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CARTA DEI SERVIZI 

 
1. Soria, Mission e valori, Definizione del servizio 

 
Mission e Valori 

 
“Cooperativa La Sorgente” è una cooperativa sociale di natura socio educativa non a scopo 
di lucro, costituita prevalentemente da donne, impegnata sul territorio dal 1996. Con la 
finalità di aumentare il benessere complessivo della comunità locale, migliorare la qualità 
della vita di minori, giovani, anziani, famiglie e persone con disabilità oppure in situazioni di 
disagio sociale. 
Sono la passione, l’impegno e la professionalità a caratterizzare il lavoro della “Cooperativa 
La Sorgente” che ha garantito in questi anni servizi qualificati. 
I principi ed i valori sono ispirati allo sviluppo delle reti sociali attraverso la diffusione di una 
cultura dell’ascolto, del confronto, del coinvolgimento, delle diversità e del senso di comunità 
rivolti a migliorare il livello di integrazione sociale dei cittadini. 

Storia 
Il C.S.E.R. per diversamente abili “Le Ville” di Montefelcino è sorto nel 1997 e sin da allora 
è in gestione a “La Sorgente” Società Cooperativa Sociale di Fossombrone. Il CSER nacque 
ad opera della volontà di un gruppo di giovani donne neo laureate in campo sociale, alcune 
delle quali ancora in essere presso la nostra Cooperativa. 
Si trova ubicato presso una splendida struttura colonica ristrutturata dall’allora Comunità 
Montana del Metauro, con ampio giardino, spazi per le attività in esterno e splendida vista 
sulle colline circostanti 

 
Definizione del servizio 

 
Il Centro Socio Educativo Riabilitativo (CSER) “Le Ville” sito in via Ville 10 a Borgo Ville di 
Montefelcino, è una struttura territoriale a ciclo diurno che si articola su due livelli a diversa 
intensità assistenziale per una capacità massima di 24 utenti. 
Si rivolge a soggetti in condizione di disabilità differenziata: 

 CSER a tipologia Socio-assistenziale che ospita soggetti con moderata 
compromissione delle autonomie funzionali che abbiano adempiuto all’obbligo 
scolastico e per i quali è prevedibile anche un percorso formativo o lavorativo, con 
capacità massima di 10 utenti.

 CSER a valenza socio-sanitaria, rivolto a soggetti con notevole compromissione delle 
autonomie funzionali che abbiano adempiuto all’obbligo scolastico e per i quali non 
è prevedibile nel breve periodo un percorso lavorativo e formativo, con capacità 
massima di 14 utenti.

2. Finalità 
 

Il Centro offre prestazioni e interventi integrati di tipo educativo riabilitativo integrati e di 
assistenza tutelare finalizzati a: 

 migliorare la qualità 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 realtà sociali e ambientali;

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

 sostenere le famiglie, supportando il lavoro di cura, riducendo l’isolamento, evitando 
o ritardando il ricorso alle strutture residenziali.

3. Obiettivi 
 

 favorire lo sviluppo delle competenze globali finalizzando l’azione al raggiungimento 
di obiettivi significativi mediante percorsi e progetti personalizzati (PEP)coerenti con 
la carta dei servizi ed il regolamento di funzionamento della struttura

 
4 .Utenza 

Il Centro socio–educativo ospiterà soggetti di età a partire dai 16 anni, con disabilità 
di rilevante entità di tipo psico-fisico, fisico, sensoriale, accertato ai sensi della 
L.104/92 art.4, che abbiano assolto l’obbligo scolastico. 
Si rivolge a soggetti in condizione di disabilità differenziata: 

 Soggetti con moderata compromissione delle autonomie funzionali che abbiano 
adempiuto all’obbligo scolastico e per i quali è prevedibile anche un percorso 
formativo o lavorativo, con capacità massima di 10 utenti.

 Soggetti con notevole compromissione delle autonomie funzionali che abbiano 
adempiuto all’obbligo scolastico e per i quali non è prevedibile nel breve periodo 
un percorso lavorativo e formativo, con capacità massima di 14 utenti.

 
5. Organizzazione del servizio 

 
L’organizzazione delle attività del CSER “Le Ville” prevede le seguenti prestazioni e servizi: 

 
Apprendimento strutturato la cui finalità è incrementare e potenziare le abilità di base 
attraverso programmi strutturati ed individualizzati o individuali con metodi e in tempi e 
luoghi organizzati dagli operatori. 
Attività ludiche, culturali e formative: attraverso la cura di sé, sport, tempo libero, 
partecipazione alla vita, sociale, tornei, eventi ecc. 
Terapia occupazionale con l’organizzazione dei seguenti laboratori: ceramica, teatro, 
musica, balli di gruppo, musicoterapia, taglio e cucito, attività creative e creazione di 
oggettistica, lavorazione del legno, pet therapy; 
Programma psicoeducativo che tende a sviluppare e incrementare le abilità funzionali e 
ridurre/eliminare i comportamenti disfunzionali, disadattivi, socialmente indesiderabili 
attraverso, l’Analisi e la Modificazione del Comportamento, le Tecniche di Programmazione, 
la Presa in Carico Psicoeducativa; laboratorio emozionale 
Fisioterapia individuale e di gruppo (o attività motoria) viene fatta da un professionista 
esterno per garantire ai propri utenti un alto livello qualitativo e riabilitativo. Viene svolta sia 
a livello individuale, nei casi più gravi e con necessità specifiche, che di gruppo ed è 



               

finalizzata ad un maggior benessere fisico, tenuto conto che molto spesso persone affette 
da disabilità fisiche hanno una maggior necessità di simili interventi. 
Consulenza e parent training: comprende il supporto alle famiglie e percorsi di formazione 
alle tecniche psicoeducative per la gestione dei comportamenti problematici dei figli disabili. 
Incontri di gruppo con i genitori per la condivisione delle problematiche ed il mutuo aiuto. 
Servizio sensibilizzazione del territorio comprende tutte le iniziative di coinvolgimento del 
territorio sui temi della disabilità, attività di comunicazione e promozione sul territorio, sia 
attraverso eventi specifici, sia attraverso il web. 
Servizio di assistenza tutelare 
Prestazioni sanitarie programmate in relazione alle specifiche esigenze dell’utenza. 
Fornitura pasti. La fornitura dei pasti è affidata ad un servizio di gastronomia esterna 
situata a pochi chilometri di distanza dalla struttura del C.S.E.R. diurno. I pasti vengono 
veicolati con apposito mezzo di trasporto e consegnati in contenitori a norma atti a garantire 
sicurezza igienica, equilibrio nutrizionale, qualità, appetibilità delle preparazioni e 
temperatura caldo/fresco delle vivande. Presso lo C.S.E.R. i pasti vengono porzionati da 
personale O.S.S. (Operatore Socio Sanitario) in possesso di specifica formazione e 
aggiornamento sulla normativa H.A.C.C.P. 
La fornitura del pasto inoltre viene sottoposta ai relativi controlli secondo norma di legge e 
come previsto da manuale H.A.C.C.P. La tipologia dei pasti somministrati è stata sviluppata 
sulla base delle indicazioni del nutrizionista, in modo da garantire una dieta variata, 
equilibrata a livello qualitativo e adeguato apporto calorico; vengono valutate anche le varie 
esigenze personali come intolleranze e /o allergie documentate dal medico ed allegate alla 
documentazione. 
Servizio Trasporto: il servizio è finalizzato al trasporto degli ospiti del CSER presenti, sia 
all’andata che al ritorno presso il proprio domicilio. 
Le pulizie dei locali vengono svolte quotidianamente secondo il piano di lavoro e le 
procedure di igienizzazione e disinfezione. La sanificazione completa dei locali avviene due 
volte l’anno, nei periodi di chiusura del centro. 

 
 

6. Procedura di accesso alla struttura e conservazione del posto 

Ai fini dell’accesso alla struttura la famiglia si reca presso il Comune di residenza e fa 
domanda di inserimento nel CSER, in triplice copia indirizzata all’UMEA ed al CSER in cui 
si intende inserire il proprio familiare. 
Dopo parere favorevole all’inserimento da parte dell’UMEA il Comune di residenza procede 
con l’impegno di spesa. 
In accordo con la Coordinatrice del CSER si stabilisce una data di inizio di frequenza. 
La famiglia fornirà al Centro tutta la documentazione medica inerente al proprio familiare 
allegando anche copia del Certificato di invalidità civile e attestazione handicap in base alla 
L.104/92 ed eventuale ulteriore documentazione sanitaria a discrezione del richiedente. 
L’utente e la sua famiglia si impegnano a garantire una frequenza continuativa e al 
pagamento della retta con puntualità. 
Ciascun utente avrà diritto alla conservazione del posto solo allorché questo avvenga per le 
seguenti ragioni: 

 necessità di cure presso ospedali, ovvero case di cura, per un periodo consecutivo 
non superiore a 60 giorni salvo ulteriori disposizioni adottate dall'ASUR di riferimento 
o da altri servizi affini. 

 Solo in casi eccezionali è facoltà dell’èquipe UMEA competente per territorio, di 
effettuare una eventuale revisione del PAI/PEI del soggetto che abbia maturato i 60 



               

giorni di assenza a seguito della quale si procederà con atto formale degli organi 
competenti alla proroga dell’inserimento in CSER (DGRM 962/2022) 

 
La conservazione del posto comporterà il pagamento della quota mensile a carico comune 
e la retta a carico utente. 

 
 

7. Capacità ricettiva, apertura e funzionamento 

La capacità ricettiva del CSER viene fissata dal regolamento regionale e dall’autorizzazione 
comunale ad un massimo di 24 presenze giornaliere. 
Il servizio è aperto per 35 ore settimanali per 5 giorni la settimana, dal lunedì al venerdì, per 
48 settimana all’anno. 
L’apertura del servizio è nei giorni non festivi dal lunedì al venerdì, con flessibilità di entrata 
e uscita in relazione alle attività programmate ed ai progetti individuali che possono 
interessare anche la fascia preserale, serale e i giorni festivi per lo svolgimento di particolari 
iniziative, 
A favore di utenti che siano temporaneamente impossibilitati a frequentare il centro 
per gravi impedimenti di salute potrà essere concordato un intervento domiciliare di 
un operatore qualora la famiglia ne faccia richiesta. 
Le quattro settimane di chiusura di norma sono stabilite per due settimane consecutive in 
agosto e per due settimane consecutive nel periodo Natalizio; 
Le iniziative al di là del consueto orario di apertura del CSER saranno conteggiate nel monte 
ore annuale di apertura del servizio. 

 
 

8. modalità di dimissione 
 

La domanda di dimissione dal Centro, va presentata alla Coordinatrice del CSER, da parte 
dell'utente stesso, del familiare che ne detiene la potestà o del suo tutore. 
La dimissione di ogni utente viene comunicata in forma scritta da parte della Coordinatrice 
del CSER al Comune di residenza. 

 
Le dimissioni dal centro avverranno per i seguenti motivi: 

 rinuncia dell’utente e/o della famiglia; 
 prolungate ed ingiustificate assenze dell’utente; 
 accertamento da parte degli operatori territoriali della inadeguatezza del centro alle 

necessità dell’utente e previo parere della Commissione tecnica; 
 mancato pagamento della retta per sei mesi, previa comunicazione e solleciti scritti 

a cura della ditta concessionaria alla famiglia e al Responsabile del Servizio sociale 
comunale competente e Ambito Sociale Territoriale n°7, dopo due mesi di mancato 
pagamento; 

 
 
 

9. Modalità di verifica e supervisione e documentazione personale 
 

All’inserimento dell’utente nel Centro si valuta/osserva il suo grado di socializzazione, per 
conoscere la struttura e le sue regole, se ne visionano il comportamento e le abilità/capacità 
/autonomia; alla fine del periodo di osservazione di 6 mesi si redige un PEI che viene 



               

verificato 1 volta l’anno, oppure prima se cambiano le condizioni, tale documento viene 
redatto da parte della Coordinatrice in collaborazione con l’equipe educativa, il Supervisore 
e condiviso con la famiglia. 
La verifica/conclusione del PEI viene fatta a 2 anni. 
Questa revisione/verifica del PEI viene fatta seguendo le indicazioni del supervisore che 
verifica il raggiungimento degli obiettivi o le difficoltà incontrate definisce le modalità 
operative da applicare. 

 
 

Fanno inoltre parte della verifica del Servizio gli incontri individualizzati con i famigliari che 
periodicamente (di norma 1 volta l’anno salvo diverse necessità) effettua il supervisore in 
collaborazione con la Coordinatrice, successivamente condivisa con l’equipe. 

 
Inoltre una volta l’anno viene somministrato alle famiglie degli utenti un apposito 
questionario 
per la misurazione e verifica del gradimento. 

 
 

10. Rette 
 

La definizione delle rette a carico utenza e dei Comuni sono ripartite tra: 
 Quota a carico dell’AST di riferimento
 Quota a carico del Comune/famiglia come da ART. 13 della Convenzione 

N.1399/S.P. del 2010, relativa alla gestione del CSER Le Ville

 Modalità di pagamento della retta a carico della famiglia: la retta è fatturata 
dall’ufficio amministrativo della Cooperativa “La Sorgente” a seguito della quale la 
famiglia provvederà al pagamento della stessa tramite Bonifico Bancario intestato a 
“La Sorgente” SCS – BCC del Metauro filiale di Fossombrone IBAN: 
IT64R0870068290000000075647”.

 Procedura Rimborso: qualora siano previsti rimborsi di tipo economico, l’ufficio 
amministrativo della cooperativa “La Sorgente” provvederà al versamento della 
stessa tramite Bonifico Bancario proveniente dalla medesima banca di cui al punto 
precedente

 In caso di malattia di almeno 30 giorni consecutivi la retta a carico dell’utente verrà 
ridotta del 50% 

 
11. Famiglia e partecipazione 

 
Premesso che la famiglia ha un ruolo importante nell’opera educativa, riabilitativa e di 
integrazione sociale è necessario un coinvolgimento della stessa nella formulazione dei PEI 
e nella verifica dei risultati ottenuti. 
Le famiglie vengono coinvolte nelle proposte del Centro attraverso la partecipazione ad 
eventi ed iniziative che periodicamente vengono realizzate sia in occasione di festività 
(Natale, Carnevale…), della chiusura estiva del CSER o altre iniziative di vario genere. 
Inoltre vengono coinvolte nell’andamento quotidiano del Servizio attraverso la 

programmazione giornaliera e gli avvisi inviati alla famiglia relativamente ad iniziative che 



               

esulano dalla normale routine quotidiana, come gite, gare di bocce e sportive in generale, 
partecipazione a rappresentazioni teatrali, eventi vari. 

 
Il collegamento con la famiglia e il CSER è la figura della Coordinatrice che si occupa di 
informare le famiglie e che, a sua volta, accoglie le comunicazioni dei familiari stessi 
portandone a conoscenza l’equipe educativa e oss qualora necessario. 

 
Le famiglie partecipano annualmente alla redazione del PEI dei propri familiari ed alla 
verifica degli obiettivi concordati 

 
 

12. L’equipe professionale e formazione del personale 
 

Per rendere efficiente ed efficace il servizio rivolto alle ospiti è importante un’organizzazione 
strutturata ed organica che mette in relazione le risorse umane, economiche, strumentali in 
accordo con il Progetto della Struttura. Gli operatori della struttura a tutti i livelli hanno 
adeguati titoli. 

 
1- Personale 

Coordinatore con funzione di responsabile 
Educatori professionali 
Operatori socio-sanitari 
Psicologo-psicoterapeuta, supervisore (consulente esterno, con intervento 
programmato) 
Fisioterapista (Consulente esterno a cicli) o esperto in attività motoria 
Esperti esterni per attività educative integrative 
Servizi generali: segreteria-amministrativa 

 
2- L’equipe operativa è un organo fondamentale della struttura che: 
effettua riunioni settimanali di programmazione e verifica, oltre che incontri periodici con il 
supervisore educativo per la verifica degli obiettivi e delle modalità operative di intervento 

3- Sono programmati percorsi formativi per gli operatori di cui viene tenuta 
documentazione ed incentivati percorsi di formazione su iniziativa personale; la formazione 
riguarda anche la fascia obbligatoria (HACCP, Primo Soccorso, RCP, Antincendio, 
Sicurezza sula lavoro). 

13. Lavoro di rete e collegamento con il territorio 
 

È prevista la frequentazione di strutture esterne (palestre/palazzetti, piscine, bocciodromo, 
mercato e supermercati ecc..)per favorire l’incontro con il territorio e la socializzazione ad 
ogni livello; inoltre sono previste partecipazioni ad eventi e la creazione di eventi da parte 
del servizio cser, volti a favorire un maggior collegamento con gli enti territoriali, la 
cittadinanza, le associazioni varie, le autorità territoriali di vario tipo e le famiglie degli utenti. 

 
 

14. Volontariato 
 

E’ previsto e auspicato il contributo del volontariato, per attività di animazione e di sostegno 
alle attività del Centro e alle famiglie. Per la realizzazione dei progetti di collaborazione 



               

concordati, le associazioni di volontariato possono accedere alla struttura, così come altre 
risorse aggiuntive quali operatori in servizio civile, tirocinanti, ecc purché siano in regola con 
le assicurazioni e le prescrizioni sanitarie. Tale apporto del volontariato non deve essere 
sostitutivo del personale operante. 

 
 

15. Documentazione dell’attività 
 

L’attività svolta all’interno del CSER viene adeguatamente documentata attraverso: 
 

- programmazione generale; 
- schede dei progetti individuali e verifiche degli interventi (PEI) 
- i diari individuali nei quali vengono riportate le informazioni salienti di ogni 

frequentante; 
- le cartelle individuali, contenenti la documentazione anamnestica, sanitaria 

regolarmente aggiornata (verbale di invalidità, l.104/92 diagnosi funzionale, profilo 
funzionale, certificati medici, ecc.), e i piani di lavoro, con le varie verifiche e 
valutazioni; 

- documentazione attività strutturate 
- verbali delle riunioni di équipe educativa 
- verbali delle riunioni di équipe con supervisore 
- verbali eventuali assemblee dei familiari 
- registro infortuni; 
- registro presenze ospiti. 
- Sono esposti in visione ai familiari e agli ospiti il tabellone attività settimanali, il 

prospetto settimanale dei turni operatori presenti in servizio, la tabella settimanale 
dei pasti forniti, 

- il foglio reclami a disposizione degli utenti e dei famigliari, 
- il regolamento di struttura contenente le regole di funzionamento del servizio 
- All'interno della struttura sono anche tenuti idonei strumenti di rilevazione delle 

presenze (registri) dell’utenza e del personale 

 
16. Reclami 

 
E’ stata definita anche la procedura per il reclamo, che va inteso come risorsa e non come 
motivo di relazione conflittuale tra tutti gli attori del servizio (siano essi responsabili o 
operatori) e i familiari/utenti. La gestione dei reclami è molto importante, perché consente la 
raccolta di nuove informazioni. Il reclamo va interpretato come dimostrazione di interesse 
dell’ utente/familiare per ciò che sta accadendo, come desiderio di tenere aperto il canale di 
comunicazione con il servizio, contribuendo così con il proprio punto di vista. I reclami sono 
trattati come indicatori utili alla riprogettazione e al miglioramento continuo del servizio 
offerto. Pertanto ogni famiglia può trovare presso la struttura un’apposita scheda, dove può 
indicare lamentele e reclami da consegnare al servizio. 

 
 

17. Organismi di controllo e gestione 

 
La gestione del Servizio è affidata alla Cooperativa che ha in essere il Servizio stesso. 



               

Nello svolgimento dell’organizzazione si avvale del supporto di organismi quali: 
 UMEA (Unità Medica dell'Età Adulta) composta da un medico neurologo e 

un'assistente sociale ASUR; essa ha il compito di valutare la compatibilità dell'utente 
con un suo inserimento presso il CSER; inoltre si occupa anche della valutazione del 
soggetto e funge da supporto nel percorso dell'utente all'interno del CSER anche 
attraverso il sostegno farmacologico, medico e sociale, qualora possa insorgerne la 
necessità, validazione dei PEI 

 
 Comitato di partecipazione sociale 

. 
E’ così composto: 

 N° 1 Amministratore delegato ai Servizi Sociali del Comune Capofila 
 N° 1 Amministratore delegato ai Servizi Sociali di altro comune dell’ATS 7 ove ha 

ubicazione il Centro o con maggior numero di utenti fruitori del Servizio 
 N° 1 Coordinatore d’Ambito 
 N° 1 Responsabile dei Servizi Sociali del Comune ove ha sede il Centro, individuato 

dal Comitato dei Sindaci 
 N° 1 Rappresentante dell’UMEA individuato dal direttore del Distretto 
 Il Coordinatore del CSER 
 Un Rappresentante della ditta concessionaria del servizio 
 N° 1 rappresentante delle famiglie degli utenti individuato dalle medesime 
 N° 1 rappresentante delle Associazioni di volontariato operanti nel campo della 

disabilità individuato unitamente al CSV tra quelle maggiormente rappresentative 
degli utenti 

Il Comitato di partecipazione sociale viene convocato dal Presidente del Comitato dei 
Sindaci o su richiesta di un terzo dei suddetti membri che lo compongono 

 
 
 

 
. 

18. Privacy 
 

La struttura assicura una adeguata documentazione e procedure di archiviazione, con 
l’adozione di tutte le misure idonee, previste dalla normativa vigente, atte a garantire la tutela 
e la riservatezza dei dati personali relativi all’utenza, con riguardo specifico alla 
conservazione dei dati sanitari; All’utente ed alla sua famiglia viene consegnata 
documentazione relativa alla privacy secondo normativa vigente. 

 
 

19. Polizza assicurativa 
 

La Cooperativa provvede alla stipula di polizze assicurative relative alla struttura e 
necessarie allo svolgimento del servizio (RC) 

 
 

20. Programma di valutazione e miglioramento della qualità 



               

 
Il Centro Diurno documenta e svolge la sua attività attraverso l’utilizzo di apposita 
documentazione e procedure stabilite secondo i criteri e le modalità individuate all’interno 
della Certificazione di Qualità Iso 9001, con Ente Certificatore RINA, Parità di Genera. 

 
1. Indicatori Standard di qualità 

 

Qualità 
dei 
pasti e pasti 
personalizzati 

INDICATORI/STANDARD DI QUALITA’ 

Norme HACCP 
Menù di un nutrizionista 
Varietà dei pasti con possibilità di programmi individuali, 
personalizzati e di pasti dietetici. 
Il servizio mensa è esternalizzato. 

 Distribuzione bilanciata dei pasti nell’arco della giornata. 
Pulizia 
e 
igiene 
degli 
ambienti 

Protocollo interno per la pulizia e la sanificazione degli ambienti. 

Schede di sicurezza dei prodotti usati per la pulizia e la sanificazione. 

 
Servizi di assistenza tutelare e prestazioni sanitarie programmate 

 
 

 
Qualità 
del 
personale OSS 

INDICATORI/STANDARD DI QUALITA’ 

 
Il personale incaricato è in possesso dei titoli richiesti. 
Il personale incaricato è a conoscenza del regolamento interno e della 
documentazione relativa al servizio. 

 
La struttura programma percorsi formativi per il personale annualmente. 

Cura della 
persona 
e igiene 

personale 

Gli operatori incaricati forniscono assistenza e supporto agli ospiti nelle 
loro necessità; provvedono all’igiene, pulizia della persona e degli 
ambienti; inoltre provvedono al porzionamento del pasto 

 
Servizi delle prestazioni educative 

 
 
Competenza 

professionalità 

Formazione 
professionale 

INDICATORI/STANDARD DI QUALITA’ 

Il personale incaricato è in possesso dei titoli richiesti e delle qualifiche 
richiesti. 
La cooperativa inoltre fornisce attività continua di formazione del personale 
sia per quanto attiene i corsi relativi alla formazione obbligatoria, sia per 
quanto riguarda formazione continua relativa all’ambito professionale di 
appartenenza dell’operatore. Presso la cooperativa è disponibile un’analisi 
dei corsi effettuati dal personale e la relativa programmazione futura 



               

 

Valutazione 
delle abilità, 
autonomie, 
capacità 
del soggetto 

 
Scala di valutazione delle abilità di base per ciascun utente, mediante 
strumenti standardizzati (PEI) in base alla Codificazione Internazionale del 
Funzionamento disabilità e salute (ICF), così come indicato dall’OSM 
(Organizzazione mondiale della sanità) 

 
Diario individuale 

Piano educativo 
individualizzato 
(PEI) 

 
Definizione di un progetto personalizzato per ciascun utente. 

Verifica del progetto e degli obiettivi nell’ambito delle riunioni di equipe ed in 
sede di supervisione 

Raccordo con le 
risorse del territorio 
ed i servizi 
territoriali 

Programmazione d’incontri periodici di confronto con le risorse del territorio 
(UMEA, Servizi sociali, etc.). 

 
Servizio riabilitativo 

 
 
Competenza 
e 
professionalità 

INDICATORI/STANDARD DI QUALITA’ 

 
Il personale incaricato è in possesso dei titoli richiesti e delle 
qualifiche richiesti. 

 
Servizio Accoglienza, accessibilità e circolarità delle informazioni 

 
 
Accoglienza 

INDICATORI/STANDARD DI QUALITA’ 

Raccolta d’informazioni sull’ospite attraverso colloqui con famiglia e 
con i servizi di competenza 

Inserimento Attivazione delle procedure di valutazione, osservazione diretta e 
sistematica e definizione del progetto individuale 

Rapporti con la 
famiglia 

Incontri periodici con la famiglia, attivazione di percorsi di parent 
training, colloqui individuali. 

Osservazioni e 
reclami 

Possibilità di segnalare osservazioni, suggerimenti e reclami al 
coordinatore della struttura. 
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