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REQUISITI GENERALI MANUALE DI AUTORIZZAZIONE AREA
EXTRAOPEDALIERA STRUTTURE SANITARIE E SOCIOSANITARIE

GLOSSARIO

Soggetto/Ente: titolare dell'impresa (individuale o collettiva) o istituzione dotata di personalita giuridica.

Struttura: complesso edilizio autonomo, o creato collegando strutturalmente o funzionalmente piu
edifici, in cui possono insistere moduli assistenziali affini.

Modulo o nucleo assistenziale: struttura organizzativa che eroga prestazioni sanitarie, socio sanitarie
o sociali. Il numero di ospiti per modulo viene definito per singola tipologia di struttura.

Funzioni di Responsabile di Struttura: incaricato formalmente di compiti quali la responsabilita
generale della struttura. Si tratta di personale con titolo di studio, formazione specifica ¢ ed esperienza
nel settore (almeno due anni).

Nota : Alla data di approvazione del presente manuale nel caso in cui i responsabili non siano in
possesso di titolo di studio e formazione specifica, deve essere pianificato un corso di formazione
manageriale finalizzato al raggiungimento del requisito

Per Educatore professionale si intendono educatori professionali ai sensi della normativa vigente con
le equipollenze riconosciute dai Ministeri competenti.

Nota; In attesa di completare il processo di riconversione delle figure educative, nelle more della
legislazione nazionale, gli educatori dipendenti di enti privati titolari di rapporto pubblico, possono
rimanere in servizio, nella qualifica e funzione ricoperta, anche in caso di subentro di nuovo vincitore
senza modifica stabile delle qualifiche professionali previste dal presente manuale

Oltre ai requisiti specifici le strutture devono possedere i seguenti requisiti generali

REQUISITI MINIMI STRUTTURALI GENERALI

N.P REQUISITO RISPOSTA

Il Servizio deve possedere i requisiti strutturali di seguito elencati:

Requisiti previsti dalle norme in materia urbanistica, edilizia, prevenzione incendi, igiene e
1 sicurezza, protezione antisismica. In relazione alla categoria catastale di riferimento ed al
servizio espletato.

2 | Rispetto della normativa sulle barriere architettoniche.

Essere inserito nel tessuto urbano o in prossimita dello stesso; agevolmente raggiungibile ed
organizzato per attivare e mantenere rapporti significativi col contesto sociosanitario di
riferimento e iniziative di integrazione scolastica, relazionale, del tempo libero. In ogni caso sono
garantiti i collegamenti e I'accessibilita ai servizi del territorio.
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Per le strutture di nuova costruzione la superficie totale netta utile funzionale dei servizi
residenziali & di almeno mq. 40 per ospite (comprensive dell'area camere).

La superficie totale netta utile funzionale dei servizi semiresidenziali & di almeno mq. 16 per
ospite.

Per gli appartamenti/alloggi la superficie utile funzionale per la struttura € fissata a:

mq 28 per 1 persona

mq 38 per 2 persone

mq 52 per 3 persone

mq 20 per ogni ulteriore persona

bagno escluso

Nel caso di strutture preesistenti, residenziali e semi residenziali, gia autorizzate o in corso di
realizzazione o di cambio di tipologia di utenza, non si applica il presente requisito ma la
previgente normativa della Regione Marche L.R. 20/2000 e L.R. 20/2002 e relativi manuali di
autorizzazione dove vengono definite per le stanze le seguenti dimensioni:

12 mq per le singole

18 mq per le doppie

26 mq per le triple

32 mq per le quadruple

Sono presenti spazi comuni, organizzati in modo tale da garantire ai destinatari i ritmi della
normale vita quotidiana. Gli spazi comuni per le attivita collettive e di socializzazione, educative
5 | e ricreative, sono distinti dagli spazi destinati alle camere da letto. Se pertinente con le attivita
svolte deve essere presente uno spazio idoneo alle attivita terapeutico-riabilitative di gruppo.
Tali spazi possono essere in comune con altri moduli.

Sono presenti spazi dedicati per il personale: stanza per le funzioni amministrative / per i
6 | colloqui / per le riunioni, spogliatoio con servizio igienico dedicato. In comune anche tra pil
moduli.

Nelle strutture di nuova realizzazione dopo l'approvazione del presente manuale la camera ¢
minimo delle seguenti dimensioni:

12 mq per posto letto (camera singola)

9 mq per posto letto (camera muitipla massimo 2 letti)

Nella determinazione delle dimensioni non sono da considerare i servizi igienici

Nota:

Per le strutture gia autorizzate alla realizzazione prima dell'approvazione del presente manuale
in corso di realizzazione e per le strutture gia attive prima dell'approvazione del presente
manuale, 5 anni per 'adeguamento (salvo eventuali vincoli strutturali /architettonici posti in
essere dagli enti di competenza secondo la normativa vigente e fatto salvo quanto stabilito nei
requisiti specifici delle aree/tipologie di strutture).

dalle seguenti dimensioni:

12 mq per le singole

18 mq per le doppie

26 mq per le triple

32 mq per le quadruple

La tolleranza per le strutture esistenti del 20%

Alle seguenti dimensioni:

12 mq per posto letto (camera singola)

9 mq per posto letto (camera multipla massimo 2 letti)
La tolleranza per le strutture esistenti del 20%

Nella determinazione delle dimensioni non sono da considerare i servizi igienici

Questo criterio non si applica ai centri di pronta accoglienza ed ai servizi di assistenza intensiva
o sub-intensiva, con monitoraggio, articolati in “open space” con un massimo di 6 posti letto per
ambiente.
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Nel Servizio residenziale le camere sono dotate di bagno autonomo ed in ogni caso i bagni,
collegati funzionalmente alle camere, devono essere in numero minimo di uno ogni quattro

8 | ospiti. Nei servizi semiresidenziali sono presenti almeno due bagni distinti per sesso, di cui uno
attrezzato per disabili. | bagni sono arredati e dispongono di erogatori di sapone liquido e sistemi
che evitano l'asciugatura promiscua.

Nel Servizio residenziale le camere sono dotate di letto, comodino ed armadio. Per gli studenti

9 | deve essere inoltre prevista scrivania e sedia (se non presente zona studio dedicata e
sufficiente per tutti gli studenti nel servizio).

Nella struttura & presente una cucina con dispensa e locali accessori o locale idoneo alla

10 | preparazione ed al riscaldamento anche in caso di preparazione dei pasti presso altra sede
ovvero servizio esternalizzato.

11 Nel Servizio residenziale & presente un locale stireria e lavanderia, se il servizio non &
esternalizzato o realizzato presso altra sede.

12 Nel Servizio residenziale & presente, un deposito/spazi separati biancheria sporca e biancheria
pulita. Con procedura di separazione del trasporto percorso sporco/pulito

13 | Sono presenti spazi/armadi per il deposito di materiali di uso, attrezzature e strumenti.

14 | E presente uno spazio/locale per il deposito di materiale e attrezzature di pulizia ambienti.

E presente un locale per il personale di assistenza, dotato di lavabo, per interventi assistenziali

15 | © sanitari, con armadiatura idonea alla conservazione dei farmaci ed atto ad evitare uso
improprio di farmaci. Nelle strutture sanitarie e socio-sanitarie & presente carrello o valigia per
emergenze
Nella struttura possono essere presenti moduli residenziali con livelli di intensita assistenziale

B diversi oltre a un modulo semi residenziale.

Per le strutture autorizzate o in fase di costruzione al momento di entrata in vigore del presente
manuale si applica la normativa previgente.
REQUISITI MINIMI IMPIANTISTICI E TECNOLOGICI GENERALI

N.P. REQUISITO RISPOSTA
Il Servizio, in relazione all'attivita svolta, e in possesso dei requisiti previsti dalle vigenti leggi e
norme in materia di:

17 - sicurezza elettrica compresa la continuita di erogazione, se nella struttura sono presenti

apparecchiature che supportano funzioni vitali o che devono rimanere funzionanti,

18 - sicurezza igienico-sanitaria degli impianti idrici e termici.

19 - smaltimento dei rifiuti.

20 Il Servizio, in relazione all’attivita svolta, e in regola con la normativa vigente sulla salute e
sicurezza sul lavoro

21 | Monitoraggio periodico dello stato di efficienza e sicurezza degli impianti.

29 Disponibilita di documentazione tecnica e manuali d’uso in lingua italiana per ciascun impianto
tecnologico, apparecchiatura al fine di facilitarne la gestione tecnica e I'utilizzo.

23 Esiste un piano di manutenzione ordinaria e straordinaria degli immobili, degli impianti
tecnologici e delle apparecchiature con evidenza delle esecuzioni e dei relativi interventi.
Garanzia di disponibilita di punti lavaggio mani, con possibilita di usufruire anche di prodotti

24 | idonei al lavaggio senza acqua, per la prevenzione delle infezioni correlate all’assistenza
erogata.

E previsto un dossier sanitario/sociosanitario/sociale ove & conservato il programma di

25 | intervento e ogni sua successiva modifica o aggiornamento nonché tutta la documentazione
relativa all'assistito (in attesa di implementazione del sistema informatico)
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26

Presenza di un sistema informatizzato per I'assolvimento degli adempimenti di legge in termini di
flussi informativi e conformita alle specifiche di integrazione con il sistema informativo sanitario,
nazionale e regionale.

27

Sono previsti momenti di confronto con i Medici di Medicina Generale (MMG) programmati o a
richiesta, secondo gli accordi vigenti nazionali e regionali in materia.

28

Presenza di defibrillatore

29

E’ presente un sistema di controllo/gestione del microclima

NP

REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI GENERALI

REQUISITO

RISPOSTA

30

Il Soggetto/Ente, titolare dell'autorizzazione, si dota di una carta dei servizi che:

- Esprime i riferimenti valorial, le radici storiche e la cultura di appartenenza del servizio alla
persona;

- Comprende aspetti metodologici generali che si riferiscono all'approccio pedagogico,
educativo, di intervento e cura delle persone accolte;

- Esprime in modo chiaro e trasparente I'organizzazione del Servizio stesso;

- Fa riferimento alla deontologia e al lavoro di rete con le istituzioni e con altri soggetti del
territorio impegnati a favore delle persone accolte;

- Stabilisce chiaramente gli obiettivi, i metodi, gli standard applicati, i criteri di scelta e
formazione del personale, il monitoraggio, la supervisione e la valutazione dell'intervento, al
fine di assicurare che gli scopi che ci si & dati siano rispettati;

- Individua le fasce di eta di riferimento dell'accoglienza, la tipologia delle persone a cui ¢i si
rivolge, ai fini di una maggiore efficacia e omogeneita d'intervento, dell'appropriatezza degli
inserimenti e di facilitare lo sviluppo di relazioni equilibrate allinterno del Servizio;

- Descrive le finalita e caratteristiche del Servizio;

- Descrive gli standard di qualita dei servizi garantiti alla persona accolta, con particolare
attenzione agli aspetti relativi al miglioramento dell'attivita di cura, al diritto all'informazione, alla
tutela dei diritti, alla tutela della privacy;

- Descrive l'organizzazione del Servizio: modalita di accesso alle prestazioni, eventuale
prenotazione e gestione tempi di attesa, modalita e regole di accoglimento e permanenza degli
utenti, organizzazione e regole della vita comunitaria, modalita e tempi di accesso alla
documentazione personale, modalita della presentazione e gestione dei reclami;

- Descrive il funzionigramma e organigramma con l'indicazione delle figure responsabili, il
numero delle figure impegnate e la relativa formazione, le modalita di lavoro dell'équipe, le
strategie di formazione permanente per gli operatori;

- Descrive eventuali quote di compartecipazione a carico degli ospiti con modalita di pagamento
e procedure di ristoro/rimborso;

- Descrive eventuali polizze assicurative in essere;

- Descrive le modalita di collegamento e coordinamento con fa rete dei servizi e delle risorse del
territorio (servizi invianti, enti pubblici, servizi e agenzie del pubblico e del privato...);

- Descrive il modello tipo del “contratto di ospitalita” procedura per l'informazione alla persona
assistita e ai suoi familiari sui diritti e le responsabilita, per il coinvolgimento degli assistiti nel
processo di cura;

- Descrive i criteri e le modalita di partecipazione della famiglia;
- Descrive le visite di parenti e conoscenti degli ospiti;

- Descrive la somministrazione di pasti personalizzati in relazione alle eventuali specifiche
esigenze nutrizionali e dietetiche degli ospiti o di diversi regimi alimentari;

- Indica la presenza del coordinatore e del responsabile, ove previsti;

Descrive la pianta organica, la compresenza del personale in determinate fasce orarie,
l'organizzazione dei turni del personale, la presenza di un operatore durante le ore notturne nei

servizi residenziali, modalita e criteri di formazione del personale;
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31

Esiste un Regolamento di funzionamento del Servizio contenente le regole di vita comunitaria

32

Per ciascuna persona accolta il Servizio predispone un Progetto di intervento individualizzato
(denominato e specificato secondo le normative di settore) contenente le aree di intervento e le
figure professionali coinvolte, tenuto conto del progetto del Servizio inviante, condiviso con
'utente stesso e con chi ne esercita la tutela.

Il Progetto di intervento individualizzato:
- & coerente con la Carta dei Servizi e con il regolamento di funzionamento;

- & conseguente a un primo periodo di osservazione, fase necessaria a una funzione di
orientamento rispetto alle sue caratteristiche, competenze, risorse e bisogni;

- contiene le diverse aree di intervento, individuando gli obiettivi specifici e concreti e le azioni
congruenti per aiutare la persona a raggiungerli, definendo gli indicatori che ne permettano una
valutazione in termini di esito;

- sostiene l'acquisizione di autonomie e competenze, migliorare la cura della persona, mantenere le
relazioni con la famiglia e il contesto parentale attraverso opportune modalita e tempi;

- & di agevole compilazione e aggiornamento;

- & elaborato se e in quanto possibile coinvolgendo l'ospite nelle forme adeguate al suo stato
psico-fisico ed evolutivo e la sua famiglia;

- & sottoscritto da tutti i soggetti corresponsabili nella sua applicazione;
- & conservato nella documentazione personale presso la struttura;

- prevede le modalita e i tempi del monitoraggio e della valutazione, con la partecipazione di
tutte le parti coinvolte e interessate;

- & oggetto di relazione di verifica periodica;

- in caso di accoglienza di persone con bisogni particolarmente complessi o specifiche
necessita, esplicita e indica interventi aggiuntivi/integrativi.

33

Esiste una procedura per l'acquisizione del consenso informato dell'utente o di chi ne esercita
legittimamente la rappresentanza.

34

E presente una procedura per la gestione delle emergenze/urgenze clinco/assisten- ziali.

35

Il Soggetto/Ente, titolare dell'autorizzazione, ha individuato un responsabile, anche in comune
tra piu strutture, con i requisiti (formativi, professionali, ecc.) previsti per la specifica struttura.

36

Il Soggetto/Ente, titolare dell'autorizzazione, ha individuato un responsabile della formazione,
anche in comune tra pit Servizi.

35

Esiste un Piano annuale di formazione/aggiornamento del personale che prevede:
il sistema di monitoraggio della formazione compreso l'assolvimento degli obblighi ECM

37

Per le funzioni di supervisione e formazione del personale | Servizi si avvalgono di professionisti,
con esperienza pluriennale nel campo..

38

Sono definite modalita codificate per l'identificazione dell'operatore che consentano anche
lindividuazione del personale in formazione.

39

E presente il piano di accoglienza e affiancamento/addestramento per il nuovo personale.

40

L'eventuale presenza di personale volontario, di carattere integrativo e non sostitutivo, non
supera il 30% del numero degli operatori retribuiti. 11 personale volontario o tirocinante deve
essere sempre in compresenza con il personale dipendente. | volontari non possono svolgere la
loro attivita durante le ore notturne (20-06).

41

Le tipologie e le unita di personale in relazione alle persone accolte da garantire in ciascun
Servizio, in relazione all'attivita svolta, sono definite nelle rispettive schede specifiche.

42

Sono definite le modalita di compilazione, consegna, conservazione e archiviazione della
documentazione sociale e sanitaria secondo normativa vigente anche in materia di
amministrazione digitale.

43

Esiste documentazione sulla responsabilita e modalita di gestione dei flussi informativi per
rispondere agli adempimenti regionali e nazionali.
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Il Servizio assolve agli obblighi di legge in termini di rispetto della privacy e di protezione dei dati
personali e sensibilita per gli aspetti sanitari, sociali e amministrativi.

Esiste un archivio costantemente aggiornato delle cartelle personali di ciascuna persona accolta
che contengono:

- tutte le informazioni e la documentazione di parte sociale, educativa, sanitaria e giudiziaria;

45 s g o
- il Progetto di intervento individualizzato con le sue revisioni periodiche;
- copia della documentazione trasmessa periodicamente ai soggetti pubblici: magistratura,
servizi sanitari, servizi sociali, amministrazioni pubbliche locali e regionali.
46 | Esiste un programma di monitoraggio della qualita delle prestazioni erogate.

47

Esiste una copertura assicurativa dei rischi da infortuni o danni subiti o provocati dagli ospiti, dal
personale o dai volontari.

48

Esiste documentazione comprovante la frequenza del personale ai corsi accreditati di Basic Life
Support Defibrillation (BLSD) con cadenza programmata di retraining secondo gli standard
definiti dalle indicazioni tecniche di settore. Presenza di almeno un operatore accreditato BLSD
per turno.

49

Vengono adottati strumenti standardizzati (scale) per la valutazione del rischio di caduta ed
adottate le conseguenti misure preventive.

50

Il Servizio monitora almeno con cadenza annuale gli indicatori di esito dellassistenza in
particolare in materia di lesioni da pressione; cadute accidentali; infezioni associate all'attivita
assistenziale

Sono presenti procedure codificate, laddove eseguite, per:

51 - Prelievo, conservazione, trasporto di materiali biologici.

52 - Gestione del servizio di pulizia e sanificazione.

53 - Lavaggio delle mani anche con prodotti idonei al lavaggio senza acqua.

54 - Disinfezione, sterilizzazione.

55 - Disinfestazione.

56 - Servizio di ristorazione.

57 - Servizio lavanderia-guardaroba.

58 - Trasporti sanitari.

57 - Gestione dei rifiuti.

58 Le strutture semi residenziali garantiscono l'attivita per almeno 49 48 settimane/anno, per 5
giorni/settimana, per 6 ore/die. Salvo diverso requisito specifico
Dichiarazione di garanzia del rispetto dei contratti collettivi nazionali di lavoro (CCNL) sottoscritti

59 | dalle OO.SS. comparativamente pill rappresentative a livello nazionale e regionale.
Nota: La dichiarazione deve essere sottoscritta dal Legale rappresentante
La fornitura dei Dispositivi di Protezione Individuale (DPI- kit completo) ai propri
operatori/dipendenti & compito del datore di lavoro ai sensi del D.Lgs n.81/2008 e ss.mm.ii.

g0 | Ciascuna struttura, assicura una procedura sull'utilizzo di presidi e dei dispositivi di protezione
individuale (kit completo), disponendo una verifica mensile delle scorte, pari almeno a tre mesi di
autonomia, basata sull'analisi del fabbisogno organizzativo e sulle modalita di riassortimento
continuo degli stessi DPI.
Presenza di un documento sulla rimodulazione dei posti/posti letto per camera/stanza a seguito

o1 di eventi infettivi accertati o sospetti.

Nota: Il documento deve prevedere la riduzione dei posti/posti letto per camera/stanza in base
alla presenza di ospiti con accerta o sospetta infezione contagiosa/diffusiva.
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CENTRO DIURNO SOCIO EDUCATIVO RIABILITATIVO
PER DISABILI A VALENZA SOCIO-SANITARIA

codice paragrafo

[S[R]|Dis | 2]

- Denominazione: Centro Diurno Socio Educativo Riabilitativo per Disabili a valenza socio-sanitaria

- Definizione: Struttura semiresidenziale che garantisce trattamenti socio-riabilitativi di recupero e
mantenimento delle abilita funzionali residue, erogati congiuntamente a prestazioni assistenziali e
tutelari di diversa intensita.

- Caratteristiche Utenza con relativo livello di intensita assistenziale: Persone non autosufficienti
con disabilita fisiche, psichiche e sensoriali con una notevole compromissione delle autonomie
funzionali, i quali hanno adempiuto all'obbligo scolastico e per i quali non & prevedibile nel breve
periodo un percorso lavorativo o formativo.

- Finalita/Obiettivo di cura: offre prestazioni per la costruzione del progetto individuale di cui:

- migliorare la qualita della vita della persona favorendo l'interazione e l'integrazione sociale;

- rispondere in modo globale e armonico ai livelli di crescita;

- mediare i bisogni educativi specifici del singolo rispetto alle situazioni interne del gruppo ed alle
realta sociali e ambientali;

- favorire lo sviluppo delle competenze globali finalizzando 'azione al raggiungimento di obiettivi
significativi mediante percorsi e progetti personalizzati anche in funzione di un possibile
inserimento lavorativo;

- incrementare e mantenere i livelli di autonomia funzionale contrastando i processi involutivi;

- sostenere le famiglie, supportandone il lavoro di cura, riducendo lisolamento, evitando o
ritardando il ricorso alle strutture residenziali.

- Capacita ricettiva e tipo di organizzazione: massimo 25 presenze giornaliere. Il Centro e aperto
per almeno 7 ore al giorno, per 5 giorni a settimana e per almeno 48 settimane all'anno.

- Durata della permanenza in struttura: senza limite di tempo e di norma fino al mantenimento dei
requisiti di appropriatezza del setting assistenziale di riferimento secondo la valutazione
multidimensionale effettuata dallUMEA

- Modalita di accesso: si accede alla struttura previa valutazione multidimensionale effettuata dalle
Unita Multidisciplinari per 'Eta Adulta (UMEA) operanti nellambito delle Unita Operative Sociali e
Sanitarie (U.0.Se.S), alle quali viene affidata la presa in carico delle persone con disabilita,
garantendo la presenza della componente clinica e sociale in un'ottica di una effettiva integrazione
socio-sanitaria. La valutazione multidimensionale effettuata con strumenti adottati a livello regionale,
sara redatta secondo i principi della valutazione bio-psicosociale in coerenza con il sistema di
classificazione ICF (Classificazione internazionale del funzionamento, della disabilita e della salute),
dovra analizzare le diverse dimensioni della vita delle persone con disabilita.
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REQUISITI MINIMI STRUTTURALI

27

N.P REQUISITO RISPOSTA
1 La struttura & priva di barriere sensoriali e della comunicazione.
2 | La struttura, se disposta su piu piani, & dotata di impianto ascensore e montalettighe.
3 | La struttura dispone di spazi esterni usufruibili dalf'utenza
4 Sono presenti servizi igienici in numero minimo di 1 ogni 8 persone, di cui almeno uno attrezzato
per la non autosufficienza.
| locali, gli arredi e le attrezzature sono conformi ai requisiti di sicurezza, in numero e dimensioni
5 adeguati alle attivita previste nella struttura e tali da permettere [larticolazione ed il
funzionamento in gruppi, la manovra e la rotazione di carrozzine, ausili per la deambulazione,
ecc...
Qualora la struttura sia dotata di camere da letto per la residenzialita programmata e di sollievo,
6 le camere hanno una superficie utile di mq 12 per quelle ad un posto e di mqg 18 per quelle a
due posti in modo da favorire la mobilita, la manovra e la rotazione di carrozzine ed altri ausili
per la deambulazione.
REQUISITI MINIMI ORGANIZZATIVI
N.P. REQUISITO RISPOSTA
Nella struttura per ogni persona I'équipe redige e aggiorna il progetto e i programmi riabilitativi e
educativi, ne individua il responsabile prevedendo il coinvolgimento della persona, dei familiari o
7 | del tutore/ amministratore di sostegno. Ne definisce i tempi di attuazione e le modalita di verifica
e valutazione, a seconda della tipologia delfutenza in coerenza con il progetto individuale
secondo la normativa vigente.
Il PEI comprende:
- profilo dinamico funzionale;
g - obiettivi educativo-riabilitativi;
- strumenti e metodi d’intervento
- tempi di realizzazione e modalita di verifica;
- procedure per la valutazione e le modifiche in itinere.
9 | Gli operatori effettuano riunioni di programmazione e verifica con cadenza settimanale.
10 Il modello operativo & improntato al lavoro d'équipe avente come indirizzo unificante la
condivisione progettuale, la globalita dell’intervento e la verifica dej risultati.
11 Le attivita educative sono realizzate privilegiando al massimo il rapporto e la collaborazione con
le risorse del territorio in un ottica inclusiva.
Al fine di mantenere la continuita del rapporto con gli utenti in carico al servizio & prevista la
12 possibilita di realizzare interventi educativi anche presso il domicilio dell'utente concordati con
I'ente gestore, nei casi in cui a seguito di gravi impedimenti temporanei non gli sia possibile
'accesso al centro.
L attivita del Centro & documentata con particolare riferimento a:
- programmazione generale;
- cartelle personali degli utenti;
3 1 schede dei progetti individuali e verifiche degli interventi;
- verbali degli incontri e delle riunioni di servizio;
- registro di presenza degli utenti;
- registro/schede di presenza degli operatori;
- interventi e percorsi di formazione e/o supervisione del personale;
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L'organigramma del personale prevede le professionalita necessarie per lo svolgimento delle
seguenti funzioni:

14 | - responsabilita del struttura;
- assistenza educativa ed ove necessario attivita riabilitativa
- assistenza socio-sanitaria

15 In struttura viene garantita la presenza di attivita educativa/riabilitativa per 105 minuti al giorno
pro capite e di operatore socio-sanitario per 5 minuti al giorno pro capite

16 | E presente un servizio di trasporto per disabili.







