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RegioneLombardia
D.G. WELFARE

SCHEDA STRUTTURA UNITA D'OFFERTA SOCIO SANITARIE 2022
RELATIVA ALL'ANNO 2021

ANAGRAFICA STRUTTURA

Periodo di Rendicontazione

Anno direndicontazione  [2021 | Da |01/01/2021 | A [3112/2021

Unita d'offerta

Tipologia unita d'offerta ICDI |

Denominazione "CDI PRESSO RSA "CASA DI RIPOSO™ |
Indirizzo [VIA V. EMANUELE | |
Comune [zavaTTARELLO CAP  [27059 |
Telefono |o3sa/ss9105 | Email [DIREZIONE@RSAZAVATTARELLO.IT |
Codice CUDES 002196 | Codice AT |328 |

Codice ASST |030727 - AssT DI PAVIA |
Gestore

Codice Ente 690468 Codice fiscale 95002830180

Denominazione |COMUNE DI ZAVATTARELLO |

Sede attivita

Titolarita dellimmobile sede dellattivitar |di proprieta | Altro | |

Proprietario dellimmobile (solo se diverso dal gestore) , ]

La struttura sede dell’' attivita & stata realizzata con
finanziamenti statali o regionali2

Descrizione tipo di finanziamento statale/regionale l l

Nella udo vengono erogati altri servizi/interventi non tradizionali2 Se si quali:

[C] RSA aperta [ Residenzialita assistita

[] Sperimentazione Specificare l |
[] Altre misure Specificare [ |

Gestione in concessione comunale? |NO Scadenza concessione |




Calendario Aftivita 2021

Calendadrio tipico della settimana (ore di apertura)

Lunedi Martedi Mercoled‘l Gioved‘l Venerd‘l Sabato Domenico

Chiusure
Da ‘ A +
01/01/2021 31/12/2021 -
Numero giomi di effeftiva apertura nel periodo rendicontato E
| cacoa |
Numero giorni di chiusura 365

Caratteristiche Organizzative Personale Sanitario

Presenza infermiere H 24

Num’yef'ro'/ihf‘e‘rmierfi‘:pre,ysﬁenﬁ di notte £

Numero medici presenti di notfe
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SEZIONE DEL PERSONALE CHE DETERMINA LO STANDARD

N. ore
e
sett. di cui . ol
o X N. sett.| N. ore Setting servizi/
N. | Cognome Nome C.F. Qualifica (Q} Tipo rapporto Tipo contratto {TC) da anno | tot. siTQO(d RIALINT interve
contra inari i
tto nil non
tradizi |
oncli
Medico senza specialita Enti Locali
1 Prestazione libero prof 9 512 0
O Medico
Responsabile
2 Operatore Socio Sanitario || Dipendente da terzo ¢ Cooperative sociali |39 || 5] 2 0
3 || Operatore Socio Sanitario [[Lavoro dipendente a- Enti Locali 3iéil5]|2 0
f
4 Animatore /Educatore  ||Lavoro dipendente a Enti Locali 316f5]2 0
1I
5 Infermiere - Laurea Sanitari||Dipendente da terzo f Cooperative sociali || 4 | 3|1 5| 2 0
é | Operatore Socio Sanitario (|Lavoro dipendente a Enti Locali 316| 5|2 0
T
7 Fisioterapista - Laurea Sanii||Prestazione libero prof Enti Locali 6 4|8 0
8 Operatore Socio Sanitario || Dipendente da terzo ¢ Cooperative sociali |39 || 5| 2 0
|
———
9 || Operatore Socio Sanitario |Lavoro dipendente a Enti Locaii 31652 0
|
10 Operatore Socio Sanitario || Dipendente da terzo  Cooperative sociali | 319 || 512 0
11 !|| Operatore Socio Sanitario | Dipendente da terzo ¢ Cooperative sociali | 3191 51 2 0
12 3 | Operatore Socio Sanitario ||Lavoro dipendente a Enti Locali 316152 0

’
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N.ore | =

tot.in |
N. ore N
sett di cui ol
" . . * |N.sett.| N. ore Setting servizi/
N. | Cognome Nome C.F. Quadlifica (Q} Tipo rapporto Tipo contratto (TC) da anno | tot. sT'roor'd RIAINT interve
contra inari i
to ni non
tradizi
onali
[
13 Operatore Socio Sanitario | Dipendente da terzo ¢ Cooperative sociali || 3| 8 || 5] 2 0
IL
14 sratore Socio Sanitario || Dipendente da terzo ¢ Cooperative socidli || 3 | 9| 5] 2 0
kAl
i
15 ssiliario Socio Assistenzialg|Dipendente da terzo ¢ Cooperative sociali || 39| 5| 2 0
|
14 _.. .ratore Socio Sanitario |Dipendente da terzo ¢ Cooperative sociali |3 9| 1] 8 0
o
17 o Socio Assistenziale Dipendente da terzo ¢f Cooperative sociali || 319 || 115 0
[
18 I siliario Socio Assistenziald|Dipendente da terzo ¢ Cooperative sociali || 1|8 || 2 0
T
19 usiliario Socio Assistenziale||Dipendente da terzo ¢ Cooperativesociali | 2 (0 || § 0
I
G
20 Massoterapista Prestazione libero prof Enti Locali 5 4 0
[+l
ir
21 erapista - Laurea Sanil|Prestazione libero prof Enti Locali 1 5 0
/ a
22 J| e - Laurea Sanitari| Dipendente da terzo ¢ Cooperativesociali || 4 [ 3 || 5] 2 0

"

v 3.2



SEZIONE RIEPILOGATIVA DEL PERSONALE CHE DETERMINA LO STANDARD

CALCOLA TABELLA
- - Addetti allospite {ASA.| Professioni sanitarie . . . Altri operatori .

Medici Infermieri OTA, OSS) della riabilitazione Educatori Professionali specializati Totali
Nr. persone 1 2 15 2 1 1 22
Nr. ore 0 0 0 0 0 0 0
di cui
straordinari 0 0 0 0 0 0 0
N. ore tot. in
alri servizi/
interventi 0 0 0 0 0 0 [
non
tradizionali

v
v (



SEZIONE PERSONALE CHE E' ESCLUSO DALLO STANDARD

E presente Personale Escluso dallo Standard

I

N. Cognome Nome C.F. Qualifica (Q) Tipo rapporto Tipo contratto (TC) Nt.;:;re i

1 Amministrativo Lavoro dipendente a tempo de Enti Locali 0

2 Addetto cuciha Dipendente da terzo estermno Cooperative sociali 0
i

3 Addetto cucina Dipendente da terzo esterno Cooperative sociali 0
I
I

4 | Addetto pulizia Dipendente da terzo esterno Cooperative sociali 0
T

5 Amminisirativo Lovoro dipendente a tempo ind Enti Locali 0
I
=

6 Jdetto al guardaroba/lavany Dipendente da terzo esterno Cooperative sociali 0

n

v 0.2



PROVENTI DA RETTA E GIORNATE

Utenza su posti ordinari a contratto (al netto utenti extra)

Proventi da rette per posti ordinari a contratto (Al nefto diIVA) [ €0,00 | VA | €000

Proventi per oneri aggiuntivi alle rette per posti ordinari a contratto (Al netto di IVA) l €0,00 |

’Tﬁyjf,{jlyé giofthé,ﬁéroéqtépe Qsﬁ',ord,ihdrji ;CTJ,CQhT'fOﬁ‘é')"lg 223 |

Importo retta media ponderata posti ordinari a contratto (iva inclusa) [ €0,00 J

Utenza nuclei Alzheimer

Fro\(éfiﬁ darette per'pd's”’r/ﬂi‘in Nuclei Alzheimer riéonoscigfif(Al netto di IVA)

Proven’r’iber’bhe‘ﬁ dggiunfiVi alle ré’(’ré per posi‘icin Nucle"ifAliHneimer Alnef ,,

Tofdléh'Qiorhcfeﬁerﬁégic}"'fe";péfr/p'os"ﬁ in 'N'Uc/léyi'Aylzheyimé/:rVI 0 |

Importo retta media ponderata posti in Nuclei Alzheimer (iva inclusa) | |

Utenza ex dgr 5000

Proventi da rette per utenti ex D.G.R. n. 5000/2007 (Al netto di IVA) 1 owa ]

Proventi per oneri dggiunyﬂvi alle rette ﬁé:r:,,{jf’echﬁ”ex D.GR.n. 5000/ 07 (Al netto dlIVA)

Td’role'gio'ryhcx’riej,;e%rdgd’re pe’/r;u’rlen’ri,,:eix DGR n. 5000/2007| 00 |

Importo retta media ponderata utenti ex D.G.R. n. 5000/2007 (iva inclusa) l |

Utenza solvente

Proventi darette per utenti solventi (Al netto di IVA) | €000 |

Proventi per oneri aggiuntivi alle rette per utenti solventi (Al netto di IVA) | €0,00 |

Totale giorate erogate per utenti solventi [ 0 l

Importo retta media ponderata utenti solventi (iva inclusa) | l

Utenza a totale carico del FSR (SV - SLA - ex OP)

Totale proventi exfraretta (Al netto dilVA) : R ! : , l IVA '

Totale giomate erogate a utenza a totale carico | 0 |

v 0.22



Minori gravissimi disabili

Proventi da rette per ospiti minori gravissimi disabifi (Al néﬁo di IVA)" Sl T l R " ; I IVA

Proventi per oneri aggiuntivi alle refte per ospiti minori gravissimi disdbili {Al netto di IVA) iy l . i | IVA

~Totdle giorﬁate erogate yberéosbi i m;nonigérac §|mri discbil’iy‘hl 0

Importo retta media ponderata ospiti minori gravissimi disabili {iva inclusal) l

Totale giornate 223 Totale proventi da rette I €0,00
PROVENTI PER TIPOLOGIA DI SOGGETTO TOTALE Utenti e familiari Comuni Enti pubblici diversi Enti privafi

PAGANTE (AL NETTO DI IVA) dai comuni

Proventi netti da retta (utenti su posti a

contratto) €0.00
Proventi netti per oneri aggiuntivi alla

- . €0,00
retta (utenti su posti a contratto)
Proventi netti da retta ed oneri €0.00

aggiuntivi utenti solventi)

v (.22



DATI ECONOMICI RICAVI/ENTRATE

ENTRATE DA FINANZIAMENTO FSR Valore
Tariffa base da FSR €0,00
Remunerazione FSR per l'utenza non tipica €0,00
Altri ricavi da FSR (compresi i ristori) €0,00
Entrate da Ticket €0,00
Totale finanziamenti da FSR e TICKET € 0,00

ENTRATE DA RETTE
Proventi netti da retta (utenti su posti a contratto) €0,00
Proventi netti per oneri aggiuntivi alla retta (utenti su posti a contratto) €0,00
Proventi netli da retta ed oneri aggiuntivi (utenti solventi) €0,00
Totale ricavi da rette ed oneri aggiuntivi degli utenti €0,00
Ricavi da finanziamenti e rette €0,00

ENTRATE DA ALTRI RICAVI E PROVENTI

Alfri contributi pubblici e privati €0,00
Contributi ripiano deficit €0,00
Lasciti, donazioni, oblazioni e liberalitd di terzi €0,00
Sopravvivenze attive e Plusvalenze straordinarie €0,00
Ricavi altri servizi €0,00
Altri ricavi e proventi €0,00
TOTALE RICAVI / ENTRATE €0,00

v 0.22



DATI ECONOMICI COSTI/SPESE

R Ore da foglio Servizio Ngl‘e perla corr}pilazlone.: driver
Costi/Spese Aftivita core personale Coslti orari esternalizzato di alloc:u.zione in c.gso'dl costo
condiviso fra unita d'offerta
Medici £€0,00 0 o Ore lavorate
Infermieri €0,00 0 “w; Qre lavorate
Addetti allospite (ASA, OTA, OSS} €0,00 0 .1 Ore lavorate
Professioni sanitarie della riabilitazione €0,00 0 £ Ore lavorate
Educatori professionali €0,00 0 Ore lavorate
Altri operatori specidlizzati €0,00 0 Ore lavorate
TOTALE COSTO PERSONALE ADDETTO ALL'ASSISTENZA
Farmaci e gas medicinali €0,00 Giornate erogate
Presidi sanitari per incontinenza €0,00 Giornate erogate
Aliri beni sanitari €0,00 Giornate erogate
Prestazioni specidlistiche £€0,00 Giornate erogate
Ausili e protesi €0,00 Giornate erogate
Alimentazione parenterale €0,00 Giornate erogate
Alimentazione enterale €0,00 Giornate erogate
TOTALE COSTI CONSUMI BENI E SERVIZI SANITARI €0,00
TOTALE COSTI ATTIVITA' SANITARIA €0,00
Ristorazione €0.00 Giornate alimentari
Lavanderia €0,00 Giornate erogate
Pulizia €0,00 Metri quadri
Trasporto ospiti €0,00 Giornate erogate
Altri servizi alberghieri attivita core €0,00 Giornate erogate
TOTALE COSTI ATTIVITA' ALBERGHIERA(NON SANITARIA) €0,00 )
Personale non a standard €0,00 Fatturato
Costi organi istituzionali e/o costi gestione ente gestore €0,00 Fatturato
Manutenzione ordinaria €0,00 Metri quadri

v0.22



Cosli/Spese Attivita core
Utenze €0,00
Affitti passivi €0,00
Ammortamento dellimmobile €0,00
Ammortamento per interventi di manutenzione straordinaria €0,00
Ammortamenti ristorazione, lavanderia e pulizia €0,00
Altri ammortamenti €0,00
Assicurazioni obbligatorie €0,00
Assicurazione accessorie €0.00
Beni non sanitar e piccole gtfrezzafure {es. cancelleria, €0,00
lenzuola, divise, ecc...}
Consulenze, assistenze e serviz €0,00
Costi della sicurezza €0,00
Alhi servizi appaltati €0,00
Imposte dellesercizio €0,00
Oneri straordinari €0,00
Altri costi precedentemente non imputati/Oneri di gestione €0,00
Ammortamenti attrezzature sanitarie €0,00
Formazione del personale €0,00
Interessi passivi €0.,00
t TOTALE COSTI ATTIVITA' DI SUPPORTO (MISTA) | €000
| TOTALE COSTI | €0.00
L RISULTATO DI GESTIONE ’ €0,00

Ore da foglio
personale

Costi orari

Servizio
esternalizzato

Note per la compilazione: driver
di allocazione in caso di costo
condiviso tra unita d'offerta

Metri quadri

Metri quadri

Metri quadri

Metr quadri

Vedi nota di compilazione

Fatturato

Fatturato

Fatturato

Vedi nota di compilazione

Vedi nota di compilazione

Fatturato

Fatturato

Fatturato

Fatturato

Fatturato

Vedi nota di compilazione

Vedi nota di compilazione

Fatturato
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INDICATORI

Costo per giornata

standard medio per giormata {minuti)

€000

-

0,00

]
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