La Residenza alla Pace è stata voluta e realizzata dal dott. Antonio Panzetta e dalla moglie Maria Grazia Vizzola. Aperta al pubblico nel 1983, era rivolta ad anziani autosufficienti con l’intendimento di tenerli il più possibile integrati nel tessuto sociale e per questo era stata costruita nel centro di Borgofranco sul Po.

Successivamente le esigenze della popolazione sono cambiate.

La necessità di essere inseriti nei circuiti della assistenza agli anziani della Regione Lombardia, ha condotto ad un cambiamento della gestione. Così nel Settembre 1992 è sorta la Coop Sociale a R.L. “Residenza Alla Pace”  rivolta a persone anziane non autosufficienti accolte secondo le linee di indirizzo date dalla Regione Lombardia.

Oggi la Residenza alla Pace è una ONLUS; si regge solo con le proprie forze e realizza progetti di miglioramento della qualità con proprie risorse e/o con contributi esterni.

La ristrutturazione, terminata nel 2001, con il contributo regionale FRISL 1996, ha permesso l’ampliamento degli ambienti e li ha resi più funzionali alle esigenze di quegli Ospiti che necessitano di un’assistenza particolarmente impegnativa. 

La struttura si proietta sul territorio, svolgendo attività di assistenza domiciliare (igiene e attività parasanitaria rivolta agli anziani) come “pattante” per servizi domiciliari infermieristici, di fisioterapia  e ausiliari su tutto il Distretto sanitario di Ostiglia.

La Residenza Sanitaria Assistenziale “Alla Pace”, è accreditata presso la Regione Lombardia (Provvedimento di Concessione definitivo n. 80/2004AF del 17.08.2004 per n. 42 posti letto ) ed è rivolta a persone ultrasessantacinquenni (al di sotto di tale età deve essere rilasciata autorizzazione dalla azienda sanitaria per poter fruire dei contributi alla retta).

La Regione  eroga circa la metà della quota giornaliera / ospite commisurandola alla gravità delle patologie dell’Ospite. Tramite l’ Azienda Sanitaria Locale (A.S.L. 307 Mantova) verifica, con periodicità e senza preavviso, che siano rispettati gli standard strutturali, di personale e di qualità, determinati dalla normativa vigente per poter mantenere l’accreditamento ed accedere ad eventuali finanziamenti.  

Art. 3 (Scopo mutualistico)

La Cooperativa non ha scopo di lucro; suo fine è il perseguimento dell’interesse generale della comunità alla promozione umana e all’integrazione sociale dei cittadini attraverso la gestione di servizi sociosanitari ed educativi ai sensi dell’art. 1, primo comma, lettera a) della legge 8 novembre 1991, n. 381.La cooperativa organizza un’impresa che persegue mediante la solidale partecipazione dei soci gli obiettivi della legge predetta. I soci cooperatori, prestatori di lavoro, intendono perseguire lo scopo di nuove occasioni di lavoro per se stessi ed eventualmente anche per gli altri lavoratori non soci,tramite la gestione in forma associata dell’impresa di cui art. 4. La tutela dei soci cooperatori viene esercitata dalla cooperativa e dalle associazioni di rappresentanza, nell’ambito delle leggi in materia, dello Statuto Sociale e del Regolamento

interno. La Cooperativa si ispira ai principi che sono alla base del movimento cooperativo mondiale ed in rapporto ad essi agisce. Questi principi sono: la mutualità, la solidarietà, la democraticità, l’impegno, l’equilibrio delle responsabilità rispetto ai ruoli, lo spirito comunitario, il legame con il territorio, un equilibrato rapporto con lo Stato e le istituzioni pubbliche.La Cooperativa, per poter curare nel miglior modo gli interessi dei soci e della collettività, deve cooperare attivamente,in tutti i modi possibili, con altri enti cooperativi,imprese sociali e organismi del Terzo Settore, su scala locale,nazionale e internazionale.La Cooperativa intende realizzare i propri scopi sociali mediante il coinvolgimento delle risorse vive della comunità, e in special modo volontari, fruitori dei servizi sociali, attuando in questo modo – grazie anche all’apporto dei soci lavoratori – l’autogestione responsabile dell’impresa.Nello svolgimento dell’attività produttiva la Cooperativa impiega principalmente soci lavoratori retribuiti, dando occupazione lavorativa ai soci alle migliori condizioni economiche,sociali e professionali. A tal fine la Cooperativa, in relazione alle concrete esigenze produttive, stipula con i soci lavoratori contratti di lavoro in forma subordinata o autonoma o in qualsiasi altra forma.Al fine della qualificazione di cooperativa a mutualità prevalente, la cooperativa ai sensi dell’art. 2514:

(a) non potrà distribuire dividendi in misura superioreall’interesse massimo dei buoni postali fruttiferi, aumentato di due punti e mezzo rispetto al capitale effettivamente versato;

(b) non potrà remunerare gli strumenti finanziari offerti in sottoscrizione ai soci cooperatori in misura superiore a due punti rispetto al limite massimo previsto per i dividendi;

© non potrà distribuire riserve fra i soci cooperatori;

(d) dovrà devolvere, in caso di scioglimento della cooperativa, l’intero patrimonio sociale, dedotto soltanto il capitale sociale e i dividendi eventualmente maturati, ai fondi mutualistici per la promozione e lo sviluppo della cooperazione.La Cooperativa può operare anche con terzi.

Art. 4 (Oggetto sociale)

La cooperativa intende realizzare i propri scopi sociali in modo prevalente ma non esclusivo, mediante la gestione complessiva,in proprio o per conto terzi, di strutture residenziali per anziani, operando di preferenza nell’ambito territoriale della Provincia di Mantova. Destinatari di tali strutture saranno le persone anziane affette da grave deficit,tale da non poter consentire il compimento di atti di attività elementari o portatrici di patologie psichiatriche di preminente interesse socio assistenziale; persone anziane in condizioni psicofisiche di parziale autosufficienza in grado di compiere con aiuto le funzioni primarie; persone anziane che pur necessitando di particolare protezione sociale e sanitaria richiedono soluzioni alloggiative in ambienti che consentono di soddisfare esigenze di socializzazione. Le strutture dovranno pertanto provvedere a garantire il dignitoso soddisfacimento dei bisogni primari ed assistenziali delle persone ospiti, il soddisfacimento dei bisogni sanitari mediante l’erogazione di prestazioni sanitarie di base e specialistico riabilitative, che oltre a curare gli interventi morbosi prevengano la loro insorgenza e ne ritardino l’evoluzione. Le strutture dovranno inoltre garantire il soddisfacimento di bisogni sanitari quali controlli medici, terapie,medicazioni, prestazioni riabilitative, a fornire prestazioni sanitarie tese sia a prevenire situazioni invalidanti che a riportare le persona al massimo recupero possibile o a stabilizzarne la situazione.All’interno delle strutture la cooperativa potrà gestire tutti i servizi integrati per residenze protette. Le strutture potranno infine essere messe a disposizione per attività di altri servizi quali l’assistenza domiciliare, il centro diurno, le attività sanitarie riabilitative, corsi di formazione e consulenza, attività di sensibilizzazione ed animazione della comunità locale in cui opera.La Cooperativa potrà svolgere attività di assistenza infermieristica o socio sanitaria a carattere domiciliare, oppure realizzata entro centri di servizio appositamente allestiti,o messi a disposizione da enti pubblici o privati.La Cooperativa potrà svolgere ogni attività connessa allo scopo sociale o comunque finalizzata al perseguimento dello stesso nonché compiere tutte le operazioni imprenditoriali e contrattuali ritenute necessarie o utili per la realizzazione dello scopo sociale a puro titolo esemplificativo, la cooperativa

potrà assumere personale dipendente, stipulare accordi di collaborazione professionale, acquistare ed assumere in locazione, locare o vendere mobili o immobili, stipulare convenzioni con Enti Territoriali e non, con privati, associazioni,società od imprese e chiedere il loro contributo e concorso allo svolgimento delle finalità sociali, contrarre mutui, anche ipotecari, finanziamenti, prestiti, dare e ricevere garanzie personali e reali, anche a favore di terzi compiere ogni operazione immobiliare, mobiliare, creditizia e finanziaria atta a raggiungere gli scopi sociali.La Cooperativa inoltre, per stimolare e favorire lo spirito di previdenza e di risparmio dei soci, potrà istituire una sezione di attività disciplinata da apposito regolamento, per la raccolta di prestiti limitata ai soli soci ed effettuata esclusivamente ai fini del conseguimento dell’oggetto sociale.

E’ in ogni caso esclusa ogni attività di raccolta di risparmio tra il pubblico.La Cooperative può inoltre costituire fondi per lo sviluppo tecnologico o per la ristrutturazione o per il potenziamento aziendale ai sensi della legge 31.1.1992 n. 59 ed eventuali norme modificative ed integrative.Le attività di cui al presente oggetto sociale saranno svolte nel rispetto delle vigenti norme in materia di esercizio di professioni riservate per il cui esercizio è richiesta l’iscrizione in appositi albi o elenchi.Essa può altresì assumere, in via non prevalente, interessenze e partecipazioni, sotto qualsiasi forma, in imprese, specie se svolgono attività analoghe e comunque accessorie all’attività sociale, con esclusione assoluta della possibilità di svolgere attività di assunzione di partecipazione riservata dalla legge a cooperativa in possesso di determinati requisiti, appositamente autorizzate e/o iscritte in appositi albi.

2.4. La Mission 


IL PERSONALE

Il personale occupato all’interno della struttura è costituito dalle seguenti figure:

· n. 1 Direttore Amministrativo in rapporto di lavoro a tempo indeterminato

· n. 3 medici di cui un Direttore sanitario in rapporto di convenzione 

· n. 3 infermiere professionali che operano all’interno della struttura in rapporto di lavoro a tempo pieno( 38 ore/sett) ed indeterminato.

· n. 3 infermiere professionali che operano all’esterno della struttura in servizio “pattanti” in convenzione con l’Asl di Mantova in rapporto di lavoro a tempo pieno (38 ore /sett) ed indeterminato.

· n. 1 infermiere professionale che opera all’esterno della struttura in servizio “pattanti” in convenzione con l’Asl di Mantova in rapporto di lavoro determinato a tempo part-time.

· n. 1 educatrice laureata in scienze dell’educazione in part-time (19 ore/sett) a tempo indeterminato.

· n. 1 educatrice laureata in scienze dell’educazione in part-time (18 ore/sett) a tempo indeterminato.

· n. 1 terapista della riabilitazione in rapporto di lavoro a tempo pieno (38 ore/sett) ed indeterminato.

· n. 1 massoterapista  in rapporto di co.co.pro.

· n. 2 coordinatrici/ A.S.A in rapporto di lavoro a tempo pieno(38 ore/sett)  ed indeterminato.

· n. 14 operatrici socio-sanitarie  O.S.S. addette all’assistenza degli ospiti all’interno della struttura a tempo pieno(38 ore/sett)  ed indeterminato.

· n. 2 A.S.A  addette all’assistenza degli ospiti all’interno della struttura in part-time (20+18 ore/sett) ed a tempo indeterminato.

· n. 1 O.S.S  addette all’assistenza degli ospiti all’interno della struttura in part-time (20 ore/sett) ed a tempo indeterminato

· n. 1  A.S.A. addetta all’assistenza degli Ospiti all’interno della Struttura a tempo indeterminato.

· n. 1 manutentore a tempo pieno(38 ore/sett)  ed indeterminato.

· n. 2 impiegate amministrative in part-time (55 ore/sett) ed a tempo indeterminato. 

· n. 2 addette alla lavanderia di cui n.1 a tempo pieno (38 ore/sett)  ed indeterminato e n. 1 in part-time (18 ore/sett) e a tempo indeterminato ( in maternità).

· n. 2 addette alle pulizie di cui n. 1 a tempo pieno (38 ore/sett)  ed indeterminato e n.1 in part-time (20 ore/sett) a tempo indeterminato 

· n. 1 addetta alle pulizie a tempo determinato e part time (24 ore/sett) per sostituzione maternità.

· n. 3 cuoche di cui n. 1 a tempo pieno (38 ore/sett)  ed indeterminato e n. 2 in part-time(20+19 ore /sett) e a tempo indeterminato.

· n. 1 addetta alle pulizie part- time è sostituita da altra addetta per maternità in corso.

Il personale è la nostra principale risorsa ma anche il principale costo di gestione.

Tutte le figure partecipano costantemente a corsi di formazione e di aggiornamento .

Una operatrice socio-sanitaria è abilitata quale R.S.P.P.(Responsabile dei Servizi di Prevenzione e Protezione).

Il manutentore è  abilitato quale R.L.S (Responsabile dei lavoratori per la Sicurezza) .

Il Direttore Amministrativo è abilitato quale Preposto dell’Azienda.

Due operatrici OSS sono abilitate Preposto.

Due Coordinatrici sono abilitate Preposto.

4.9
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5.1.1 Assistenza medica 

L’assistenza medica generica e di coordinamento sanitario viene fornita da 3 medici convenzionati di cui 1 specialista in psichiatria.

I medici compilano la cartella clinica all’ingresso e tengono regolarmente aggiornato il diario medico con tutti i dati sanitari rilevanti.

Impostano e modificano le terapie mediche individuali su supporti informatici; eseguono visite sia a cadenza programmata sia secondo la necessità dei singoli ospiti. 

Si avvalgono per problemi specifici sia di consulenti specialisti presso la struttura che presso i poliambulatori del Presidio ospedaliero di Pieve di Coriano .

E’ disponibile, a pagamento, il servizio di telemedicina per la consulenza cardiologica; il tracciato elettrocardiografico viene trasmesso via telefono ai cardiologi che in tempo reale effettuano una consulenza telefonica con i medici della struttura. Sono inoltre eseguite a pagamento, ecografie ed eco doppler di 1° livello presso la struttura.

Il servizio di fisiatria si avvale di una consulente a contratto con accesso programmato ed al bisogno. 

Per la diagnostica strumentale complessa e di laboratorio ci si avvale delle strutture dell’Ospedale di Pieve di Coriano .

All’interno della struttura vengono gestiti cateteri venosi centrali, ossigeno TP a lungo termine, nutrizione enterale con sondino naso-gastrico, emotrasfusioni, interventi di piccola chirurgia, paracentesi e toracentesi.

In caso di necessità i medici assistono i degenti durante il trasporto verso l’ospedale.

Durante le ore di presenza o previo appuntamento i medici sono a disposizioni per colloqui con i familiari.

I medici garantiscono reperibilità permanente 24 ore su 24.

5.1.2 Assistenza farmaceutica e parafarmaceutica 

L’assistenza è a totale carico della casa di riposo. La politica gestionale portata avanti dalla struttura è di limitare l’uso dei farmaci al necessario per evitare tutte le complicazioni legate alle politerapie e di privilegiare l’uso di presidi esterni (pannoloni) preferendoli ai cateteri, effettuando i cambi a richiesta e non ad orario per lasciare la possibile autonomia  ed evitare le complicanze.

5.1.3 Assistenza infermieristica 

L’assistenza si svolge in orario giornaliero dalle ore 7.00 alle ore 20.00.

L’infermiera professionale:

· in accordo   con le altre figure gestionali, individua il modello   ed i metodi di assistenza complessiva della struttura 

· sorveglia le funzioni vitali e somministra le terapie

· raccoglie le esigenze di vita suggerendo come ottimizzare il rapporto tra malattia e capacità di relazione dell’ospite 

· sorveglia che l’assistenza igienica sia correttamente eseguita in maniera costante e che gli ospiti si alimentino e bevano acqua adeguatamente.

· elabora e propone al medico programmi di assistenza infermieristica di nucleo ed individuali e ne garantisce l’integrazione con i programmi d’intervento socio-assistenziale.

· provvede alla supervisione nel programma di prevenzione dei decubiti in collaborazione con le O.S.S./A.S.A   

· segue la tenuta delle cartelle cliniche compilando e aggiornando la scheda infermieristica 

· controlla l’esatta rispondenza delle diete alle prescrizioni mediche.

5.1.4 Assistenza riabilitativa

La terapista della riabilitazione svolge il programma riabilitativo indicato da medico fisiatra ed è responsabile della corretta esecuzione del proprio lavoro. 

Il programma riabilitativo viene annotato sulla scheda di riabilitazione individuale di fisiokinesi terapia ed aggiornato periodicamente .

La terapista è responsabile della scelta degli ausili da assegnare agli ospiti che ne necessitano; inoltre, può indicare prescrizione dettagliate sulla movimentazione degli ospiti e sulle posture da adottare sia in carrozzina sia a letto, al fine di evitare danni all’apparato muscolo-scheletrico e di prevenire piaghe da decubito.

Gli obiettivi principale dell’attività della terapista della riabilitazione sono :

· Miglioramento delle capacità motorie

· Autonomia nella deambulazione e negli spostamenti

· Mantenimento delle funzionalità residue di vita quotidiana ( lavarsi, vestirsi, mangiare ect) , in collaborazione con le OSS. Queste ultime svolgono la maggior parte del lavoro; 

· con la presenza continua e la valutazione quotidiana, raccolgono e sollecitano ogni autonomia degli Ospiti.

· Prevenzione di disabilità e della cronicità di patologie ortopediche e neurologiche

· Creazione di momenti di aggregazione tra gli ospiti con attività occupazionali, ginnastica di gruppo, giochi con la palla.

5.1.5 Trasporto degli  ospiti 

Per le necessità diagnostiche terapeutiche è a disposizione degli ospiti un Fiat Doblò della Residenza , dotato di attrezzatura up and down, per il trasporto di ospiti in carrozzina. 

Per gli allettati si ricorre alle ambulanze della Croce Rossa o altri Enti analoghi.

5.1.6 Disponibilità ed Ausili per portatori di handicap o per ospiti con impossibilità fisica temporanea 

A seguito di richiesta del fisiatra, l’A.S.L fornisce gli ausili idonei quali tripodi, carrozzine, deambulatori, reggibraccio.Tutti i letti sono articolati e dotati di materassi antidecubito e spondine. La palestra è attrezzata con letto bobath per attività motorie assistite attive e passive, ausili per la deambulazione, scala, parallele, cyclette, deambulatori (roller con appoggi ascellari), quadripodi, tripodi, bastoni; sono inoltre presenti apparecchiature elettromedicali per terapia fisica(tens laser). 

Alle zone di piano, dedicate alla riabilitazione, sono presenti attrezzi riabilitativi idonei (scala svedese, parallele etc).

5.2
Servizi di Assistenza alla Persona 

RUOLI-CHIAVE SOCIALI E SANITARI
All’interno della Struttura operano figure professionali con ruoli e funzioni precise e definite da protocolli che vengono aggiornati continuamente in base alle nuove normative e alle esperienze fatte. Tutto il personale è dotato di qualifiche specifiche e partecipa periodicamente ad attività di formazione ed aggiornamento professionale coordinate e promosse dalla struttura, ma anche da altri Enti.
Ricerchiamo continuamente la condivisione della gestione dell’ Ospite con i suoi congiunti  poichè riteniamo che solo così si possa garantire un buon livello di vita agli Ospiti.

Le riunioni periodiche e il confronto continuo tra i diversi operatori assicurano una visione generale delle esigenze. Va inoltre sottolineato che il numero ridotto degli ospiti consente una

buona qualità delle relazioni umane e un elevato grado di personalizzazione degli interventi. Le OSS sono la grande risorsa della Struttura, sia come numero che come ore. Svolgono un lavoro di assistenza che si adatta ogni giorno alle necessità degli Ospiti e garantiscono la grande qualità dei risultati (pochi allettati, pochi decubiti, pochi cateteri vescicali, mobilizzazioni e socializzazione degli Ospiti).

Direzione

Presidente della Cooperativa : Rossini Iris

Coordinatore-segretario : Rag. Antonio Laruccia 

Coordinatore Sanitario : Dott. Bruschi Bruno
Organico

I due nuclei operativi, distinti per piano (1°giallo 2° verde), sono costituiti da 21 ospiti per piano.
Coordinatore-segretario

Il rag. Antonio Laruccia è il Direttore, responsabile sia dei servizi assistenziali sia della organizzazione e gestione amministrativa, è presente in struttura la mattina dal martedì al sabato e si occupa della amministrazione e delle scelte gestionali tese ad un costante miglioramento dei servizi erogati. Cura i rapporti con l’Asl, con la Regione e coordina tutta l’opera di manutenzione sia ordinaria che straordinaria della struttura, organizza tutta la materia attinente alla sicurezza. E’ disponibile per incontri con gli ospiti e i parenti previo appuntamento, anche nei giorni festivi ed è sempre reperibile.

Figure professionali

Nell’area e nell’organizzazione dei servizi residenziali per anziani operano diverse figure professionali

( Area socio assistenziale, coordinata dalle Responsabili di Nucleo in collaborazione con le Infermiere Professionali.

· n. 2 responsabili di nucleo  sig.ra Antonella Gandini  e sig.ra Natalia Zapparoli coordinano i due nuclei, inquadrate al 5° livello a 38 ore settimanali indossano casacca bianca con pantaloni verdi.

Le responsabili di nucleo costituiscono il punto di riferimento delle OSS/ASA e si inseriscono nell’organizzazione tra direzione, uffici e servizi interni, garantiscono la presenza del personale attraverso la predisposizione di turni e la loro riorganizzazione in caso di assenze sia programmate , sia causate da imprevisti; contribuiscono ad una adeguata collocazione degli Ospiti nelle stanze. Si ricorda che, in accordo con medici e infermiere ed i parenti, si possono operare spostamenti degli Ospiti per esigenze di organizzazione e funzionamento della struttura.

L’orario settimanale è dal Lunedì al Venerdì dalle ore 08,00 alle ore 14,00 e dalle ore 14,00 alle ore 20,00.

Il sabato e la domenica sono in servizio dalle ore 11,00 alle ore 20,00.

· n. 13 addette all’assistenza di base, O.S.S. (operatrice socio sanitaria)  inquadrate al 4° livello a 38 ore settimanali indossano casacca e pantaloni verdi.

· N 3 ASA (ausiliaria socio assistenziale) inquadrate al 4° livello a 38 ore settimanali indossano casacca e pantaloni verdi
· n. 2 ASA part time a 20 ore settimanali 

· n. 1 OSS part-time a 20 ore settimanali

· n. 2 animatrici/educatrici professionali inquadrate al 6° livello part-time per totale 39 ore settimanali  indossano pantaloni arancione e casacca bianca
5.3  Servizio di animazione 

Il settore animazione, cui l’Amministrazione dedica particolare attenzione e risorse, propone attività individuali e di gruppo, anche in collaborazione con i familiari, con il terapista e di tutto il personale della struttura.

Lettura di quotidiani e libri, visione di film, spesso tratti da libri letti insieme, psicodinamica di gruppo, ascolto di brani musicali secondo le richieste degli ospiti, attività di decorazione e disegno con realizzazione di manufatti, maioliche o collage, legati ad eventi significativi nella residenza; inoltre si realizzano giochi di società ( carte,birilli,tombola) e, utilizzando il pulmino attrezzato della residenza, escursioni nei dintorni, uscite al ristorante o visite di mostre, partecipazione alle occasioni di feste del paese. 

Per soddisfare le esigenze di ospiti che richiedono un rapporto individualizzato si svolgono conversazioni personali che permettono di soddisfare la necessità di essere ascoltati e di conoscere le singole esigenze. 

L’ubicazione della residenza, consente inoltre di accompagnare gli ospiti, anche individualmente, a fare brevi passeggiate nel paese.

Le animatrici si occupano di mantenere tutti i contratti con le strutture esterne per la programmazione di attività sul territorio quali:

· Visita al Santuario della Madonna della Comuna

· Visita alla Chiesa parrocchiale 

· Ristorante, Bar

· Servizio Postale ect

La programmazione e la verifica di tutte le attività viene attuata mensilmente in equipe con la partecipazione delle infermiere, delle O.S.S./A.S.A, del coordinatore sanitario e del coordinatore amministrativo.

Servizio di pulizia

Il servizio di pulizia è interno ed è svolto da 3 addette(una a 38 ore, una a 24 ore ed una a 20 ore settimanali); normalmente due figure sono addette alla pulizia ordinaria ed una figura addetta alle pulizie straordinarie. 

Servizio di Manutenzione

Il servizio di manutenzione è svolto da un manutentore in rapporto di lavoro a tempo indeterminato a 38 ore settimanali; lo stesso provvede alla manutenzione ordinaria della Struttura ed al controllo della manutenzione periodica da parte delle Ditte convenzionate 

( Area servizi generali coordinata dal Direttore in collaborazione con le impiegate.

n. 2 persone addette alla lavanderia (una a 18 e una a 38 ore settimanali)

n. 3 personale addette alla cucina ( una 38 ore settimanali e due part-time a 19h sett e 20h sett)

n. 3 addetti alle pulizie a (una a 38, una a 20 e una a 24 ore settimanali)

Servizio Amministrativo

(  Area amministrativa, coordinata dal Direttore in collaborazione con le Impiegate della  struttura.

n. 1 responsabile di struttura rag. Antonio Laruccia

n. 2 impiegate  rag. Chiccoli Chiara e rag.  Celeghin Fabiana.

Svolgono pratiche di segreteria di ordinaria amministrazione, tengono i rapporti con gli Ospiti e i parenti, prestano la loro opera a risolvere tutti i problemi organizzativi inerenti le pratiche burocratiche e amministrative, facilitano il compito sia degli ospiti che dei parenti durante la fase di inserimento e li seguono nel periodo di permanenza in modo continuo. Tengono anche i rapporti con i fornitori e con l’A.S.L .

5.7 Servizio di ristorazione 

La cucina è modernamente attrezzata e vi operano tre cuoche per la preparazione dei pasti per i 42 ospiti.

I pasti vengono preparati con riferimento alle esigenze, alle patologie ed a eventuali diete degli ospiti. Il menù, preparato da un dietologo, rispetta i   ritmi    stagionali con un menù invernale ed un  menù estivo.

Il servizio di ristorazione fornisce pasti domiciliari in convenzione con il Comune di Carbonara di Po (MN), con prelievo e consegna all’utenza, a cura di volontariato locale.

5.8 Servizio di Lavanderia 

Il servizio si occupa di tutta la biancheria piana, con programmi di lavaggio, asciugatura e stiratura con apparecchiature idonee sia per le ordinarie necessità sia per il materiale presunto  infetto.

Gli indumenti degli ospiti sono identificati con un numero cucito all’interno degli stessi.

La presenza del servizio all’interno della struttura, consente lo scambio di informazioni e richieste fra gli ospiti, parenti degli stessi ed il personale della lavanderia. Ognuno ha così la possibilità di seguire e controllare la gestione dei propri indumenti e quindi di mantenere una qualità della vita il più possibile in continuità con quella domestica.

Un operatore convenzionato, provvede a tutta la piccola sartoria dei capi di vestiario, con spese a carico della struttura.

5.9 Servizio Parrucchiere, Barbiere  e callista 

Il personale interno provvede, oltre alla normale igiene, al lavaggio ed asciugatura dei capelli degli ospiti; una parrucchiera è presente in struttura 2 volte la settimana per taglio, messa in piega e permanente (a pagamento) . 

La barba viene fatta dal personale O.S.S/A.S.A tutti i giorni agli ospiti che ne hanno la necessità. Il callista è presente in struttura su richiesta degli ospiti interessati.

5.10 Servizio religioso 

All’interno della struttura, in collaborazione con il Parroco della Parrocchia di Borgofranco, vengono tenuti regolarmente i rosari. Periodicamente si celebrano messe, mentre gli ospiti che sono in grado di spostarsi possono seguire le Messa presso la Chiesa Parrocchiale.

Nel corso dell’anno si fanno visite al Santuario della Madonna della Comuna. 

Su richiesta individuale sono garantiti incontri con un sacerdote all’interno della struttura

6. I volontari 

La struttura fruisce del servizio di volontariato da parte di tre Soci/Volontari che con grande generosità prestano il loro impegno nella Struttura e specificatamente la signora Taddei Nella che coadiuva le animatrici nelle attività rivolte agli Ospiti; Negrini Leonida che, a giorni alterni, provvede al trasporto e consegna delle provette al laboratorio analisi dell’Ospedale di Pieve di Coriano e Natalino Bertolani che è sempre disponibile per il trasporto degli ospiti per acquisti o esigenze quotidiane che gli stessi richiedono.  

La presenza dei volontari rappresenta una grande risorsa ed arreca agli Ospiti un beneficio nella qualità della vita difficilmente valutabile ma emotivamente palpabile. La Struttura promuove la collaborazione dei volontari e si impegna ad accoglierli ed inserirli con il dovuto rispetto ed attenzione; il personale responsabile della Struttura provvede all’integrazione dei volontari.

9.1 Trend economico 

Nel considerare la situazione economica della Struttura, è necessario tener conto delle differenti attività in cui  la Cooperativa è impegnata e specificatamente:

· servizio pattanti in convenzione con l’ASL di Mantova nel  Distretto Sanitario di Ostiglia;

· servizio principale di RSA rivolto a 42 Ospiti nella Casa di Riposo;

· La situazione economica relativa alle entrate  sui servizi forniti, è la seguente:

· Servizio Pattanti  : € 264.082,29

· Contributi regionali per rette : € 581.453,13

· Rette Ospiti: € 786.203,37

La Cooperativa è una ONLUS e non ha scopo di lucro; suo fine è il perseguimento dell’interesse generale della comunità, la promozione umana e l’integrazione sociale attraverso la gestione di servizi socio-sanitari ed educativi . 


La Cooperativa intende realizzare i propri scopi sociali in modo prevalente ma non esclusivo mediante la gestione complessiva della  struttura residenziali per anziani. 


Le persone anziane ricoverate nella struttura sono persone in condizioni psico-fisiche diverse, da completamente non autosufficienti a solo parzialmente dipendenti, con parziale autosufficienza in grado di compiere con aiuto le funzioni primarie. 


La Residenza risponde alle esigenze degli ospiti sia dal punto di vista sociale che sanitario.


Aspetti rilevanti che la Casa di Riposo pone nei suoi obiettivi, sono la cura della vivibilità degli ambienti, la piena soddisfazione delle necessità del singolo Ospite, l’adeguamento della struttura ai ritmi ed esigenze delle singole persone, la promozione di relazioni e collegamenti con la realtà sociale esterna. 


Ulteriore impegno, nell’area di animazione,  è di  mantenere vivi gli interessi personali degli Ospiti con attività manuali, giochi, letture, disegni, eventi, compleanni e gite.


La Casa di Riposo in questi ultimi anni ha implementato il servizio dedicato agli ospiti interni , con il servizio di assistenza domiciliare (igiene ed attività parasanitaria forniti da una O.S.S.) rivolto agli anziani del comune di Borgofranco sul Po e con il servizio di Pattante sui Comuni del distretto sanitario di Ostiglia. Anche quest’ultimo servizio viene svolto da personale altamente qualificato e  permanentemente aggiornato con corsi di formazione svolti all’interno ed all’esterno della struttura .














