( n. 5) costituiscono il Comitato Familiari Ospiti ed eleggono al loro interno il Presidente.
Il Comitato Familiari e Ospiti istituito presso la Casa svolge compiti di:

· collaborazione con l’Ente per la migliore qualità dell’erogazione del servizio e per la piena e tempestiva diffusione delle informazioni alle famiglie;

· promozione di iniziative integrative finalizzate ad elevare la qualità della vita degli ospiti;

· partecipazione alla fase concertativa prevista dalle vigenti normative in materia.
IL VOLONTARIATO

La Casa favorisce e promuove la presenza di volontari in forma associata o individuale, considerando gli stessi una risorsa molto importante.

I volontari, all’interno della struttura, svolgono una funzione sociale di sostegno umano e possono prestare il loro servizio collaborando con il personale soprattutto nelle seguenti attività:

· accompagnamento nella deambulazione

· socializzazione

· assistenza durante le funzioni religiose

· partecipazione a gite, spettacoli, manifestazioni

· animazione con giochi, attività manuali, lettura del giornale, ecc.

IL CENTRO DI SERVIZI

 SERVIZI OFFERTI
1) Ospitalità definitiva


E’ rivolta alle persone di età superiore ai 60 anni, autonome o meno che, per le condizioni psico-fisiche o sociali, non sono idoneamente assistibili a domicilio.


Il cliente viene accolto in uno dei nuclei funzionali ed omogenei in base alle indicazioni dell’Unità Operativa Distrettuale. Successivamente, tali indicazioni vengono verificate mediante idonea valutazione multidimensionale e multiprofessionale da parte dell’Unità Operativa Interna (UOI).


Prevede la fruizione dei servizi specifici e generali.

2) Ospitalità temporanea


Il servizio ha, principalmente, scopi riabilitativi, rivolgendosi a soggetti colpiti da eventi traumatici di diversa origine e natura (patologie cerebro-vascolari, neurologiche, esiti di traumi), in fase post-acuta dopo dimissione ospedaliera, che necessitano di specifici e prolungati trattamenti riabilitativi. 


Il servizio ha, peraltro, anche scopi sociali, rispondendo ai bisogni di famiglie che si trovino in situazioni di carico assistenziale particolarmente gravoso  (inserimenti di sollievo alla famiglia), o semplicemente per rispondere a urgenze sociali.


Il servizio può essere utilizzato dalla stessa persona più volte nell’arco dell’anno, purché non in modo continuativo. 


La durata del servizio, di norma, è al massimo di tre mesi.
Prevede la fruizione dei servizi specifici e generali.

Quando l’ospitalità temporanea programmata  è in convenzione  con l’Ulss può essere utilizzata un’unica volta all’anno  (regolamento valido in tutta l’Ulss n. 9 di Treviso). La durata del servizio non può superare i 90 giorni e dovrà essere continuativa.
SERVIZI SPECIFICI

	Ristorazione(colazione, pranzo, merenda, cena)
	La Fondazione ha affidato il servizio ristorazione in appalto a una ditta specializzata, la quale, per la produzione dei pasti, utilizza la cucina presente nella struttura.

Tutto l’iter produttivo viene monitorato nell’apposito piano HACCP il quale identifica e previene i possibili rischi connessi alla manipolazione, trasformazione e distribuzione degli alimenti.

Il servizio di refezione viene effettuato nelle sale da pranzo presenti in sede (piano terra-terzo piano).

Il menù consente una larga scelta da parte del cliente, sia in regime normale che in regime dietetico speciale, è elaborato su base quadrisettimanale ed articolato in sette giorni, per ognuno dei quali sono previsti piatti diversi. Viene diversificato tra stagione estiva e stagione invernale. Pietanze tipiche vengono predisposte in occasione di festività e ricorrenze tradizionali (Natale, Capodanno, Pasqua, Santo Patrono, ecc.).

Sono previste pietanze alternative per i clienti che per motivi di carattere etnico/religioso e/o con diverse abitudini alimentari non facciano uso di alcuni alimenti.

Durante la giornata sono sempre a disposizione generi di conforto quali thè, limoni, camomilla, succhi di frutta, latte, yogurt, ecc.

	
	

	Alloggio
	Gli alloggi sono così costituiti:

PIANO PRIMO/ALA SINISTRA

SERVIZIO 

NOTE

· N. 4 camere a due posti, con bagno e terrazzo

Totale: 8 posti letto

PIANO PRIMO/PARTE CENTRALE

SERVIZIO 

NOTE

· N. 3 camere a due posti, con bagno

· N. 1 camera a due posti

Totale: 8 posti letto

PIANO PRIMO/ALA DESTRA

SERVIZIO 

NOTE

· N. 4 camere a due posti, con bagno

· N. 4 app. 2 camere per 3 posti (2+1), con bagno

Totale: 20 posti letto

PIANO SECONDO

SERVIZIO 

NOTE

· N. 8 camere a due posti, con bagno

· N. 1 camera a due posti

· N. 4 app. 2 camere per 3 posti (2+1), con bagno

Totale: 30 posti letto

PIANO TERZO

SERVIZIO 

NOTE

· N. 4 camere da due posti, con bagno

· N. 2 camere da due posti, con bagno

· N. 2 camere da un posto, con bagno

· N. 3 camere da un posto

· N. 3 camere da tre posti, con bagno

Totale: 26 posti letto

In tutte le camere sono presenti armadi personali per ogni ospite.


	
	

	Assistenza di base
	Particolare attenzione viene posta a quelle attività che consentono agli anziani di mantenere il più a lungo possibile le capacità legate all’autonomia della vita quotidiana.

Il servizio viene garantito dagli operatori addetti all’assistenza che agiscono sulla base dei piani assistenziali individualizzati, rispettando specifici protocolli, quali:

· l’igiene quotidiana e la cura della persona,

· assistenza ai pasti,

· alzata e messa a letto,

· deambulazione assistita,

· trasferimenti e cambi posturali per gli ospiti allettati,

· assistenza agli ospiti incontinenti ed attuazione di programmi di recupero e/o mantenimento della continenza per gli altri ospiti,

· assistenza e sorveglianza notturna.



	
	

	Assistenza infermieristica
	Gli ospiti usufruiscono dell’assistenza infermieristica, da parte di personale abilitato a norma di legge, nell’arco delle 24 ore.

L’infermiere professionale gestisce le terapie e le diete prescritte dal medico, esegue le medicazioni e tutte le cure necessarie, collabora con gli operatori nella gestione della cura e dell’igiene personale.

In generale il servizio si occupa di tutte le attività sanitarie di prevenzione e controllo mirate alla salvaguardia della salute dell’ospite.

	
	

	Assistenza medica e specialistica
	Gli ospiti non auto in servizio residenziale usufruiscono dell’assistenza medica dei medici di medicina generale che operano presso la struttura in convenzione con l’Azienda ULSS.

L’assistenza medica specialistica è garantita in sede, qualora le condizioni cliniche lo rendano necessario, oppure nei Presidi Ospedalieri territorialmente competenti (o eventualmente in cliniche convenzionate).

I medici garantiscono la presenza con più accessi distribuiti nell’arco della settimana in modo da garantire un servizio efficiente e coordinato con le altre figure professionali e sono comunque a disposizione per le urgenze diurne.

Sono a disposizione dei familiari negli orari di presenza in sede.

	
	

	Assistenza sociale
	Il servizio offre informazioni sui servizi della Casa per Anziani, gestisce le domande di ricovero e il procedimento di ingresso. Svolge funzioni di segretariato sociale e segue l’accoglimento, l’inserimento e la dimissione dei clienti nella struttura in raccordo con il Coordinatore dei servizi e in collaborazione con le Unità Operative Distrettuali, la rete territoriale dei servizi e le altre figure professionali presenti in struttura.

Facilita il proseguimento del rapporto fra l’ospite e la sua famiglia e aiuta la famiglia stessa nelle eventuali pratiche inerenti l’ospite.

	
	

	Sostegno psicologico
	Lo psicologo garantisce idoneo supporto psicologico agli ospiti e, qualora necessario, consulenza ai familiari e sostegno agli operatori. 

Gli interventi possono riguardare sia il recupero e/o il mantenimento di alcune abilità cognitive e relazionali sia il fornire uno spazio di aiuto e di ascolto per affrontare le problematiche legate all’invecchiamento ed alla sofferenza.

Cura la formazione del personale relativamente ai rapporti con i clienti e tra operatori.

	
	

	Attività di animazione e occupazionali
	Gli Educatori Professionali Animatori (E.P.A.) garantiscono lo svolgersi delle attività educativo-animative e occupazionali, le quali, attraverso processi di socializzazione, possono contribuire al benessere psicologico e fisico dell’ospite.

Le attività sono finalizzate a valorizzare la persona dell’anziano nella sua globalità rispettando la sua capacità decisionale, i suoi ritmi, stili e diversità di temperamento e di carattere.

	
	

	Riabilitazione logopedica
	Il servizio di logopedia si occupa delle problematiche della persona nella comunicazione, nella deglutizione e dell’udito.

Il Logopedista fornisce la necessarie professionalità per percorsi riabilitativi psico-cognitivi, relazionali e comunicativi.

	
	

	Riabilitazione fisioterapica
	La riabilitazione fisioterapica mira al recupero, al mantenimento o alla riduzione della perdita del grado di autonomia del cliente, attraverso prestazioni riabilitative individuali e/o di gruppo.

L’attività si svolge nella palestra della struttura, idoneamente attrezzata  o nei reparti.

	
	

	Servizio pulizia e sanificazione ambientale
	Il servizio di pulizia delle stanze degli ospiti e delle parti comuni delle strutture è appaltato. Le pulizie degli ambienti vengono effettuate in modo diversificato in relazione alla tipologia e all’utilizzo dei locali.

	
	

	Assistenza religiosa
	Il servizio di assistenza religiosa, per chi lo desidera, è garantito dai sacerdoti della parrocchia di Silea. Un gruppo di volontari si occupa della preparazione della Chiesa e dell’assistenza agli ospiti.

La Santa Messa viene celebrata ogni giovedì, alle ore 17.00, nella Chiesetta all’interno della struttura.

	
	

	Parrucchiere e barbiere
	Il parrucchiere e il barbiere sono presenti con il seguente orario:

il lunedì dalle 8.30 alle 13.30. Il servizio è a pagamento.

	
	

	Guardaroba, lavanderia e stireria
	La Casa per Anziani di Silea offre un servizio guardaroba in grado di soddisfare le esigenze della persona accolta. Tutti gli indumenti e i capi di vestiario sono contrassegnati con etichetta nominativa a cura della struttura.

Viene fornita tutta la biancheria piana di uso comune (lenzuola, federe, coperte, asciugamani, tovaglie, ecc.).

Agli ospiti è garantito anche un servizio di  piccolo rammendo e lavanderia della biancheria e degli indumenti personali.

	
	

	
	

	Gite esterne
	Sono organizzate dall’Educatore-animatore, fanno parte di specifici progetti di gruppo e si svolgono in occasione di particolari ricorrenze oppure qualora si presentino particolari eventi nel territorio (teatro, cinema, concerti).

	
	


MODALITÀ DI ACCESSO AI SERVIZI

Possono accedere ai servizi della Casa per Anziani le persone di entrambi i sessi, auto o non autosufficienti, che abbiano superato i 60 anni.

La richiesta deve essere presentata attraverso la compilazione di apposito modulo (come da fax simile compiegato), in distribuzione presso la struttura, al quale vanno allegati i documenti ivi elencati.

Quando l’anziano è autosufficiente:

Sulla base della documentazione presentata e di eventuali ulteriori accertamenti, la domanda viene inserita in una graduatoria interna, che tiene conto di vari elementi (condizioni di salute, situazione familiare e abitativa, condizioni economiche, provenienza). 

L’ammissione al servizio viene effettuata sulla base della congruenza tra le caratteristiche del posto disponibile, le esigenze assistenziali dell’anziano e l’ordine di graduatoria.

Quando l’anziano è non autosufficiente

È necessario richiedere al Distretto Socio-Sanitario di residenza la valutazione U.V.M.D. (Unità Valutativa Multidimensionale Distrettuale). Nel modulo di richiesta, presso il Distretto, va indicato la Casa per Anziani di Silea/Fondazione Villa d’Argento come una delle strutture residenziali scelte tra quelle presenti nell’Ulss n. 9. La valutazione effettuata dall’U.V.M.D. stabilisce l’ammissione al trattamento di residenzialità con il relativo inserimento nella graduatoria generale dell’Ulss e nelle graduatorie specifiche delle strutture prescelte. La proceduta di ammissione al trattamento di residenzialità è descritta nell’apposito Regolamento predisposto dall’Azienda Ulss n. 9 di Treviso.

Unitamente al modulo della domanda di ammissione in struttura viene consegnata ai familiari dell’anziano una copia del Regolamento interno.
L’ammissione ai posti che si rendono disponibili presso la Casa per Anziani viene stabilita sulla base della congruenza tra i bisogni dell’anziano e le caratteristiche del posto, nel rispetto della posizione che l’anziano occupa nella graduatoria del Registro Unico di Residenzialità.

L’assegnazione dell’alloggio al nucleo, con relativo posto letto, al momento dell’entrata in struttura corrisponde alla situazione assistenziale e alla compatibilità ambientale contingente; variando nel tempo tali condizioni all’ospite potrà essere assegnata una diversa sistemazione. Ricorrendo questo caso l’ospite e i familiari saranno preventivamente informati.
Per tutte le informazione riguardanti l’accesso ai servizi l’Assistente Sociale riceve nei giorni ed orari stabiliti.
MODALITA’ DI EROGAZIONE DEI SERVIZI

L’accoglienza dell’ospite e dei familiari è realizzata dall’Assistente Sociale, dal Coordinatore di Nucleo e da un Operatore socio sanitario, i quali hanno la responsabilità di accompagnare l’ospite e la famiglia al nucleo, presentando la stanza e gli ambienti comuni del Centro Servizi, illustrando gli orari che regolano la vita dello stesso, presentando il personale e, per quanto possibile, gli altri ospiti.

In questo frangente i famigliari dell’ospite consegnano il vestiario alla Lavanderia.

Particolare attenzione in questa fase è dedicata al supporto del familiare di riferimento, con il quale il coordinatore di nucleo,  l’Assistente Sociale e gli Uffici Amministrativi mantengono costantemente il contatto durante il periodo di inserimento, sia per completare gli adempimenti amministrativi necessari, sia per coinvolgerlo attivamente nel processo di inserimento stesso.
L’ospite viene, poi, sottoposto a visita medica per poter reperire dati anamnestici.

Per i familiari è previsto un colloquio con la psicologa allo scopo di acquisire informazioni per rendere l’inserimento dell’ospite il più agevole possibile, per raccogliere informazioni sullo stato cognitivo e comportamentale, di particolare importanza nei casi di persone con demenza o disturbi comportamentali, nonché per conoscere la famiglia stessa, al fine di verificarne il grado di coinvolgimento nel progetto assistenziale e riabilitativo.

Analogamente vengono previsti colloqui con il fisioterapista, il logopedista e l’educatore-professionale animatore.

Poiché il processo di inserimento costituisce una fase critica e poco prevedibile, il personale effettua un monitoraggio continuo. Durante tale periodo le figure competenti confrontano i dati raccolti con la scheda SVAMA per verificare il profilo assegnato in Unità Operativa Distrettuale (UOD).

Al termine del periodo di monitoraggio (solitamente circa 30 giorni) l’esame dell’ospite viene portato in Unità Operativa Interna (UOI), durante la quale si valuta l'andamento del processo di inserimento, confermando o riformulando il piano assistenziale (P.A.I.) e si definisce un risultato di salute atteso per l’ospite, ed eventualmente un piano terapeutico-riabilitativo individualizzato. I familiari vengono informati sul programma individualizzato. 

Sulla base del programma individualizzato stabilito dall’UOI, il personale del nucleo realizza tale progetto rilevando quotidianamente eventuali scostamenti, nonché eventuali difficoltà nella realizzazione del programma. Se gli scostamenti e le difficoltà non rientrano nella norma può essere rivisto il programma o, se necessario, il risultato di salute atteso, mediante attivazione dell'UOI. 

La valutazione dei risultati di salute raggiunti viene, comunque, fatta almeno una volta all’anno da parte dell’UOI, che effettuerà l'analisi degli scostamenti considerando il processo di nucleo nel quale l’ospite è inserito e non solo il programma individualizzato, e quindi considerando anche, da un lato, la dimensione "comunitaria" dell’ospite e, dall'altro, le variabili gestionali ed organizzative. Il prodotto finale dell'attività dell'UOI è l’elaborazione dei nuovi programmi individualizzati, che potranno confermare o modificare i precedenti risultati attesi, sia che questi siano stati raggiunti o meno. 

COSTI


La retta viene stabilita dal Consiglio di Amministrazione, sulla base dei costi di gestione e diversificata in base alle diverse tipologie assistenziali. All’inizio di ogni anno viene comunicata preventivamente ai clienti tramite lettera.

La retta è comprensiva del costo per i servizi specifici e generali erogati.


La retta non comprende invece altri costi quali tikets sanitari, specialità medicinali e presidi esclusi dal prontuario del S.S.N., i trasporti dell'ospite presso i centri competenti per visite specialistiche o esami clinici, l’assistenza ospedaliera.


Durante le assenze per malattie l'ospite è tenuto al pagamento della retta, dedotto il costo dei pasti.


Per i nuovi ospiti la retta decorre dalla data di comunicazione dell'accoglimento, indipendentemente dal giorno di effettivo ingresso, salvo il rimborso dei pasti non fruiti.


A richiesta sono disponibili i prospetti in cui vengono specificate le tariffe in vigore.

ORARI

ORARI DI APERTURA DEGLI UFFICI AMMINISTRATIVI

L’Ente garantisce l’apertura degli uffici amministrativi dalle 9.00 alle 12.30  e dalle 15.30 alle 18.00 dal lunedì al venerdì.

I familiari dei clienti possono parlare con i professionisti (medico, coordinatore dei servizi, assistente sociale, coordinatore di nucleo, capo turno, psicologa, fisioterapista, logopedista, educatore professionale animatore) durante gli orari di presenza indicati in struttura, preferibilmente su appuntamento.

ORARI VISITE ESTERNE

Ogni cliente può ricevere visite da parte di familiari ed amici, dalle 9.30 alle 11.30 e dalle ore 15.00 alle ore 18.00. E’ opportuno, peraltro, che tali visite non siano d’ostacolo alle attività giornaliere e che non arrechino disturbo alla tranquillità ed al riposo dei clienti.

STANDARD DI QUALITA’ SPECIFICI

[image: image3.wmf]Indicatore

Modalità di rilevazione

Limite di 

rispetto %

Esecuzione un bagno settimanale per ospite

N. bagni effettuati/N. presenze anno

Scheda rilevazione bagni

90

Predisp. PAI entro 60 gg. ingresso NA

N. PAI predisp. entro 60 gg/ N. nuovi 

ingressi NA

Schede PAI nuovi utenti

90

Comunicazione ai servizi nuovo ospite un giorno prima 

ingresso

Data valut. ammissione / Data 

ingresso ospite

Report valut. Ammissione

90

Personalizz. cambio panno con uso scheda

N. schede personal. / N. ospiti 

incontinenti

Report specifico

90

Misurazione peso  una volta al mese

N. pesate/N. ospiti

Report specifico

90

Medicazioni quotidiane in presenza lesioni da 

decubito

N. medicazioni piaghe da decubito

Report specifico

90

Contenimento cadute inf. 95 anno

N. cadute anno

Report specifico

90

Disponibile sevizio acconciatore uomo/donna 1 volta 

sett.

N. servizi effettuati

Report parrucchieri

90

Mantenimento turnistiche servizi assistenziali su 

monte ore anno

Turni di servizio programmamti

Report specifico

90

Mantenimento turnistiche servizi infermieristici su 

monte ore anno

Turni di servizio programmamti

Report specifico

90

Effettuazione una  visita medica mensile

N. visite mediche/ n. ospiti NA

Diario medico

80

Prima visita medica nuovo ospite entro 2 giorni da 

ingresso

N. visite entro 2 giorni/ N. nuovi 

ospiti

Diario medico

90

Effettuazione almeno 20 uscite con ospiti prescelti ogni 

anno

N. uscite

Registro uscite

90

Realizzazione almeno 15 progetti educativi ogni anno

N. progetti

Registro progetti

90

Primo colloquio psicologo entro 5 giorni dall'ingresso

N. colloqui entro 5 giorni/ N.nuovi 

ospiti

Diario sanitario

80

Almeno 15 ore sett. Psicologo per riab. diretta

Tot. Ore dedicate/Totale ore 

psicologo

Modulo ore di servizio

90

Valutazione FKT nuovo ospiti entro 5 giorni da ingresso

N. valutaz. entro 5 giorni/ N. nuovi 

ospiti

Diario sanitario

80

Almeno 30 ore sett. FKT per riab. diretta

Tot. Ore dedicate/Totale ore FKT

Modulo ore di servizio

90

Valutazione logopedica nuovo ospiti entro 5 giorni da 

ingresso

N. valutaz. entro 5 giorni/ N.nuovi 

ospiti

Diario sanitario

80

Almeno 10 ore sett. logopedista per riab. diretta

Tot. Ore dedicate/Totale ore 

logopedista

Modulo ore di servizio

90

Rilevazione giornaliera referto qualità ristorazione

Referto ristorazione

N. referti/ gg. anno

90

Effettuazione almeno 12 controlli microb.  /batter. 

cucine all'anno

Controlli effettuati

Report rilevazione controlli

90

Ottenere elevati livelli di soddisfazione del cliente

Indicatori soddisfatto/Molto 

soddisfatto

Questionario di soddisfazione del cliente

80

Standard

Assistenziale e sanitario

Riabilitativo

Generale


IL CENTRO DIURNO
 SERVIZI OFFERTI

Centro diurno


E’ rivolto ad anziani auto e non autosufficienti, per i quali non sia possibile un’adeguata assistenza diurna domiciliare e ad anziani in attesa di accoglimento residenziale, quale momento di graduale passaggio dal proprio domicilio alla residenza protetta. 


La Casa per Anziani di Silea ha ritenuto di non dotarsi di uno specifico e autonomo spazio strutturale da destinarsi allo scopo, ma ha preferito assegnare i clienti diurni nell’ambito dell’assistenzialità globale sviluppata nella struttura, sulla base del loro profilo derivante dalla valutazione multidimensionale e multiprofessionale, e quindi sulla base dei propri bisogni socio-assistenziali.


Prevede la fruizione, in giornata, dei servizi specifici e generali.

Il servizio è garantito dalle ore 8.00 alle ore 20.00 sette giorni su sette, ed è generalmente concordabile secondo le singole esigenze.
SERVIZI SPECIFICI

	Ristorazione(colazione, pranzo, merenda, cena)
	La Casa per Anziani ha affidato il servizio ristorazione in appalto a una ditta specializzata, la quale, per la produzione dei pasti, utilizza la cucina presente nella struttura.

Tutto l’iter produttivo viene monitorato nell’apposito piano HACCP il quale identifica e previene i possibili rischi connessi alla manipolazione, trasformazione e distribuzione degli alimenti.

Il servizio di refezione viene effettuato nelle sale da pranzo presenti in sede (piano terra-terzo piano).

Il menù consente una larga scelta da parte del cliente, sia in regime normale che in regime dietetico speciale, è elaborato su base quadrisettimanale ed articolato in sette giorni, per ognuno dei quali sono previsti piatti diversi. Viene diversificato tra stagione estiva e stagione invernale. Pietanze tipiche vengono predisposte in occasione di festività e ricorrenze tradizionali (Natale, Capodanno, Pasqua, Santo Patrono, ecc.).

Sono previste pietanze alternative per i clienti che per motivi di carattere etnico/religioso e/o con diverse abitudini alimentari non facciano uso di alcuni alimenti.

Durante la giornata sono sempre a disposizione generi di conforto quali thè, limoni, camomilla, succhi di frutta, latte, yogurt, ecc.).

	
	

	Confort disponibili
	In reparto, alcune poltrone attrezzate consentono il riposo degli ospiti del Centro Diurno.

Ciascun ospite ha a disposizione un proprio armadio guardaroba o anta personale di armadio multiplo.

	
	

	Assistenza di base
	Particolare attenzione viene posta a quelle attività che consentono agli anziani di mantenere il più a lungo possibile le capacità legate all’autonomia della vita quotidiana.

Il servizio viene garantito dagli operatori addetti all’assistenza che agiscono sulla base dei piani assistenziali individualizzati, rispettando specifici protocolli, quali:

· l’igiene quotidiana e la cura della persona,

· assistenza ai pasti
· deambulazione assistita,

· assistenza agli ospiti incontinenti ed attuazione di programmi di recupero e/o mantenimento della continenza per gli altri ospiti


	
	

	Assistenza infermieristica
	Gli ospiti usufruiscono dell’assistenza infermieristica, da parte di personale abilitato a norma di legge.

L’infermiere professionale gestisce le terapie e le diete prescritte dal medico, esegue le medicazioni e tutte le cure necessarie, collabora con gli operatori nella gestione della cura e dell’igiene personale.

In generale il servizio si occupa di tutte le attività sanitarie di prevenzione e controllo mirate alla salvaguardia della salute dell’ospite.

	
	

	Assistenza medica
	Gli ospiti mantengono il loro medico di base territorialmente competente.

	
	

	Assistenza sociale
	Il servizio offre informazioni sui servizi della Casa per Anziani, gestisce le domande di ricovero e il procedimento di ingresso. Svolge funzioni di segretariato sociale e segue l’accoglimento, l’inserimento e la dimissione dei clienti nella struttura in raccordo con il Coordinatore dei servizi e in collaborazione con le Unità Operative Distrettuali, la rete territoriale dei servizi e le altre figure professionali presenti in struttura.

Facilita il proseguimento del rapporto fra l’ospite e la sua famiglia e aiuta la famiglia stessa nelle eventuali pratiche inerenti l’ospite.

	
	

	Sostegno psicologico
	Lo psicologo garantisce idoneo supporto psicologico agli ospiti e, qualora necessario, consulenza ai familiari e sostegno agli operatori. 

Gli interventi possono riguardare sia il recupero e/o il mantenimento di alcune abilità cognitive e relazionali sia il fornire uno spazio di aiuto e di ascolto per affrontare le problematiche legate all’invecchiamento ed alla sofferenza.

Cura la formazione del personale relativamente ai rapporti con i clienti e tra operatori.

	
	

	Attività di animazione e occupazionali
	Gli Educatori Professionali Animatori (E.P.A.) garantiscono lo svolgersi delle attività educativo-animative e occupazionali, le quali, attraverso processi di socializzazione, possono contribuire al benessere psicologico e fisico dell’ospite.

Le attività sono finalizzate a valorizzare la persona dell’anziano nella sua globalità rispettando la sua capacità decisionale, i suoi ritmi, stili e diversità di temperamento e di carattere.

	
	

	Riabilitazione logopedica
	Il servizio di logopedia si occupa delle problematiche della persona nella comunicazione, nella deglutizione e dell’udito.

Il Logopedista fornisce la necessarie professionalità per percorsi riabilitativi psico-cognitivi, relazionali e comunicativi.

	
	

	Riabilitazione fisioterapica
	La riabilitazione fisioterapica mira al recupero, al mantenimento o alla riduzione della perdita del grado di autonomia del cliente, attraverso prestazioni riabilitative individuali e/o di gruppo.

L’attività si svolge nella palestra della struttura, idoneamente attrezzata.

	
	

	Assistenza religiosa
	Il servizio di assistenza religiosa, per chi lo desidera, è garantito dai sacerdoti della parrocchia di Silea. Un gruppo di volontari si occupa della preparazione della Chiesa e dell’assistenza agli ospiti.

La Santa Messa viene celebrata ogni giovedì, alle ore 17.00, nella Chiesetta all’interno della struttura.

	
	

	Parrucchiere e barbiere
	Il parrucchiere e il barbiere sono presenti con il seguente orario:

il lunedì dalle 8.30 alle 13.30. Il servizio è a pagamento.

	
	

	Gite esterne
	Sono organizzate dall’Educatore-animatore, fanno parte di specifici progetti di gruppo e si svolgono in occasione di particolari ricorrenze oppure qualora si presentino particolari eventi nel territorio (teatro, cinema, concerti).

	
	


MODALITÀ DI ACCESSO AI SERVIZI

Possono accedere al servizio diurno le persone di entrambi i sessi, auto o non autosufficienti, che abbiano superato i 60 anni.

La richiesta deve essere presentata attraverso la compilazione di apposito modulo (come da fax simile compiegato), in distribuzione presso la struttura, al quale vanno allegati i documenti ivi elencati.

Quando l’anziano è autosufficiente:

Sulla base della documentazione presentata e di eventuali ulteriori accertamenti (condizioni di salute, situazione familiare e abitativa, condizioni economiche, provenienza), la domanda viene tenuta in evidenza e l’ammissione al servizio viene effettuata sulla base della congruenza tra le caratteristiche del posto disponibile e le esigenze assistenziali dell’anziano.

Quando l’anziano è non autosufficiente

È necessario richiedere al Distretto Socio-Sanitario di residenza la valutazione U.V.M.D. (Unità Valutativa Multidimensionale Distrettuale). Nel modulo di richiesta, presso il Distretto, va indicato la Casa per Anziani di Silea/Fondazione Villa d’Argento come una delle strutture semi-residenziali scelte tra quelle presenti nell’Ulss n. 9. La valutazione effettuata dall’U.V.M.D. stabilisce l’ammissione al trattamento di semi-residenzialità con il relativo inserimento nella graduatoria generale dell’Ulss e nelle graduatorie specifiche delle strutture prescelte. La proceduta di ammissione al trattamento di semi-residenzialità è descritta nell’apposito Regolamento predisposto dall’Azienda Ulss n. 9 di Treviso.

Unitamente al modulo della domanda di ammissione in struttura viene consegnata ai familiari dell’anziano una copia del Regolamento interno.

L’ammissione ai posti che si rendono disponibili presso la Casa per Anziani viene stabilita sulla base della congruenza tra il posto disponibile e le esigenze assistenziali dell’anziano.

Per tutte le informazione riguardanti l’accesso ai servizi l’Assistente Sociale riceve nei giorni ed orari stabiliti.
MODALITA’ DI EROGAZIONE DEI SERVIZI

L’accoglienza dell’ospite e dei familiari è realizzata dall’Assistente Sociale, dal Coordinatore dei Servizi o suo delegato e da un Operatore socio sanitario, i quali hanno la responsabilità di presentare il Centro e gli ambienti comuni, illustrando gli orari che regolano la vita dello stesso, presentando il personale e, per quanto possibile, gli altri ospiti.
Per i familiari è previsto un colloquio con la psicologa allo scopo di acquisire informazioni per rendere l’inserimento dell’ospite il più agevole possibile, per raccogliere informazioni sullo stato cognitivo e comportamentale, di particolare importanza nei casi di persone con demenza o disturbi comportamentali, nonché per conoscere la famiglia stessa, al fine di verificarne il grado di coinvolgimento nel progetto assistenziale e riabilitativo.

Analogamente, in caso di necessità, vengono previsti colloqui con il fisioterapista, il logopedista e l’educatore-professionale animatore.

Poiché il processo di inserimento costituisce una fase critica e poco prevedibile, il personale effettua un monitoraggio continuo. Durante tale periodo le figure competenti confrontano i dati raccolti con la scheda SVAMA per verificare il profilo assegnato in Unità Operativa Distrettuale (UOD).

Per gli ospiti presenti almeno 4 giorni alla settimana, al termine del periodo di monitoraggio (solitamente circa 30 giorni) viene valutato l'andamento del processo di inserimento, confermando o riformulando il piano assistenziale (P.A.I.) e si definisce un risultato di salute atteso per l’ospite, ed eventualmente un piano terapeutico-riabilitativo individualizzato.
Sulla base del piano il personale del servizio diurno realizza tale progetto rilevando quotidianamente eventuali scostamenti, nonché eventuali difficoltà nella realizzazione del programma. Se gli scostamenti e le difficoltà non rientrano nella norma può essere rivisto il programma. 

La valutazione dei risultati di salute raggiunti viene, comunque, fatta almeno una volta all’anno da parte dell’equipe multiprofessionale, che effettuerà l'analisi degli scostamenti considerando il processo di reparto nel quale l’ospite è inserito e non solo il programma individualizzato, e quindi considerando anche, da un lato, la dimensione "comunitaria" dell’ospite e, dall'altro, le variabili gestionali ed organizzative. Il prodotto finale dell'attività dell'equipe è l’elaborazione dei nuovi programmi individualizzati, che potranno confermare o modificare i precedenti risultati attesi, sia che questi siano stati raggiunti o meno.
COSTI


La retta viene stabilita dal Consiglio di Amministrazione, sulla base dei costi di gestione e diversificata in base alle diverse tipologie assistenziali. All’inizio di ogni anno viene comunicata preventivamente ai clienti tramite lettera.
È composta di due quote:
· una quota fissa giornaliera, che dovrà essere versata per i giorni settimanali di servizio richiesti,  indipendentemente dalle assenze, quale corrispettivo dei servizi specifici e generali;

· una quota quale corrispettivo della giornata alimentare (colazione, pranzo, merenda e cena) che dovrà essere versata per i soli giorni di frequenza del Centro Diurno. In tal caso le assenze dovranno essere comunicate entro le ore 10 del giorno considerato.


La quota fissa non comprende costi quali medicinali e tikets sanitari, i trasporti, l’assistenza ospedaliera, il servizio di lavanderia.


A richiesta sono disponibili i prospetti in cui vengono specificate le tariffe in vigore.

ORARI

ORARI DI APERTURA DEGLI UFFICI AMMINISTRATIVI

L’Ente garantisce l’apertura degli uffici amministrativi dalle 9.00 alle 12.30  e dalle 15.30 alle 18.00 dal lunedì al venerdì.

I familiari dei clienti possono parlare con i professionisti coordinatore dei servizi, assistente sociale, psicologa, fisioterapista, logopedista, educatore professionale animatore) durante gli orari di presenza indicati in struttura, preferibilmente su appuntamento.

ORARI VISITE ESTERNE

Ogni cliente può ricevere visite da parte di familiari ed amici, dalle 9.30 alle 11.30 e dalle ore 15.00 alle ore 18.00. E’ opportuno, peraltro, che tali visite non siano d’ostacolo alle attività giornaliere e che non arrechino disturbo alla tranquillità ed al riposo dei clienti.

STANDARD DI QUALITA’ SPECIFICI
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Modalità di rilevazione

Limite di 

rispetto %

Predisp. PAI entro 60 gg. ingresso NA (ospite presente 

almeno 4 gg. sett.)

N. PAI predisp. entro 60 gg/ N. nuovi 

ingressi NA

Schede PAI nuovi utenti

90

Comunicazione ai servizi nuovo ospite un giorno prima 

ingresso

Data valut. ammissione / Data 

ingresso ospite

Report valut. Ammissione

90

Misurazione peso  una volta al mese (ospite presente 

almeno 4 gg. sett.)

N. pesate/N. ospiti

Report specifico

90

Contenimento cadute inf. 10 anno

N. cadute anno

Report specifico

90

Disponibile sevizio acconciatore uomo/donna 1 volta 

sett.

N. servizi effettuati

Report parrucchieri

90

Mantenimento turnistiche servizi assistenziali su 

monte ore anno

Turni di servizio programmamti

Report specifico

90

Mantenimento turnistiche servizi infermieristici su 

monte ore anno

Turni di servizio programmamti
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90

Effettuazione almeno 20 uscite con ospiti prescelti ogni 
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Registro uscite

90

Realizzazione almeno 15 progetti educativi ogni anno

N. progetti

Registro progetti

90

Primo colloquio psicologo entro 5 giorni dall'ingresso 

(ospite presente almeno 4 gg. sett.)

N. colloqui entro 5 giorni/ N.nuovi 

ospiti

Diario sanitario

80

Valutazione FKT nuovo ospiti entro 5 giorni da ingresso 

(ospite presente almeno 4 gg. sett.)

N. valutaz. entro 5 giorni/ N. nuovi 

ospiti

Diario sanitario

80

Valutazione logopedica nuovo ospiti entro 5 giorni da 

ingresso (ospite presente almeno 4 gg. sett.)

N. valutaz. entro 5 giorni/ N.nuovi 

ospiti

Diario sanitario

80

Rilevazione giornaliera referto qualità ristorazione

Referto ristorazione

N. referti/ gg. anno

90

Effettuazione almeno 12 controlli microb.  /batter. 

cucine all'anno

Controlli effettuati

Report rilevazione controlli

90

Ottenere elevati livelli di soddisfazione del cliente

Indicatori soddisfatto/Molto 

soddisfatto

Questionario di soddisfazione del cliente

80

Standard

Assistenziale

Riabilitativo

Generale


MODULISTICA

MODULO PER SEGNALAZIONI E SUGGERIMENTI

	
	Alla Direzione della 

FONDAZIONE VILLA D’ARGENTO

CASA PER ANZIANI DI SILEA

	
	Viale della Libertà 22
31057 Silea (Tv)


Il sottoscritto/La sottoscritta 

(Cognome)______________________________(Nome)________________________________________,

residente a ______________________n°____, via _____________________________, Tel. ____________

in qualità di ____________________________________________________________________________ 

DESIDERA EVIDENZIARE alla Direzione della Casa che (descrivere la segnalazione  ⁪ / il reclamo ⁪   ): 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

DESIDERA COMUNICARE, inoltre, alla Direzione della Casa che (esprimere eventuali suggerimenti): 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Ai sensi del D. Lgs. N. 193/2003 autorizzo la Fondazione al trattamento dei dati personali di cui sopra.

Data ____________________


Firma ______________________________

Il presente modulo va consegnato al protocollo o inserito nella cassettina portalettere collocata all’ingresso della struttura.

QUESTIONARIO DI SODDISFAZIONE DEL CLIENTE

Gentile Signora, Gentile Signore,

saremmo interessati a conoscere la sua opinione rispetto alla nostra struttura.

Per questo motivo Le chiediamo di compilare il presente questionario.

Grazie alle sue indicazioni sarà possibile migliorare la qualità del servizio offerto.

Le siamo grati per la collaborazione e la sincerità dei giudizi che vorrà esprimere.

	Chi compila il questionario:
	
	Da quanto tempo è ricoverato presso la struttura:

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Ospite
	
	Figlio/figlia dell’ospite
	
	
	
	Da meno di 1 mese
	
	Da meno di 6 mesi

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Genero/Nuora dell’ospite
	
	Nipote
	
	
	
	Da meno di 1 anno
	
	Da meno di 3 anni

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Altro (specificare): _________
	
	
	
	
	
	Da più di 3 anni
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Come giudica il livello di auto/non autosufficienza del suo familiare?
	
	In quale Nucleo è inserito?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Del tutto autosufficiente
	
	Quasi autosufficiente
	
	
	
	1°Nucleo
	
	2° Nucleo

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Mediamente non autosuff.
	
	Non autosufficiente
	
	
	
	3° Nucleo
	
	Centro Diurno

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Altamente non autosufficiente
	
	
	
	
	
	Ospite temporaneo    Nucleo
	
	______

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Quanto ritiene importante il suo coinvolgimento (informazioni, “vita” in struttura, attività, ecc.)?
	
	Pensando al rapporto di coinvolgimento tra Lei e la struttura, ritiene che:

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto importante
	
	Importante
	
	
	
	Non ci sia sufficiente 
	
	Ci sia adeguato 

	
	
	
	
	
	
	
	
	coinvolgimento
	
	coinvolgimento

	
	
	Poco importante
	
	Non necessario
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Riguardo alla conoscenza delle regole di funzionamento della Casa (orario, organico, turni, etc.)
	
	Riguardo alla possibilità di trovare, quando ne ha bisogno, un interlocutore presso la Casa, Lei si ritiene:

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Conosco con sufficiente 
	
	Mi sono fatto un’idea
	
	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto

	
	
	Precisione
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Non sono a conoscenza
	
	
	
	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Molto insoddisfatto
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Con quale frequenza accede alla Casa?

(non compilare se Ospite)
	
	Attualmente, riguardo al servizio complessivamente fornito dalla Casa, Lei si ritiene?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Fino a una volta al mese
	
	Almeno 2 volte al mese
	
	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Una volta alla settimana
	
	Quasi tutti i giorni
	
	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Altro  __________________
	
	
	
	
	
	Molto insoddisfatto
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Come giudica l’organico della Casa così composto:

A) Addetti all’assistenza B) Infermieri C) Medici

D) _______________  E)_______________(specificare)
	
	Riguardo al nostro personale ed al rapporto che esso ha con Lei/il Suo familiare, si ritiene?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Più che sufficiente
	
	Sufficiente
	
	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Insufficiente ( Indichi la lettera
	
	………..
	
	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto

	
	
	della figura da rafforzare)
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Insufficiente ( Indichi la lettera
	
	………..
	
	
	
	Molto insoddisfatto
	
	

	
	
	della figura da rafforzare)
	
	
	
	
	
	
	
	


	Quanto ritiene importante avere sempre lo stesso personale che assista l’Ospite?
	
	Riguardo ai servizi di igiene e pulizia degli ambienti, Lei si ritiene?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto importante
	
	Importante
	
	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Poco importante
	
	Non necessario
	
	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Molto insoddisfatto
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Riguardo ai servizi e programmi di riabilitazione (fisioterapia, logopedia, ecc), Lei ritiene?
	
	Riguardo alla ristorazione e alla alimentazione, Lei si ritiene?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto
	
	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto
	
	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto insoddisfatto
	
	
	
	
	
	Molto insoddisfatto
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Riguardo al servizio guardaroba, Lei si ritiene?
	
	Riguardo all’animazione ed ai programmi per il tempo libero, Lei si ritiene?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto
	
	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto
	
	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto insoddisfatto
	
	
	
	
	
	Molto insoddisfatto
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Riguardo il servizio  medico, Lei si ritiene?
	
	Quali delle attività svolte dall’assistente sociale Lei ritiene più importante?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto
	
	
	
	Interlocutorie tra operatori
	
	Interlocutorie tra familiari

	
	
	
	
	
	
	
	
	e ospiti
	
	e operatori

	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto
	
	
	
	Raccolta delle esigenze
	
	Cura della armonia nella

	
	
	
	
	
	
	
	
	degli ospiti
	
	convivenza della Casa

	
	
	Molto insoddisfatto
	
	
	
	
	
	Segretariato
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Riguardo ai servizi di amministrazione, Lei si ritiene?
	
	Riguardo ai servizi di assistenza alla persona, Lei si ritiene?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto
	
	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto
	
	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto insoddisfatto
	
	
	
	
	
	Molto insoddisfatto
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Riguardo al servizio infermieristico, Lei si ritiene?
	
	Riguardo al servizio di barbiere/parrucchiere, Lei si ritiene?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto
	
	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto
	
	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto insoddisfatto
	
	
	
	
	
	Molto insoddisfatto
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Complessivamente, comparando la retta con il livello di servizio offerto, Lei si ritiene?
	
	Chi sostiene il pagamento della retta?

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto soddisfatto
	
	Soddisfatto
	
	
	
	Completamente a mio 
	
	Parzialmente a mio

	
	
	
	
	
	
	
	
	carico
	
	carico   (____%)

	
	
	Non del tutto soddisfatto
	
	Insoddisfatto
	
	
	
	Non è a mio carico
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Molto insoddisfatto
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Desidero, inoltre, segnalare/suggerire:




Grazie ancora della collaborazione.

Data __________________

Il questionario va consegnato in Direzione o inserito nella cassettina portalettere collocata all’ingresso della struttura.

MODULO PER PRESENTARE LA DOMANDA PER ACCEDERE AI SERVIZI
	RICHIESTA DI AMMISSIONE AI SERVIZI OFFERTI
	
	CENTRO SERVIZI

	DALLA  CASA PER ANZIANI  DI SILEA
	
	
	Ospitalità definitiva

	
	
	
	Ospitalità temporanea

	
	
	CENTRO DIURNO

	
	
	
	Servizio diurno


	
	Alla Direzione della

	
	FONDAZIONE VILLA D’ARGENTO

	
	Viale della Libertà 22

	
	31057 Silea (Tv)


...l… sottoscritt…………………………………………….……………………………………………………………...

residente a ……………………………………………….…………………………….……(Prov.____), Cap.________

via ………………………………………………….……………………..…., nr. ___, Tel n.  ____________________

in quanto (*) ……………….……………………..………………………………………………………………………

C H I E D E

	l’accoglimento di ………..……………………………...……………………………………….……………………….

nato/a  a ……………………………….…………(Prov.____), il ………………………………………………………

residente a ……………………………………………….…………………………………(Prov.____), Cap.________

via ………………………………………………………………………..…., nr. ___, Tel n.  ____________________

presso la Casa per Anziani di Silea, impegnandosi fin d’ora, assumendo formale impegno, valido per sé e gli obbligati sottoscrittori dell’ “Atto di impegno” al pagamento della relativa retta.

Dichiara inoltre di ricevere e di accettare il “Regolamento interno” della struttura e dei servizi che viene consegnato contestualmente al modulo di richiesta di ammissione.


………………… lì …………………………                  .…………………………………………

                                                                                                       (firma del richiedente)
(*) parente (indicare il grado di parentela); amico; volontario (indicare l’associazione); diretto interessato; altro (specificare).

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Il sottoscritto dichiara di aver ricevuto completa informativa ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs 196/2003 per la tutela dei dati personali ed esprime il consenso al trattamento ed alla comunicazione dei dati qualificati personali dalla citata Legge, con particolare riguardo a quelli sensibili, nei limiti, per le finalità e per la durata precisati nell’informativa.

Il sottoscritto si impegna a rendere nota tempestivamente tale informativa anche a tutte le persone indicate nella presente pratica, in particolare ai diritti loro riconosciuti e specificatamente indicati al punto 10 dell’informativa stessa.

Data _____________                                                               Firma _____________________________________

Documenti allegati:

· Atto di impegno

· S.VA.M.A. completa

· Certificato Inserimento in graduatoria di residenzialità dell’ULSS n.9

· Fotocopia di: Codice fiscale; tessera sanitaria; tessera esenzione ticket (eventuale); libretti pensione e Mod. Cud oppure Mod. 730 o Unico; certificazione di invalidità (eventuale) o copia domanda presentata
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