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1. PREMESSA

I1 Documento di Programmazione ed Organizzazione per l'anno 2022 dell’ASC Cremona
Solidale trova la propria ispirazione dagli indirizzi strategici del Comune di Cremona.

Il documento esplicita le azioni messe in campo nel 2021 ed i risultati raggiunti; delinea
le azioni che intende adottare per 'annualita 2022 ed i risultati attesi da queste azioni,

Anche per il 2022 la programmazione dovra intendersi un “work in progress” suscettibile
di continul aggtornamenti, coerentemente con l'evolvers: della situazione sanitaria e con
I’emanazione di disposizioni normative nazionali e regionali, in termini di prevenzione e/o
riorganizzazione dei servizi domiciliari, semi-residenziali e residenziali rivolti ad
un'utenza anziana, ma soprattutto in considerazione della necessitda di ricostruire
percorsi di normalita e di recupero delle attivita piti orientate alla socialita, “sospese” e
“compresse” durante il periodo pandemico.

In quest’ottica, se 'anno 2021 si € caratterizzato gquale anno di transizione sia per la ge-
stione della pandemia, affrontata con nuovi strumenti (vaccini e screening diffuso e pro-
grammato} e modalitd organizzative conseguenti, sia per il cambio di Direzione Generale
e Sanitaria, la prioritd per 'anno 2022 sara coniugare la prevenzione al diffondersi del
COVID-19, con la ridefinizione di una “nuova normalitd” nel contesto di vita dei nostri
utenti € nel contesto lavorative dei nostri dipendenti ¢ collaboratori. Non mancheranno
elementi di incertezza dovuti al perdurare della fase pandemica, ma soprattutto dalla ne-
cessita di avviare la ripresa {recuperare gli obiettivi di miglioramento, efficientamento e
sviluppo). Certo gli elementi di incertezza rischiano di impattare sia dal punto di vista or-
ganizzativo (modalita di lavoro, carico assistenziale] che economico-finanziario {minor ri-
cavi e maggiori costi per DPI, tamponi, interventi di sanificazione), con il rischio di sot-
trarre risorse ed energie finalizzate al miglioramentec ¢ sviluppo dei Servizi.

Sara contestualmente prioritario seguire con particolare attenzione, nelle sedi e nelle reti
di rappresentanza del settore, l'implementazione ¢ gli sviluppi del PNRR, con particolare
riferimento alla Missione 5 - Inclusione e Coesione - e della Missione 6 — Salute -, nonché
degli assetti e dei servizi previsti dalla recente riforma sociosanitaria lombarda quale evo-
luzione della L. 23/2015.

Riprendendo alcune considerazioni gid espresse nel documento 2021, che ancora
caratterizzano il momento storico e la situazione interna ai Servizi, anche le progettualita
2022 non potranno prescindere da queste premesse sociali, culturali, organizzative:

- la trasformazione delle dinamiche sociali e culturali consolidate dei Servizi: sospen-
sione degli incontri, riduzione della mobilitd interna, nuove forme di comunicazione
“ideate” per superare il momento critico, ma diventate consolidate in quanto prolun-
gate nel tempo. Relazioni tra parente-anziano, tra parente-operatore e tra operatore-
ospite riorganizzate a seguito della pandemia (si pensi solamente aliutilizzo della ma-
scherina, a quanto questo strumento abbia contratto la comunicazione in persone
con scarsa capacita uditiva, che tendono a leggere il labiale; alla distanza che ha
creato tra anziano e operatore ASA};

- il paradosso della pandemia: la cosirizione a rimanere in casa ha portato con sé la
necessita di restare separati e, al contempo, di dare ancora piu valore alla vicinanza;

- l’evento contagio: ha generato diffusa insicurezza, paura, ansia e angoscia che hanno
pervaso il nuovo legame sociale e culturale (condivisione della stessa paura e delle
stesse soluzioni di difesa);

- la rilevante rottura dei ritmi abituali rispetto alla temporalita: l'interruzione delle
normali attivita ha rallentato i tempi del vivere, dell’agire e delle relazioni sociali.

La forzata riorganizzazione, pur con limiti imprescindibili, ha favorito una nuova visione

delle priorita, la scoperta di nisorse personali e interpersonali prima ignorate o non valo-

rizzate, 'attivazione di procedure diverse e maggiormente efficaci.



2. MISSIONE E VALORI

Assume un valore particolare la definizionie e la conferma di Missione e Valon, elementi
che possono trovare nuova forza e significato proprio in considerazione che per tutti, an-
che per i servizi alla persona, il 2022 dovra connotarsi come anno della “ripartenza”.

Missione

La promozione e gestione di servizi pubblici locali per U'erogazione di interventi sociosanitari

Valori
Trasparenza;
Centralita della persona attraverso la promozione delle capacita di autodeterminazione
rendendo, per quanto possibile, le persone protagoniste della propria giornata
Attenzione all’appropriatezza del percarso socio-assistenziale
Promozione, mantenimento e recupero del benessere delle persone, prevenzione e con-
trasto al contagio da Coronavirus
Solidarieta, sussidiarieta, partecipazione e rispetto dei diritti umani

Per il 2022 la Direzione Aziendale, raccolte le stimolazioni ricevute dai familiari e dagli
operatori, intende orientare le proprie attivita verso nuovi impegni:

le relazioni tra Ospiti e Familiari: come ripensarle;

il ruolo dei Volontari: il valore aggiunto nella relazione;

la Customer Satisfaction: affiancare strumenti pit significativi;

la qualita di vita: i servizi alberghieri, 'ambiente, i professionisti;

la rappresentanza: come realizzarla coinvolgendo elementi di societa civile capaci e di-
sponibili ad accompagnare la Struttura nel suo essere “al servizio” delle persone an-
ziane e delle loro famiglie.

3. POLITICHE COMPLESSIVE

3.1 Campi di azione
Cremona Solidale eroga i propri servizi mediante le seguenti Unita di Offerta (UdO}:

Cure Intermedie, ex IDR, dotato di 78 posti letto autorizzah, accreditati, a contratto.
Residenza Sanitaria Assistenziale (RSA) Mainardi: 84 posti letto autorizzati, accredita-
ti, & contratto.

Residenza Sanitaria Assistenziale (RSA) RSA B, palazzina Mainardi: 40 posti letto au-
torizzati, accreditati, a contratto.

Residenza Sanitaria Assistenziale {RSA) Somenzi: 121 posti letto autorizzati, accredi-
tati, a contratto e n. 3 posti letto autorizzati.

Residenza Sanitaria Assistenziale (RSA) Azzolini: 120 posti letto autorizzati, accredita-
ti, a contratto.

Poliambulatori sanitari autorizzati per visite e trattamenti specialistici.

Comunitéa Alloggio "Duemiglia™ 24 posti sperimentali di tipo socio assistenziale.
Centro Diurno Integrato per anziani (CDI} "Soldi™: specializzato per utenza anziana
con elevata fragilita sanitaria, 40 posti autorizzati, accreditati e a contratto.

Centro Diurno Integrato per anziani (CDI} "Barbieri”: specializzato per utenza anziana
senza elevata fragilita sanitaria, 40 posti autorizzati, accreditati e a contratto.

Centro Diurnoe Integrato per anziani (CDI) "Alzheimer": specializzato per utenza affetta
da Alzheimer, & dotato di 20 posti autorizzati, accreditati e a contratto.

Centro Diurno Integrato per anziani (CDI) "Ozanam": specializzato per utenza affetta
da Alzheimer di grade medio lieve, 20 posti autorizzati, accreditati € a contratto.
Servizio di Assistenza Domiciliare Integrata (ADI}: accreditato come ente pattante.
RSA APERTA: accreditata come ente pattante.



I1 2022 prevede azioni nuove, sia in termini di progettazione, sia in termini di operativita
trasversali nei campi di azione sopra delineati:
ATTENZIONE PER VISITATORI-CITTADINI

facilitare P'accesso dei visitatori: agevolare 1 percorsi in una Azienda dalle dimensioni
significative, ripensarli anche in funzione anti COVID mediante ricollocazione di ADI,
RSA aperta e URP in Azzolini, pit accessibili per l'utenza dall'ingresso di via Zocco

LA MITIGAZIONE DELLE NORME ANTICOVID E LA RIAPERTURA ALLE VISITE

il tema delle visite dei familiari nei servizi residenziali € stato elemento di intenso con-
fronto nel 2021; I'anno 2022, sia pure con le dovute cautele, si apre con limpegno ad
una progressiva riapertura agli incontri ma anche nella ricerca di dare a questo mo-
mento un valore nuovo e diverso, di incontro e di vicinanza. L'obbligo di gettare uno
sguardo al dopodomani, quando sara necessario ricreare e assestare il modo di vivere
in una “nuova normalitd” ancora da definire. Lo sforzo odierno potrebbe portarci ad
un domani persino migliore dell’oggi, in termini di creativita, immaginazione, ricchez-
za in risorse € compassione. | contatti tra le persone sono persino aumentati, in con-
seguenza del distanziamento sociale, con particolare riguardo per gh anziani piu fragi-
i

il dopodomani a cui si accennava sta nellindividuare i fattori di protezione, quei fatto-
ri che ¢i permetteranno di reagire e ci proteggeranno nel futuro dagli effetti negativi di
questa pandemia, o di altre situazioni “emergenziali” come questa. Incertezza e insta-
bilita sono termini a cui anche i nostri servizi dovranno abituarsi e dunque anche alla
ricerca di nuove abitudini alla capacitad di cambiare le vecchie abitudini e di trovare
nucve strade

la visione stereotipata che si ha dell'invecchiamento ha dovuto fare i conti con la loro
forza: l'interruzione improvvisa e irrimediabile di una routine necessaria ¢ preziosa,
che includeva anche le visite dei parenti, ha creato disorientamento, solitudine e tri-
stezza nei residenti dei servizi per anziani. La riapertura ad intermittenza delle Rsa, il
potere rivedere i propri cari (magari attraverso un plexiglass o un vetro di finestra) e
poi il non poterli vedere pit, i focolai che hanno caolpito nuovamente le Rsa, con con-
tagi non solo tra gli anziani ma anche tra gli operatori stessi, la chiusura dei servizi
diurni, hanno messo a dura prova le persone anziane. Tuttavia, anche e soprattutto
grazie alle esperienze di vita fatte, i pitt anziani si sono dimostrati pitt equilibrati e se-
reni nella pandemia. Le persone anziane hanno mostrato di essere capaci di straordi-
naria resilienza. Con 'sumentare dell’eta, vi & una diversa regolazione delle emozioni,
che porta la persona anziana a privilegiare, anche in situazioni stressanti come que-
sta emergenza sanitaria, le emozioni positive, quelle che possono farla sentire meglio
¢ pin felice. E’ il cosiddetto “guadagno” legato all’avanzare dell’etad. Gli anziani hanno
affrontato la quotidianita sviluppando nuove competenze: per mantenere 1 contatt
con i propri familiari i abbiamo fatti approcciare e utilizzare la tecnologia, ci siamo
lanciati tutti verso i tablet, le video chiamate, i messaggi whats-app. Gli anziani han-
no imparato a stare nelle relazioni in modi nuovi. Merito di una vita lunga che ha af-
frontato periodi difficili (guerra e non solo...). Consapevolezza di una prospettiva di vi-
ta non illimitata. Valori che 'anno 2022 non dovra disperdere

IMPORTANZA DEL PERSONALE

fare tesoro dell’esperienza della pandemia: un elemento cardine per rispondere a si-
tuazioni di emergenza consiste nella politica del personale, anch’esso esposto al con-
tagio, che provoca, se ammalato, un progressivo assottigliamento delle risorse umane
disponibili, difficolta a reperire risorse sussidiarie; formare il personale e insegnare la
flessibilita, la capacita di trovare nuove strategie di lavoro

NUOVE ALLEANZE CON IL COMUNE DI CREMONA - SERVIZI SOCIALI

percorsi integrati con il Comune di Cremona: costruzione di protocolli condivisi per
laccettazione di utenza con alta fragilita, in carico ai Servizi Sociali, e bisognosa di
particolari attenzioni



STRATEGIE PER MIGLIORARE L'EFFICIENZA LAVORATIVA

ottimizzazione dell'operativita aziendale: accorpamento degli Uffici direzionali e relativi
staff per una maggiore trasversalita e condivisione delle attivita

costruzione di un nuove organigramma basato sul lavoro di staff e sulla condivisione;
valorizzazioOne delle competenze e delle esperienze professionali

condivisione dei dati di andamento socio economico aziendale: incrementare la cono-
scenza del gruppo di staff, sensibilizzare alle scelte di budget, affrontare in modo oli-
stico le scelte aziendali

SVILUPPO DELL’OFFERTA DI SERVIZ]

riconoscere la territorialita e la domiciliarita come valore nel percorso di cura e di ﬁ—
liera assistenziale: sviluppo dell’Assistenza Domiciliare Integrata-ADI

farsi carico della necessita di aumentare la competenza professionale nell’ambito delle
demenze, creare progettualita integrate tra i serviz aziendali, riconoscendo le forti cri-
ticita che vivono i caregivers: riorganizzazione operativa dei CDI per Alzheimer e dei
Nuclei speciali di RSA, acquisizione di nuove professionalita, ripresa della attivita in
ambito di DFC (Dementhia Friendly Comunity), proposte seminariali

progettazione finalizzata all'apertura di una nuova attivita legata ad utenza affetta da
cerebrolesioni: impegno a definire una strategia di possibile presa in carico
accreditamento e messa a contratto dell'Ambulatorio di Geriatria: Cremona Solidale &
il pitl grande centro servizi per anziani della citta e della provincia di Cremona. Oltre
ad aver sempre ospitato pazienti con declino cognitivo, sia in RSA che in IDR/Cure
Intermedie, ha ottenuto il riconoscimento Regionale per 2 reparti di 20 letti ciascuno
dedicati ai pazienti con demenza e due CDI atti ad accogliere ospiti con deficit cogniti-
vo; inoltre, ha da molti anni costruito, una forte rete di integrazione locale con la me-
dicina di base e gli Assistenti Sociali territoriali per i servizi di SAD e AD! e con lo svi-
luppo, dal 2014, della RSA aperta. In questi anni la Struttura si é dotata di compe-
tenze professionali, sia attraverse percorsi formativi interni, sia attraverso il supporto
di figure quali 'Assistente Sociale, il Terapista Occupazionale, gli Educatori e lo Psico-
logo, cosi come previsto dal Piano Nazionale sulle demenze. Obiettivo di questa Azien-
da ¢ la creazione di un Ambulatorio di Geriatria che completi la filiera della presa in
carico della persona anziana;,

RICERCA CLINICA COME STRUMENTO DI CRESCITA PROFESSIONALE E STILE DI-
STINTIVO DEL LAVORO

sviluppare la ricerca clinica, convegnistica, la raccolta ed analisi di dati clinici; in par-
ticolare Cremona Solidale sara sede di studio in materia di “delirium” con una raccol-
ta dati attraverso questionari compilati a doppie mani da medici e coordinatori in tutti
1 servizi residenziali e semi-residenziali

migliorare, dopo la pandemia, le scelte sanitarie a tutela degli ospiti ed operatori e le
scelte organizzative anche in funzione di welfare aziendale: formazione, riqualificazio-
ne degli spogliatoi, sviluppo del Mobility Management

LAVORO DI EQUIPE

implementare il lavoro di equipe: incontri di micro equipe per la condivisione delle
scelte e delle progettazioni degli ospiti; riduzione dell'orario delle equipe dei medici e
implementazione di incontri multidisciplinari dove tutte le figure sociali, assistenziali,
sanitarie, riabilitative, educative devono essere coinvolte

dare stabilita alle nuove modalita di accoglienza in RSA per rendere l'arrivo dell’ospite
in RSA meno traumatico: presentazione del nuovo ospite a cura del servizio sociale
all’equipe, definizione di tempi e modalita della comunicazione con i familiari, defini-
zione della modalita e dei contenuti della comunicazione all’anzianoc relativamente alla
nuova collocazione di vita, condivisione delle informazioni con il personale del reparto.
Si tratta di una scelta molto importante per I'Azienda: prendersi carico della persona
€ non del paziente, la scelta della “care” prima che della “cura



LA QUALITA’ NEI SERVIZI SANITARI

- la nuova Direzione sanitaria ha deciso di inserire due programmi di miglioramento
della qualita annua che riguardano il razionale utilizzo di farmaci nei multiservizi
di Cremona Solidale, sia in ambito generico che, in modo piu specifico, nei pazien-
ti con demenze. Si & partiti con la revisione delle “Linee guida di terapia antimi-
crobica”, si & proseguito con una rendicontazione mensile dei farmaci e dei presidi
medici utilizzati da analizzare nel medio/lungo periodo con il progetto di migliora-
re la cura, utilizzare le migliori strategie costi/benefici € omogeneizzare, all'interno
delle competenze specifiche, Voperato dei professionisti sanitari

- partendo dalla constatazione dell'alto numero di pazienti ricoverati con declino co-
gnitivo (circa il 66% dei pazienti nei reparti ordinari presentano un declino cogniti-
vo medio-grave} e avendo presente quanto in guesti pazienti e nell’organizzazione
aziendale impatta lo stato confusionale {(delirium), nel mese di marzo 2022, dopo
una formazione sull’argomento, si & andati a raccogliere, su tutti i servizi assisten-
ziali dell’azienda, un campione statisticamente rilevante, di alcuni dati del nostri
pazienti, al fine di permettere all'equipe sanitaria di valutare meglio gli atteggia-
menti assistenziali e sanitari (farmacologici, non farmacologici) in questo momento
in uso presso 1 ASCS durante gli episodi confusionali dei nostri pazienti e miglio-
rare, dove necessario ¢ possibile, approccio medico assistenziale

- la valutazione del bisogno di dare sempre maggiore stabilita al lavoro della psicolo-
ga, inserita nel passato per poche ore come supporto individuale per pazienti, fa-
miliari ¢ operatori, ma sempre di piu necessaria in una strategia che considera i
bisogni psicologici ed emotivi della persona come determinanti nel percorso di cu-
ra e di aiuto e nella progettazione complessiva del benessere delle persone

3.2 Metodi adottati

La Comunicazione trasparente: il Piano della Comunicazione 2022

11 COVID-19, in particolare nella prima ondata, ha messo in crisi la relazione fiduciaria

con i familiari dei nostri ospiti fornendo, talvolta, una rappresentazione dell’ASC, piu co-

me luogo di sofferenza e morte, anziché di assistenza e cura della persona. A partire dal

2021 ¢ stata dedicata piil attenzione al tema della comunicazione anche attraverso la

narrazione di racconti di vita.

Nel 2022 P'Azienda continuera a dedicare tempo e risorse per migliorare il modo di comu-

nicare - sia dal punto di vista istituzionale, che dal punto di vista dei servizi — utilizzando

al meglio i vari canali a disposizione: dal sito aziendale ai social media, dai rapporti con 1

mass-media locali agli interventi di social marketing per la promozione dei corretti stili di

vita.

Obiettivo operativo sara quindi quello di strutturare un Piano di Comunicazione conte-

nente azioni finalizzare allo scopo. Parallelamente, sara necessario rinforzare la comuni-

cazione rivolta alla campagna di raccolta fondi “Cremona & solidale!” a sostegno della ge-

stione e delle progettualita, avviata in collaborazione con Comune di Cremona, Fondazio-

ne Citta di Cremona e Fondazione Comunitaria della Provincia di Cremona.

Il Piano della Comunicazione avra l'obiettivo di legare Cremona Solidale con la comunita

territoriale: cittadinanza, soggetti istituzionali della rete, soggetti della societa civile e del

terzo settore, familiari degli ospiti attraverso:

- la progettazione condivisa con i partner

- gl strumenti di raccolta del gradimento per verificarne il livello di conseguimento dei
risultati programmati ed attesi

- strumenti e metodologie di lavoro funzionali a garantire la possibilita di adottare azio-
ni di miglioramento

- la semplificazione delle procedure

- la valorizzazione delle persone e delle loro storie di vita prima dei dati.



v Le Carte dei Servizi aggiornate e ripensate
La garanzia di adeguata trasparenza e una comunicazione puntuale ai fruitori dei diversi
servizi € assegnata in primo luogo al rinnovo di tutte le Carte dei Servizi. Ogni unita
d’offerta aziendale possiede una specifica Carta di Servizio, pubblicata sul sito aziendale
€ consegnata a chi presenta domanda per accedere ai servizi di Cremona Solidale ¢ a chi
ne fa richiesta. Le Carte dei Servizi sono datate 2020 in quanto la condizione di incertez-
za imponeva scelte coerenti con l'evolversi della condizione generale.

v" La cura della professionaliti: aggiornamento di procedure e protocolli
A garanzia di adeguatezza delle cure e chiarezza delle scelte adottate ogni Servizio utilizza
protocolli aggiornati e consolidati, frutto di esperienza -e di ricerca professionale.
L'aggiomamento continuo del Piano Organizzativo Gestionale ¢ garanzia per riassumere
tutte le scelte e gli strumenti adottati.

v" La scelta di adottare strumenti per azioni correttive e di miglioramento

Essenziale il feed-back alla Dirigenza Aziendale delle aspettative dei fruitori per poter

mettere in campo azioni correttive o di miglioramento. A tal fine:
- 11 Punto Info/URP raccoglie tutte le segnalazioni relative a disservizi, ma anche ap-
prezzamenti/encomi da parte di Utenti e Famigliari (i moduli sono allegati anche alle
Carte dei Servizi);
- E' stato istituito un Comitato di Rappresentanza degli Ospiti e dei Familiari con il
compito di supportare I'Azienda nella conoscenza delle necessita degli utilizzatori dei
nostri servizi ¢ delle loro valutazioni sulla qualita dei servizi e sulla organizzazione
delle comunicazioni;
- Ogni Servizio somministra un questionario di gradimento per la valutazione della
qualita percepita delle prestazioni; sono inoltre programmati focus group con gli Ospi-
ti. I risultati sono resi pubblici attraverso il Bilancio Sociale;
- Mantenimento di unoc stretto legame con la comunita territoriale, sia in relazione alla
cittadinanza, ai soggetti istituzionali della rete, ai soggetti della societa civile e del ter-
Zo settore, ai cittadini, familiari e non degli ospiti attraverso:
¥" la comunicazione costante (sito web, pagina FB, comunicazioni alla stampa, Carte
dei Servizi aggiornate e dettagliate);

¥ la progettazione condivisa;

v gli strumenti di raccolta del gradimento per verificarne il livello di conseguimento
dei risultati programmati ed attesi;

v" la valorizzazione delle persone e delle loro storie di vita prima ancora dei dati.

3.3 Manutenzioni programmate

La convenzione tra Fondazione Citta di Cremona, proprietaria degli immobili e dei relativi
impianti tecnologici di via Brescia 207 ¢ ASC Cremona Solidale, Ente gestore dei servizi
alla persona e proprietaria delle attrezzature e apparecchiature per la gestione degli stes-
si, affida a quest'ultima la manutenzione ordinaria e straordinaria di tutti ghi immobili e
degli impianti in essi contenuti. Le sedi delle RSA, Cure Intermedie (ex IDR}, Comunita
Duemiglia, CDI Soldi e CDI Alzheimer sono concesse in comodato d'uso gratuito dalla
Fondazione Citta di Cremona. ASC Cremona Solidale ha 'obbligo contrattuale di provve-
dere al mantenimento in efficienza degli impianti e dei fabbricati. Per il CDI Barbieri,
sempre con Fondazione Citta di Cremona, 'ASC ha invece un contratto oneroso.
Dall’annc 2020, poi, la sede del CDI Ozanam é concessa in affitto dall’Associazione di Vo-
lontanato “Societa Centrale Femminile San Vincenzo Cremona Onlus”.



L.a gestione delle manutenzioni avviene mediante un piano di interventi preventivi e pre-

dittivi, definiti per le varie tipologie di impianto o attrezzature,

La manutenzione della maggior parte deghi impianti tecnologici viene effettuata attraverso

la formula del global service con lattuale ditta in appalto. La manutenzione ordinaria

programmata delle attrezzature e delle apparecchiature dei Presidi ¢ della cucina centrale

é invece gestita direttamente dagli uffici preposti di Cremona Solidale. Presso tali uffict

sono presenti il registro delle manutenzioni, il piano di manutenzione, i contratti con la

ditta in global service, i contratti di manutenzione programmata con le Aziende che prov-

vedono a manutenzioni specifiche.

Nel 2022 sono programmate alcune azioni finalizzate al miglioramento della qualita di vi-

ta degli Ospiti, quali:

- rlquahﬁcazwne dell'UdO Rsa Mainardi con t1ntegg1atura sostituzione della pavimen-
tazione e rinnovo di parte di arredi;

- acquisizione di poltrone relax per i CDL

3.4 Rispetto dei Requisiti Strutturali e Tecnologici, Certificazione UNI EN 45001:
2018 (sistema gestione sicurezza lavoro)

Con il termine “requisiti strutturali e tecnologici” si indica la dotazione minima di am-
bienti, impianti ed attrezzature definite dal DPR 14 gennaio 1997 e/o dalle norme regio-
nali specifiche per ogni Unita d’Offerta. L’Azienda, nella sua completa articolazione di
Unita d’Offerta Socio-Sanitaria, soddisfa i requisiti strutturali e tecnologici generali con le
autorizzazioni al funzionamento e l'accreditamento per le RSA, i CDI € la Comunita Allog-
gio Duemiglia, unico Servizio a carattere sociale e sperimentale.

In un'ottica di continuo miglicramento, Cremona Solidale ha inoltre completato nel 2021
il passaggio dalla norma OHSAS 18001/07- Sistema Gestione Sicurezza Lavoro - per la
quale era certificata dal 2014, alla nuova norma UNI 45001/2018 di cui ha ottenuto la
certificazione; il rinnovo della stessa & previsto nel mese di giugno 2022. La certificazione,
oltre ad innalzare il livello di gestione di sicurezza sul lavoro, permette a Cremona Solida-
le di accedere alla riduzione del premio INAIL annuale.

3.5 Rapporti con gli uffici di Protezione Giuridica e con i Servizi Sociali

A partire dal 2014 l'Azienda ha istituito il Settore “Accesso ai servizi e alle prestazioni”. Il

settore & organizzato al fine di garantire:

- i collegamenti con i Comuni nei casi in cui gli ospiti siano gia in carico ai Servizi So-
ciali (relazioni, aggiornamenti, comunicazioni, incontri, ete.};

- le segnalazioni ai Comuni nei casi di soli assoluti, criticitd legate alla condizione di
assenza di riferimenti affidabili nel contesto familiare ¢ di tensioni familiari, crificita
legate al pagamento della retta, criticita legate alla progettualita assistenziale, etc.;

- un’adeguata informazione circa la procedura di nomina di Amministratore di Soste-
g£no;

I'attuazione di nomine urgenti o di nomine per Ospiti soli.

Nel 2021 sono state attivate 15 Amministrazioni di Sostegno. In particolare, 2 sono state

attivate al momento dell'ingresso del nuovo Ospite, 3 sono state attivate da Cremona So-

lidale, 8 dai familiari e 3 dai Servizi Sociali Comunali.



4. OBIETTIVI DELLE UdO: SERVIZI EROGATI E POPOLAZIONE TARGET

Le Carte dei Servizi contengono per ogni UdO l'obiettivo del Servizio, il dettaglio dei servi-
zi erogati, la popolazione interessata. Le Carte dei Servizi sono aggiornate, pubblicate sul
sito aziendale, esposte presso il Punto Info/URP Aziendale e richiedibili agli Uffici.

5. PIANO DI LAVORO: PIANO ANNUALE, TIPOLOGIA, VOLUME DI ATTIVITA
PREVISTE E PIANO ORGANIZZATIVO

L'Azienda eroga prestazioni e servizi sulla base di una programmazione annuale che,
concordata con il Comune di Cremona, € riassunta e specificata nel Contratto di Servizio
approvato dal Consiglio Comunale e acquisito dal proprio Consiglic di Amministrazione.
Per un approfondimento degli aspetti organizzativi riguardanti 'Azienda e i singoli Servi-
zi, si rinvia agli allegati in cartella “A ~ Organizzazione & People Management”.

La pandemia, pur affrontata con procedure e strategie riorganizzative coerenti con le
normative nazionali e regionali in materia di contenimento e contrasto alla diffusione del
virus, ha imposte modifiche alla capacita di offerta dei servizi di Cremona Solidale per il
2021. I 2022 ha visto gia nei primi mesi un progressivo riallineamento dell’offerta di ser-
vizi alle condizioni pre-pandemiche.

6. INFORMAZIONE E COMUNICAZIONE ‘A CITTADINI; FAMILIARI, OSPITI

Nel sito web aziendale sono disponibili ed aggiornati:

- lo Statuto;

- il Codice Etico;

-~ il Programma per la Trasparenza;

- lelenco degli uffici, rispettivi recapiti telefonici ed indirizzi e-mail;

- lindirizzo di posta elettronica certificata (PEC);

- Vorgamzzazione dell'Azienda: l'organigramma e il funzionigramma, i dati relativi al
Cda, il regolamento per il reclutamento del personale dipendente;

- il bilancio di previsione {annuale e pluriennale) e i bilanci consuntivi;

- il bilancio sociale aziendale;

- lelenco dei servizi erogati e le rispettive Carte dei Servizi.

In Azienda € presente un Punto Info aperto al pubblico, su appuntamento, dal lunedi al
venerdi - dalle 8.30 alle 13.30 e dalle 14.00 alle 16.00 - che offre informazioni ed orien-
tamento e accoglienza delle domande di accesso alle prestazioni. L'ufficio ricomprende in
sé anche I'URP aziendale.

L'Azienda dispone inoitre di un Servizio Portineria attivo tutti i giorni e, per ogni Unita
d’Offerta - i Coordinatori e i Medici, possono essere contattati telefonicamente per collo-
qui programmati.

A completamento, I'Ufficio Flussi si occupa di raccogliere dati ed informazioni necessarie
a dare garanzia di completezza della comunicazione agh Enti preposti, nonché di monito-
raggio dei flussi delle prestazioni e degli accessi ai servizi.

Dal 2020, per fronteggiare le criticita create dalla pandemia, & stata collocata all'ingresso
di via Zocco 21 la “Casetta dei Volontari”, un presidio attivoe da lunedi a domenica dalle
9.00 alle 12.30 e dalle 15.00 alle 17.30. I volontari di AUSER - debitamente formati e sot-
toposti a screening - sono il presidio di controllo per gli ingressi dei parenti e dei visitato-
ri. “Tracciano” le persone che accedono in Azienda, misurano la temperatura, leggono i
Green Pass, distribuiscono materiale informativo, raccolgono dai parenti abiti, regali ed
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oggetti per i ricoverati e gli Ospiti. Rappresentano il primo filtro, amichevole e tutelante,
allingresso dell'Azienda. Alcuni dati danno la dimensione del loro impegno:

Volontan attivi Giorni di servizio QOre di volonta- Persone in entra-
riato prestate ta rilevate
Anno 2020 19 81 1.296 4,188
(da ottobre a dicembre):
Anno 2021 20 a57 5.690 33.774
{dal 02/01/2021 al
31/12/2021)

Nell’anno 2022 é stata stipulata una nuova convenzone con I'Associazione "Siamo Noi"
per affiancare ed aiutare ghi educatori impegnati a organizzare, prenotare ed effettuare le.
videochiamate, gli incontri al vetro, gli ingressi dei familiari nelle stanze dei nostri Ospiti.
L’associazione ha messo a disposizione 60 volontari che si alternano dal lunedi al sabato,
sia nelle fasce mattutine sia in quelle pomeridiane. La convenzione & stata siglata il
20/05/2021. Al 31/12/2021 si erano registrate 720 ore di presenza dei volontari.

' ' _ BOX DI APPROFONDIMER‘TQ S L :
Comunicazione con i familiari €. mautenimento della relazione con i grogri
: congiunti :

La sospensr,one dell zngresso det fmmlzan ha rappresentato per le annualzta 2020.¢ 2021 un eiemen—
to di forte tensione e di grande cambiamento perla strutturg, trad:zwnalmente aperta daile 8:00 alle
20.00. La struttura ha posto. costante attenzione a modulare azioni di contrasto alla pandemxa e.di
tutela dei propri ospiti con. proposte dwer.szﬁcate ai farmhan per Ie visite e le comumcazwm con z
propri congfuntL ' T

Sona state spenmentate Ie uuszte aIIa ﬁnestra pmttosto che gh incontri negli spazz ﬁl_" ) '

Att:wta che s: sono aggzunte aI{e mdeo-ch:amate attivat_ _sm da inizio emergenza. :
1 ohiettivo di mantenere mfegre le: relazwru :

e hanno dato nuovo szgmﬁcaio agh ‘incontri. Certamente -hanno ottenuto risultati con luci.ed ombre
sul versante delle fam:glze, alcune delle quali, non la maggioranza ma ~ sia pure esigue: di numero ~
molto combattwe, spmte o volte da fenomeni soczalz natt aldi ﬁzon deile RSA non hanno mancato. dz
¢ isite ele: e motwazmm sottese. ad-

munita AIIoggto (’
ospiti): la; comprenswne del pencolo rappresentato dalle z_nszte g, dt conseguenza dalla malattla ha'

-aon@lessiifa orgamzzazzbne .
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BOX DI APPROFONDIBEENTO

campagna. vaccinale e Pazione di screening costante
Nel gennaw 2021 ¢ izigtq la massiccia campagna vaccinale aziendale che ha interessato tutti gli
ospiti, gli operatori, i volontari ma.anche i collaboratori stabili di Cremona Soltdale (addettl alie pulz-
zie, aulist ed accompagnaton dei pulmmz ete). '
Si ¢ inoltre provveduto a dare carattere di ordinarietd ai percorsi di screening con tam,pom sia mole~
colari sia antigenict effettuati a cadenza srabxle e nwdulazt in base al nschlo sia per ospm persona—
le, volontari e collaboratori stabili. . =~ " S : :
{numeri. danna la dimensic one dell’mqpegn x: 'endale m questa dzrezxone

- antzgemcz. 6 705
_— molecolan 687

- antlgemcL 6183
--molecolari: 1498 SR
Per un totale di 15073 tampon '




6.1 Customer Satisfaction: esiti questionari gradimento

L.a somministrazione dei questionari di gradimento per la misurazione della cosiddetta
“qualitd percepita” & uno strumento imprescindibile nella strategia aziendale. La cadenza
annuale data alla raccolta dei dati ha permesso il loro utilizzo come parte integrante nel
sistema di monitoraggio dei servizi erogati e nella costruzione dei percorsi di migliora-
mento delle strategie comunicative e della qualita delle prestazioni erogate, fornendo an-
che alla Direzione Aziendale un importante elemento per conoscere le aspettative dei frui-
tori diretti ed indiretti dei servizi.

Nell’anno 2020 la difficolta di distribuzione dei questionari ai familiari ed agli ospiti e del-
la loro conseguente raccolta aveva orientato la Direzione Aziendale ad ipotizzare un ap-
profondimento ad hoc tramite una ricerca qualitativa (focus group) piu adatta per la co-
noscenza di fenomeni complessi quale ¢ stata la pandemia.

La ricerca qualitativa & iniziata nei primi mesi del 2022 per gli Ospiti delle RSA. Gli esiti
non sono ancora stati riclaborati e saranno oggetto di successiva comunicazione.

Per i familiari di Ospiti di RSA ¢é stata adottato un questionario snello con una specifica
sezione dedicata alla pandemia e alle scelte aziendali.

Per quanto concerne il questionario standard, invece, sono stati distribuiti e raccolti 1

questionari dei seguenti servizi:

- Servizi territoriali {ADI, RSA Aperta), distribuiti ad ogni utente al momento della chiu-
sura del servizio;

- Ambulatori polispecialistici, distribuiti ad ogni fruitore al termine di ogni percorso
riabilitativo;

- Cure Intermedie, distribuito alla dimissione di ogni degente.

Si & proceduto tra dicembre 2021 e febbraio 2022 a distribuire il questionario specifico di
gradimento a:

- familiari e ospiti del servizio residenziale di Comunita alloggio;

- frequentatori dei CDI Barbieri e Soldi;

- familiari dei frequentatori dei CDI Barbieri-Soldi-Alzheimer-Ozanam.

Si riportano gli esiti dei questionari gia rielaborati. Per quanto non riportato in questo
documento si rimanda a successive integrazioni.

6.1.1 Servizi Residenziall

Residenze sanitarie assistenziali (RSA) - ospiti

E’ iniziata la sperimentazione dei focus group tra gli ospiti, per sostituire la somministra-

zione del classico questionario. Ogni RSA individua un gruppo eterogeneo di ospiti per

Pattivita di focus group. E’ stata definita una traccia di dialogo che gli educatori seguono

durante ghi incontri. La traccia & strutturata per indagare:

- se hanno ricevuto adeguate informazioni sulla pandemia e sulle strategie per conte-
nerla

- se hanno percepito limpegno del personale sia nel contrastare la pandemia sia nel
garantire 1 bisogmi degli ospiti

- se le modalita adottate per garantire costanti relazioni con i loro familiari sono state
efficaci

- se hanno speranze e se coltivano sogni per il futuroe

I colloqui si concludeno con il tentativo di far valutare il servizio RSA dagli ospiti.

Il processo di rilettura degli esiti dei focus group ¢ in fase di sviluppo e si concludera ad

aprile 2022,
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v Residenze sanitarie assistenziali (RSA} - familiari
La riapertura ai familiari delle visite al tavolo il 3 marzo 2022 ha permesso la distribuzio-
ne del questionario di valutazione. Il modello & stato adattato con una sezione dedicata
espressamente alla valutazione delle misure di contenimento del Covid.

La raccolta dei questionari & in corso e si concludera alla fine del mese di marzo 2022,

v Residenza sociale (Comunita alloggio Duemiglia) — ospiti

Sono stati distribuiti 18 questionari ¢ ne sono stati compilati 18 (100%). Gl ospiti sono

stati aiutati nella compilazione dalla ragazza del servizio civile.

La Comunita per 'anno 2021 riceve un voto di soddisfazione medio pari a 4,2 che — per-

-tanto — si colloca sulla scala di valutaziene in una posizione positiva ed in linea-con lo

scorso anno (4,1}, L'elemento di valore di tale risultato ¢ confermato dalla distribuzione di

frequenza dei giudizi, che si collocano tutti sulla parte alta della scala di valutazione ed

un solo giudizio “Scarso”. Gli aspetti che, a giudizio degli ospiti, danno valore al servizio:

- la cortesia del personale

- la disponibilita della stanza che, dalla pandemia in poi & divenuta stanza singola e
dunque luogo da personalizzare e da usare in modo molto libero, senza dover pia
condividere tempi e scelte con altri {ad es la luce accesa, la tv in funzione etc}

- stare insieme ad altre persone (risposta che testimonia quanto gli ospiti siano riusciti
a mantenere la necessaria socialitd pur nella “restrizione” creata dalla pandemia (di-
stanziamento, stanza singola, consumazione del pasto in stanza).

Per quanto riguarda gli aspetti dell’assistenza, i dati raccolti sono cosi sintetizzati:

- qualita del rapporto umano: voto medio = 4,3

- qualita dell'assistenza: voto medio = 4,2

- igiene e cura della persona: voto medio = 4,3

- qualita delle attivitad proposte: voto medio = 4,2

Per quanto riguarda gli aspetti alberghieri i dati raccolti possono essere costi sintetizzati:

- vitto: voto medio = 4,0,

- camera: voto medic = 4,4 (in neito miglioramento, anche in relazione al trasferimento
in stanze singole di tutti gli ospiti ed alla possibilita di personalizzare lo spazio dispo-
nibile)

- spazi comuni = 4,3

- cambio biancheria del letto: voto medio = 4,2

- lavanderia: voto medio = 3,6 (servizio utilizzato dal 56% degli ospiti).

Nello spazio a disposizione per segnalazioni libere, gli ospiti chiedono maggiore sorve-

glianza notturma e pia attenzione ai capi lavati dalla lavanderia.

v Residenza sociale (Comunitd alloggio Duemiglia) - familiari

Per affrontare al meglio la ricerca della valutazione del gradimento del servizio, si € pen-

sato di distribuire il questionario anche ai familiari che, solitamente, compilavano con il

loro congiunto. La restituzione molto parziale {8 questionari) non permette una idonea

valutazione. Va anche segnalato che 4 ospiti sono definibili “soli assohiti” mancando loro

una rete familiare/amicale di supporto.

Gli elementi che comunque emergono dai pochi questionari raccolti sono:

- soddisfazione per il servizio (voto = 4,0] e riconoscimento del lavoro prefuso al fine di
garantire idonea sicurezza agli ospiti

- richiesta di maggiori comunicazioni da parte del personale

- richiesta di ripristinare la doppia frequenza (CDI e Comunita)
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v Cure Intermedie
Il questionario & somministrato ad ogni dimissione. Dei 613 questionari distribuiti ne so-
no stati restituiti solo 164 (27% del totale}, un dato in netta flessione rispetto al passato,
complice la situazione pandemica. Va anche valutato che alcuni questionari testimonia-
no la difficoltd di molti alla compilazione (nisposte a volte con qualche contraddizione,
parti non compilate}: questo aspetto induce a ripensare la somministrazione garantendo
un supporto di persenale neutrale nel momento della compilazione.
Il Servizio Cure Intermedie per Panno 2021 riceve un voto di soddisfazione complessiva
pari a 4,5 che conferma alla valutazione dello scorso anno (4,4). Il voto deriva da una di-
stribuzione di frequenza dei giudizi molto positiva: un 57% di giudizi “Ottimo” ed un 35%
di giudizi “Buono”. A supporto di questa valutazione vi sono le aspettative di cu-
ra/riabilitazione, soddisfatte nel 54% dei casi in modo ottimale. Alla richiesta di dare un
giudizio sugli aspetti di maggiore qualita, i nostri ospiti segnalano: la professionalita,
l'attenzione al ricoverato, l'organizzazione e l'efficienza, la qualita delle cure. Positive le
informazioni ricevute all'ingresso e al momento della dimissione, considerate dai rispon-
denti complete ed efficaci.
Di seguito si riassumono le valutazioni espresse per alcuni aspetti del servizio (scala 1-5):
- professionalita dei Medici: voto medio = 4,7
- professionalita degli Infermieri: voto medio = 4,6
- professionalita ASA/OSS: voto medio = 4,5
- professionalita personale della riabilitazione: voto medio = 4,7
- qualita del vitto: voto medio = 4,4
- qualita della camera: voto medio = 4,4
- qualita degli spazi comuni: voto medio = 4,4
Non mancano in calce ai questionari i complimenti al personale e la valutazione di positi-
vita dell’esperienza.

6.1.2 Servizi Semiresidenziali
v CDI Alzheimer — familiari

Il processo di raccolta e di rielaborazione dei risultati si &€ concluso a dicembre 2021 ed

ha visto una buona adesione (78% dei questionari restituiti compilati).

Per quanto riguarda la profilazione dei rispondenti tra i familiari:

- nel 50% dei casi si tratta di figli;

- nel 36% dal coniuge.

Per quanto riguarda gli ospiti, possiamo effettuare una suddivisione sulla base del perio-

do di permanenza presso la nostra strutfura semi residenziale nel seguente modo:

- da meno di 3 mesi il 29%;

- da 3 mesial anno il 29%;

-« dal anno a 3 anni il 28%;

- da 3 anni a 5 anni il 7%:;

- piudi5anniil 7%.

Importante il ricambio degli Ospiti avvenuto dopo la riapertura post Covid.

Il questionario si articola in tre distinte aree di osservazione:

- una valutazione degli aspetti relazionali ed assistenziali connessi al servizio (articolata
in cortesia e disponibilita degli operatori, professionalita, qualitd deil'assistenza, in-
terventi riabilitativi, attivita educativo/animativa);

- una valutazione degli aspetti alberghieri: pulizia, vitto, trasporto {puntualita, sicurez-
zZa, cortesial);

- una valutazione sulia capacita del CDI di dare risposta ai bisogni degli ospiti: qualita
della vita e qualita delle relazioni umane.

- Nel 2021 é stata inserita un’ultima domanda, per noi molto importante: la percezione
dell'impegno del CDI a garantire adeguata tutela contro la diffusione del Covid-19.

15



Il CDI Alzheimer nell’anno 2021 riceve un voto di soddisfazione complessiva pari a 4,5
dai farpiliari. Si conferma una stabilita nella valutazione rilevata, in linea con quella degh
scorsi anni.

Anno di rilevazione Valutazione Familiari
2020 4.4
2019 4,2
2018 4.5
2017 4.5
2016 4.5

L’elemento di valore di tale risultato & dato dall’analisi della distribuzione di frequenza

dei giudizi raccolti che si collocano tutti sulla parte alta della scala di valutazione propo-

sta, con 50% di giudizio “Buono” e 50% di giudizio “Ottimo”. Merita di essere segnalata

l'assenza dei giudizi "scarso” e "pessimo”.

Relativamente alla capacita del CDI di informare sui servizi che verranno loro offerti e

sull’organizzazione del Centro, 1 familiari degli ospiti inseriti nel 2021 assegnanoc alla do-

manda un giudizio positivo {(voto 4,5}.

Entrando nello specifico delle singole dimensioni del Servizio, si riportano i pareri raccol-

ti:

- aspetti relazionali ed assistenziali = 4,3;

- aspetti alberghieri = 4,6 (con la qualita del vitto pari a 4,6, ma il trasporto valutato
con 4,7);

- capacita del CDI di rispondere ai bisogni del singolo = 3,9;

- percezione dell'impegno del CDI a garantire adeguata tutela contro la diffusione del
Covid-19 =44,

Complessivamente, & quindi possibile dire che — nel corso del 2021 - il hvello qualitativo

dell’assistenza erogata dal CDI Alzheimer & giudicato dai familiari positivamente in tutti i

suol aspetti; sono stati valutati idonei gli interventi e le scelte organizzative finalizzate al

contenimento del Covid-19. '

CDI Ozanam - familiari

Il questionario € stato somministrato nel mese di dicembre 2021 ai soli familiari.

Sono stati distribuiti 14 questionari. La raccolta ha visto una compilazione e restituzione

da parte dei familiari di tutti i questionari distribuiti (100%). La risposta ottenuta testi-

monia che lo strumento & considerato utile. Per quanto riguarda la profilazione dei ri-
spondenti tra i familiari:

- nel 43% dei casi si tratta di figli;

- nel 21% del coniuge.

Per quanto riguarda gli ospiti, possiamo effettuare una suddivisione sulla base del perio-

do di permanenza presso la nostra struttura semi residenziale:

- dameno di 3 mesi il 7%;

- da 3 mesial anno il 43%;

- da l anno a 3 anni il 149%;

- da 3 annia5 anniil 29%;

- pin di 5 anni il 7%.

Importante il ricambio degli ospiti avvenuto dopo la riapertura post Covid.

Il questionario si articola in tre distinte arce di osservazione:

- una valutazione degli aspetti relazionali ed assistenziali connessi al servizio (articolata
in cortesia e disponibilita degli operatori, professionalitd, qualita dell'assistenza, in-
terventi riabilitativi, attivita educativo/animatival;

- una valutazione degli aspetti alberghieri: pulizia, vitto, trasporto (puntualita, sicurez-
za, cortesia);

- una valutazione sulla capacita del CDI di dare risposta ai bisogni degli ospiti: qualita
della vita e qualita delle relazioni umane.
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Nel 2021 é stata inserita un’ultima domanda: la percezione dellimpegno del CDI a garan-
tire adeguata tutela contro la diffusione del Covid-19.

I CDI Ozanam nell’anno 2021 riceve un voto di soddisfazione complessiva pari a 4,9 dai
familiari. Si conferma il giudizio positivo gia rilevato negli scorsi anni, nonché il miglio-
ramento dell’'anno 2021.

Anno di rilevazione Valutazione Familiari
2020 4,6
2019 4.8
2018 4.7
2017 4.5
2016 4.4

L'elemento di valore di tale risultato & dato dall’analisi della distribuzione di frequenza

dei giudizi raccolti che si collocano tutti sulla parte alta della scala di valutazione propo-

sta, con il 14% di giudizio “Buono” e 1'86% di giudizio “Ottimo”.

Merita di essere segnalata l'assenza di giudizi "scarso” e "pessimo”, noncheé “sufficiente”.

Relativamente alla capacita del CDI di informare sui servizi che verranno loro offerti e

sull’organizzazione del Centro, i familiari degli ospiti inseriti nel 2021 assegnano alla do-

manda un giudizio positivo (voto 4,8).

Di seguito si riportano i giudizi di dettaglio:

- aspetti relazionali ed assistenziali = 4,9;

- aspetti alberghieri = 4,6,

- capacita del CDI di rispondere ai bisogni del singolo = 3,8;

- percezione dellimpegno del CDI a garantire adeguata tutela contro la diffusione del
Covid-19 = 4,8.

Complessivamente & quindi possibile dire che — nel corso del 2021 - il livello qualitativo

dell’assistenza erogata dal CDI Ozanam é giudicato dai familiari positivamente in tutti i

suoi aspetti; sono stati valutati idonei gii interventi e le scelte organizzative finalizzate al

contenimento del Covid-19.

La richiesta che perviene dal CD! & una maggiore apertura all'erogazione dei servizi {sa-

bato o fasce orarie del mattino e della sera) e una domanda di maggiori prestazioni fisio-

terapiche.

CDI Barbieri ~ familiari ed ospiti

Nel caso del CDI Barbieri, il questionario & stato somministrato sia ai familiari sia agli
ospiti nel mese di gennaio 2022 quando si sono risolti 1 casi di positivita quest'ultimi.

La doppia somministrazione permette, come per il CDI Soldi, il confronto tra il punto di
vista dei familiari e quello dei diretti utilizzatori del servizio. L'indagine ha visto una buo-
na restituzione sia da parte dei familiari (85%) che da parte degli utenti (95%)}.

Per I'anno 2021 il servizio riceve un voto di soddisfazione complessiva pari a 4,9 sia dai
familiari e sia dagli ospiti, allineando una valutazione che nel passato, pur in presenza di
positivita del giudizio, vedeva gli ospiti maggiormente soddisfatti rispetto ai loro familiari.

Si conferma la valutazione positiva al servizio rilevata negli scorsi anni.

Anne di rilevazione Valutazione Familiari Valutazione Ospiti
2020 4,6 4,9
2019 4,6 4,7
2018 4.7 4.7
2017 4.5 4.5
2016 4.4 4,7

Per quanto riguarda la profilazione dei rispondenti tra i familiari:
- nel 53% dei casi si tratta di figli;
- il restante & rappresentato dal coniuge e da nipoti.
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Per quanto riguarda gl ospiti, possiamo effettuare una suddivisione sulla base del perio-

do di permanenza presso la nostra struttura semi residenziale nel seguente modo:

- dameno di 3 mesi il 5%;

- da 3 mesialannoil 34%

- dal anno a 3 anni il 32%;

- dadanniab anni '8%;

- pindiSanniil 21%.

Possiamo parlare di molti Ospiti di recente ammissione (importante anche per questo

CDI il ricambio degli ospiti avvenuto dopo la riapertura post Covid}, quindi di persone

che non hanno conosciute il CDI nei suoi tempi migliori, quando le iniziative erano cer-

tamente piu frequenti e le collaborazioni un elemento distintive del luogo, essendo il ser-
vizio inserito nel contesto di via XI Febbraio.

Il questionario si articola in tre distinte aree di osservazione:

- una valutazione degli aspetti relazionali ed assistenziali connessi al servizio (articolata
in: cortesia e disponibilita degli operatori, professionalita, qualita dell'assistenza, in-
terventi riabilitativi, attivita educativo/animativa);

- una valutazione degli aspetti alberghieri: pulizia, vitto, trasporto (puntualita, sicurez-
za, cortesia);

- una valutazione sulla capacita del CDI di dare risposta ai bisogni degli ospiti: qualita
della vita e qualita delle relazioni umane.

Nel 2021 é stata inserita un'ultima domanda, per noi molto importante: la percezione

dellimpegno del CDI a garantire adeguata tutela contro la diffusione del Covid-19.

Di seguito si sintetizzano i giudizi espressi per le differenti dimensioni del servizio:

- aspetti relazionali ed assistenziali (professionalita operatori; assistenza della persona;
attivita proposte; etc.}: voto medio familiari = 4,9 / voto medio ospiti = 4,9

- aspetti alberghieri (qualita del vitto; pulizia dei locali; trasporto}: voto medio familiari
= 4,4 [ voto medio ospiti = 4,5

- capacita del CDI di rispondere ai bisogni del singolo: voto medio familiari = 4,4 / voto
medio ospiti = 4,6

- relativamente alla percezione dell'impegno del CDI a garantire adeguata tutela contro
la diffusione del Covid-19, i familiari danno un giudizio pari a 4,7, gli ospiti 4,9.

CDI Soldi ~ familiari ed ospiti

Il questionario ¢ stato somministrato nel mese di dicembre 2021 sia ai familiari sia agli
ospiti che possiedono sufficienti capacita per compilare in autonomia il questionario. La
doppia somministrazione permette il confronto tra la valutazione dei familiari e quella dei
diretti interessati.

Sono stati distribuiti 33 questionari agli ospiti ed altrettanti ai loro familiari. La raccolta
ha visto una compilazione e restituzione da parte dei familiari di 28 questionari (85%);
per quanto concerne gli ospiti, la restituzione & stata di 32 questionari (97%). Va eviden-
ziata la buona risposta ottenuta in entrambi i fronti, testimone di una adeguatezza dello
strumento. Per quanto riguarda la profilazione dei rispondenti tra i familiari:

- nel 79% dei cast si tratta di figli;

- il restante é rappresentato dal coniuge e da nipoti.

Per quanto riguarda gli ospiti, possiamo effettuare una suddivisione sulla base del perio-
do di permanenza presso la nostra struttura semi residenziale nel seguente modo:

- dameno di 3 mesi il 9%

- da3mesial annoil 19%

- dalanno a3 anniil 6%

- da3annia5anniil 13%

- piadi5 anniil 9%

Importante il ricambio degli ospiti avvenuto dopo la riapertura post Covid.

Il questionario si articola in tre distinte aree di osservazione:
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- una valutazione degli aspetti relazionali ed assistenziali connessi al servizio (articolata
in: cortesia e disponibilita degli operatori, professionalita, qualita dell'assistenza, in-
terventi riabilitativi, attivita educativo/animativa)

- una valutazione degli aspetti alberghieri: pulizia, vitto, trasporto (puntualita, sicurez-
za, cortesia)

- una valutazione sulia capacita del CDI di dare risposta ai bisogni degli ospiti: qualita
della vita e qualita delle relazioni umane

Nel 2021 é stata inserita un’ultima domanda, per noi molto importante: la percezione

dell'impegno del CDI a garantire adeguata tutela contro la diffusione del Covid-19.

I1 CDI Soldi nell’anno 2021 riceve un voto di soddisfazione complessiva pari a 4,6 dai fa-

miliari e 4,9 dagli ospiti. Si conferma la valutazione positiva al servizio rilevata negli scor-

si anni e si conferma anche che il voto degli ospiti supera quello dei famiiari.

Anno di rilevazione Valutazione Familiari Valutazione Ospiti
2020 4,7 5
2019 4.5 4,6
2018 4,5 4.8
2017 4,5 4,9
2016 4,8 4,9

L'elemento di valore di tale risultato & dato dall’analisi della distribuzione di frequenza
dei giudizi raccolti che si collocano tutti sulla parte alta della scala di valutazione propo-
sta, con:

- per i familiari 32% di giudizio “Buono” e 57% di giudizio “Ottimo” ;

- per ghi ospiti 6% di giudizio "Buono” ¢ 94% di giudizio "Ottimo”.

Si segnala 'assenza di giudizi "scarso” ¢ "pessimo” sia tra gli ospiti sia tra i fammiliari.

Relativamente alla capacita del CDI di informnare sui servizi che verranno loro offerti e

sull’'organizzazione del Centro, gli ospiti inseriti nel 2021 assegnano alla domanda un

giudizio positivo (voto 4,9). Anche i familiari si allineano con un giudizio di 4,6.

In specifico:

- gh aspetti relazionali ed assistenziali sono valutati con un voto medio dei familiari di
4,7: disponibilita e cortesia sono valutate al 4,7 e I'assistenza erogata al loro congiun-
to 4,8;

- gli ospiti, invece, danno un giudizio di 4,9: disponibilita e cortesia sono giudicate mol-
to positivamente, a 5; l'assistenza ricevuta si attesta a 4,9; gli interventi riabilitativi
sono apprezzati e ricevono una valutazione pari a 5 e le attivita educative 4,9.

Per quanto concerne gli aspetti alberghieri, il voto medio dei familiari & 4,2, quello degli

ospiti &€ 4,9. La domanda sulla capacita del CDI di rispondere ai bisogni del singolo & giu-

dicata dai familiari a 4,3 mentre gli ospiti sono pit generosi e la valutano a 4,7,

Infine, relativamente alla percezione dell'impegno del CDI a garantire adeguata tutela

contro la diffusione del Covid-19, i familiari danno un giudizio pari a 4,7, gli ospiti 4,9.

Complessivamente, é quindi possibile dire che — nel corso del 2021 ~ il livello qualitativo

dell’assistenza erogata dal CDI é giudicato dai nostri ospiti e dai loro familiari positiva-

mente in tutti i suoi aspetti ed anche sono stati valutati idonei ghi interventi e le scelte
organizzative finalizzate al contenimento del Covid-19.

6.1.3 Servizi Territoriali
Assistenza Domiciliare Integrata
Come negli scorsi anni il questionario ¢ stato somministrato durante tutto I'anno. La rac-
colta ha visto una compilazione e restituzione complessiva di 70 gquestionari, con una si-
gnificativa contrazione a causa della pandemia. I rispondenti dichiarano di aver avuto
notizie sul servizio erogato da Cremona Solidale:
- nel 39% dei casi dal proprio MMG;
- nel 7% da amici/conoscenti;
- nel 6% dai figh;

19



- solo nel 4% dei casi dall'Assistente Sociale del Comune;

- il 43%, dichiara di aver saputo del servizio altrove, in particolare durante un ricoverc
in Ospedale o presso la riabilitazione di Cremona Solidale.

Il servizio nell’anno 2021 riceve un voto di soddisfazione complessiva pari a 4,9 (scala 1-

5}, che conferma le valutazioni degli scorsi anni e colloca PADI sulla scala dei valori in

una posizione di eccellenza. Per quanto riguarda la qualita delle prestazioni ricevute, i

dati raccolti possono essere cosi sintetizzati:

- puntualitd nell'erogazione delle prestazioni = 4,9;

- chiarezza delle informazioni ricevute = 5,0;

- cortesia e disponibilitd degli operatori = 5,0;

- professionalita = 5,0,

Servizio RSA Aperta

Il questionario & stato somministrato durante I'anno, coerentemente con i tempi di presa
in carico € dimissione. La raccolta ha visto una compilazione e restituzione complessiva
di 32 questionari dei 70 somministrati (46%).

1l servizio RSA APERTA per 'anno 2021 riceve un voto medio di soddisfazione complessi-
va pari a 9,3 (in una scala da 1 a 10) che - pertanto — si colloca sulla scala dei valori in
una posizione eccellente, con il 48% di voti espressi pari a “10” e il 32% a “9”. Per quanto
riguarda le prestazioni ricevute, le opinioni espresse possone essere cosi sintetizzate (sca-
la di valutazione 1-5):

- qualita delle informazioni ricevute = 4,6;

- qualitd complessiva del servizio erogato = 4,5;

- professionalita degli operatori = 4,6;

- cortesia degli operatori = 4,8 8vari i complimenti espressi dagli utenti verso i profes-
sionisti};

tempestivita nella erogazione delle prestazioni = 4,4,

utilita del servizio = 4,7.

t

Servizi ambulatoriali/Ambulatori polispecialistici in reqime SSR

Sono stati restituiti 92 questionari.

II 48% det questionari sono stati compilati da uomini e il 52% da donne.

L'eta & molto variabile;

- il 37% ha un'eta inferiore a 60 anni;

- il 50% ha un'eta compresa tra 60 e 79 anni;

- il 13% ha un'eta superiore a 80 anni;

- nessuno ha un’etd superiore a 90 anni.

Relativamente alla provenienza:

- i1 65% ¢ residente nella cittd di Cremona;

- il 32% proviene dalla Provincia di Cremona;

- il restante 3% da altre Province.

- Relativamente alle prestazioni richieste, la fisioterapia individuale & di gran lunga la
predominante.

Passando invece ad esaminare la valutazione di qualita assegnata alle prestazioni ricevu-

te, 1 fruitori hanno espresso un giudizio complessivo molto positive, pari a 4,9 su una

scalada 1l ab.

In dettaglio hanno poi dato 1 seguenti giudizi:

- Servizio prenotazione = 4,9;

- Tempi di attesa tra prenotazione e prestazione = 4,8;

Accessibilita, confort e pulizia = 4,9;

- Professionalita e cortesia = 5;

- Chiarezza e completezza delle informazioni = 5.

Complessivamente, & quindi possibile dire che ~ nel corso del 2021 - il livello qualitativo

delle prestazioni ammbulatoriali é giudicato molto positivamente dai fruitori.
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Alla domanda "come & venuto a conoscenza dei nostri ambulatori”, i nostri fruitori ri-
spondono che:

- 46% H conoscevano gia;

- 8% hanno seguito il suggerimento del medico di medicina generale;

- 40% hanno avuto informazioni da parenti e/o amici;

- 1% It hanno scoperti navigando in internet;

- 4% in altro modo

- Alla domanda "perché ha scelto proprio i nostri ambulatori”, rispondono:

- 32% li avevano gia usati e ne erano rimasti soddisfatti;

- 22% sapevano che 1 nostri operatori lavorano bene;

- 43% hanno seguito 1 consigli di altri;

- 0% dichiara che non aveva trovato posto altrove.

Il resto non risponde.

Alla domanda "consiglierebbe ad altri i nostri ambulatori” rispondono di si nel 98% dei
casi; alla medesima domanda - indirizzata verso se stessi - "userebbe ancora gh ambula-
tori di Cremona Solidale”, il 98% risponde di si, nessuno risponde no, il 2% non sa.

7. ESITI VISITE ISPETTIVE ATS VAL PADANA

Come gli scorsi anni, gli Ispettori dell’ATS Val Padana hanno monitorato I'attivita svolta

in alcuni Servizi aziendali, ma soprattutto l'organizzazione dei percorsi di contemimento e

contrasto al Covid-19. Di seguito il resoconto delle ispezioni ricevute nel corso del 2021.

In RSA Somenzi:

- 17/11/2021 - sopralluogo di verifica dgr 5181/2021 in relazione alle visite ai familiari
- Aggiornamento POG (a seguito di segnalazione di familiari degli ospiti);

- 27/09/2021 - sopralluogo di verifica della appropriatezza: verificati 4 FASAS;

- 01/09/2021 - sopralluogo di verifica della appropriatezza e aggiornamento POG; veri-
ficati 4 FASAS;

- 07/07/2021 - sopralluogo di verifica appropriatezza; verificati 6 FASAS

- In CDI Alzheimer:

15/01/2021 - SCIA, verifica del possesso dei requisiti

Gli audit da parte di ATS Val Padana non hanno generato alcuna prescrizione.

8. PERCORSI FORMATIVI AZIENDALX

8.1 Attivita svolte nell'anno 2021

I piani di lavoro alla base delle organizzazioni che gestiscono i servizi socio sanitari stan-
no subendo mutamenti profondi: il controlio qualita, il monitoraggio dei risultati sia in
termini professionali che economici sono alla base del mantenimento in vita della stessa
struttura operativa. Il personale di assistenza impatta quotidianamente con utenti sem-
pre pit complessi da assistere, caregiver sempre pil esigenti, piani di lavoro pia “serrati”
che richiedono rapidita di esecuzione ma anche precisione e qualita.

La formazione e l'aggiornamento costante possono giocare un ruolo fondamentale nel
supportare 'operatore nel suo lavoro e nel rendimento. Da queste considerazioni partiva
la stesura originale del piano formative in oggetto unitamente ad una corretta analisi dei
bisogni formativi ritenuti alla base di una puntuale programmazione, avvenuta princi-
palmente su quattro percorsi:

1} costruzione di possibili soluzioni rispetto ad un problema organizzativo {in cui la for-
mazione € una degli strumenti per risolvere parte del problemaj;

2) ancoraggio dei sistemi di programmazione formativa a sistemi di valutazione e certifi-
cazione delle competenze (crediti ECM per il personale sanitario);

3} processi volti al mighoramento continuo per migliorare la competitivita deli’azienda;
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4) processi di adeguamento alle normative vigenti o cogenti.

Il Piano Formativo, cosi come era stato formulato era rivolto agli operatori dei servizi sa-
nitari e socio sanitari dell’Ente con lo scopo di sostenere e consolidare le competenze de-
gli operatori che lavoranec nei servizi per anziani con lo scopo di impattare sulla qualita
del servizio offerto in modo di creare una RSA che diventi un luogo di vita e non solo di
attesa. Va da subito evidenziato quanto l'emergenza sanitaria da SARS COV?2 abbia for-
temente condizionato la realizzazione del piano formativo aziendale cosi come era stato
programmato. Il personale dell’ente & stato impegnato a fronteggiare una situazione che
ha completamente stravoito la normale attivita lavorativa ivi compresa quella che negli
ultimi anni ha caratterizzato 'azienda: la formazione e l'aggiornamento continuo del per-
sonale. Sono stati realizzati i corsi di formazione legati all’attivita preventiva in materia di
igiene e sicurezza nei hioghi di lavoro, corsi obbligatori, sia per la prima formazione che
per gli aggiornamenti di legge. In merito all’attivita convegnistica, che pone ASC Cremona
Solidale quale punto di riferimento non solo per le RSA della provincia, & stato organizza-
to “Aggressioni contro il personale RSA: prevenzione e gestione”

A causa dell'emergenza sanitaria, anche l'attivita convegnistica, che grande successo
aveva riscosso negli anni precedenti e che poneva ASC Cremona Solidale quale punto di
riferimento non solo per le RSA del cremonese, & stata del tutto cancellata.

e Colnvolte. e i e partecipanti
AREA IGIENE E SICUREZZA NEI LUQGHI DI LAVORQ
Formazione Generale . Entro 60 giorni
per lavoratori Neo assunti dall’assunzione Confermato n.30
Formazione Specifica . Entro 60 giorni
per lavoratori Neo assunti dall'assunzgione Confermato n.29
Prevenzione dei rischi
da esposizione alle ra- Fisioterapisti aprile Confermato n.10
diazioni non ionizzanti
Formazione aggiuntiva . L .
preposti Neo incaricati dicembre Confermato n.4
Aggiornamento RLS Eletto al ruolo dicembre Confermato n.3
Aggiornamento ASPP Incanc;ﬁ;éla fun- dicembre Confermato n.1
Prima formazione ad- Squadra nuova . ;
detti antincendio nomina aprile/ maggio Confermato .17
Aggiornamento addetti S?:;‘i:;ggz) ?Ig; , Cont ¢ 17
antincendio &t maggio niermato B
scadenza
Comunicazione finaliz- Recuperi su perso-
zata_ a_lia gestmpe df.n nale non ancora 2022 Confermato n.33
conflitti e umanizzazio-
formato
e delle cure
AREA GESTIONALE
Privacy Trasversale 2022 Confermato n. 50
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8.2 Programmazione Attivita anno 2022
L'attivita formativa programmata per il 2022 ha lo scopo di riprendere una serie di pro-
gettualita che la pandemia ha frenato se non addirittura interrotto. Obiettivi specifici:

- favorire lo sviluppo professionale e di carriera;
- sviluppare abilita finalizzate all’aggiornamento continuo delle proprie competenze, at-

traverso Iutilizzo corretto delle risorse e delle informazioni disponibili,

- acquisire conoscenze per la definizione di modalita di servizio efficaci, appropriate ed

efficienti, in un’ottica di miglioramento continuo;

- favorire il confronto tra i diversi operatori, per individuare modalitd appropriate per
gestire le varie situazioni di servizio;

- promuovere modalita di lavoro in team;

- sviluppare la sensibilitd degli operatori rispetto alle necessita di un confronto diretto
con l'anziano/familiare, per riuscire a coglierne le aspettative e valutarne la soddisfa-

zione,

Per l'anno 2022 si sono individuate le seguenti aree di intervento formativo:
v Area igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro;
v Area competenze tecnico-specialistiche;

v Area competenze gestionali.

. mitolo

Destinatari L

S .Pel’it?do. '_
‘erogazione

Formazione generale + ri-

éﬁtro 60 giorni

schi specifici Neo assunti Aula dall’'assunzione
A ¢ H Tutti i preposti incari- Aula o FAD Entro 60 giorni
SEIOTNAMENLO Prepos cati dall’assunzione
Formazione Dirigenti Tutti i dirigenti Aula o FAD Maggio
Corso Covid 19. (aggiorna- Personale sanitario Aula o FAD Marzo
menti)
Le aggressioni nel lavoro di Personale sanitario Aula o FAD Da definire
reparto

Nuovi addetti antincen-

Aula pin esercita-

Corso antincendio di 16 ore di zione / Esame pres- Maggio
io
so VVFF
. ; ; Aula pin esercita- .
Aggmmame:nto antincendio Addetti in carico zione / Esame pres- Giugno - set-
di 8 ore tembre
so VVFF
Aggiornamento RLS Incaricati alla funzione Aula piu Ottobre
EE esercitazione
Aggiornamento RSPP RSPP / ASPP Aula o FAD Settembre
Uso del carrello elevatore Addetti magazzino Aula P;i;;zﬁmlta_ Giugno
Formazione xgne?blhty mana- Ufficio tecnico Aula Maggio
Uso del Laser Fisioterapisti Aula o FAD Maggio
Formazione sui rifiuti Aula o FAD Giugno
Aggiornamento privac Personale Aula Marzo — luglio -
& P y Amministrativo novembre
231/Codice etico Personale di staff Aula Febbraio -
maggio - agosto
BLSD Personale sanitario Aula Maggio — agosto
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. .. . . io — otto-
Prove di emergenza Personale in servizio Sede di servizio Magglgre otte
La disfagia Personale della cucina Aula Maggio
. .. . N M - di -
Aggiornamenti in geriatria Personale sanitario Aula arzobremem
Uman azione delle Cure: Personale sanitario Aula Da definire
la contenzione terapeutica
La fragilita Personale sanitario Aula Ottobre
Educatori, fisioterapisti,
Le demenze coardinatori dei CDI al- Aula Da definire
zheimer € dei nuclei
speciali
SLA Operaton.del nucleo Aula Marzo
dedicato
Migrazione dati sul nuovo Coordinatori, medici,
programima CBA '2‘.0; adde- | infermieri, 'ﬁsmteraplstl. Aula Aptile-giugno
stramerto per utilizzo nuo- educatori; personale
vo programma CBA 2.0 amministrativo

9. MODALITA' DI EROGAZIONE DEI SERVIZI - PRESTAZIONI OFFERTE

9.1 Piano annuale delle Attivitd Educative

L'emergenza Covid-19 ha impresso significativi cambiamenti alle attivita educative e di
socializzazione. Gli educatori nel corso del 2021 hanno continuato a svolgere un ruolo
fondamentale di supporto ed affiancamento nei confronti di ospiti e loro farmibiari.

La progettualita educativa si & pertanto adattata al bisogno primario del mantenere viva e
sostenere la relazione, riducendo in alcune fasi 'impegno che nel passato era stato orien-
tato all’attivita educativa e socializzante.

9.1.1 Verifica Attivita Anno 2021
La progettualita prevista per 'anno 2021, in permanenza di pandemia e della conseguen-
te necessita di agire con precauzione, era stata indirizzata verso le seguenti azioni:

v ritorno allo standard ante-COVID, con la sola eccezione dei nuclei speciali per i
quali € previsto un incremento dell'attivita a 38 ore settimanali, della imputazione di ore
ai vari servizi;

v'  organizzazione del lavoro per coorti, evitando commistioni tra educatori dei CDI e
dei servizi residenziali e sostituzioni effettuate solo con personale dedicato;

v progettazione diversificata in base alle UdQ:

o servizi residenziali RSA:
a) videochiamate con frequenza non inferiore alla settimana (mantenendo gli ac-
cordi assunti con ogni singola famiglia);
b) incontri protetti ospite/familiare con cadenza di un incontro ogni settimana
{preparazione degli ospiti all'incontro; strutturazione dell'incontro stesso; re-
lazione dell’esito all’equipe di servizio);
c) attivita educativa individuale (sostegno ed aiuto in termini di sostituzione della
figura parentale); attivita ludica e socializzante in piccolo gruppo / attivita cogniti-
ve in piccolo gruppo.

o Comunita Alloggio:
a} videochiamate con frequenza plurisettimanale / sollecitazione degli ospiti auto-
sufficienti a telefonare in autonomia alle loro famiglie;
b} organizzazione degli incontri protetti tra ospite-familiare con cadenza di 1 incon-
tro ogni settimana;
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c} attivita educativa individuale (sostegno, vicinanza ed aiuto in termini di sostitu-

zione della figura parentale) a cura dell’ASA tutor;

d} attivita ludica e socializzante in piccolo gruppo/attivitd cognitiva in piccolo

gruppo effettuata grazie ail'intervento delle volontarie AVULSS;

e) attivita informativa all’'uso della mascherina, al rispetto del distanziamento, alla

corretta igiene delle mani;

o Centri Diurni Integrati: attivita cognitive a socializzanti di piccolo gruppo per
recuperare i lunghi mesi di chiusura del servizio; attivita formativa degli ospiti
all'uso di mascherina, al rispetto del distanziamento, alla cura delligiene delle
mani;

o CI attivazione di presenza settimanale dell’educatore per le videochiamate degli
ospiti pitt anziani ed in difficolta.

Tra i progetti realizzati:

1

i

progetto “Il mio grande amico, la mia migliore amica”: attivita di raccolta dei racconti
nei CDI aziendali a cura dell’educatore ma anche, in video chiamata, dei giovani fu-
mettisti del Centro A. Pazienza; invio del materiale al Centro per la loro rielaborazione
grafica;
progetto “Giovedi in musica, teatro, chiacchiere e tanto altro ancorall”: tutti i giovedi
pomeriggio per CDI e Comunitd Duemiglia sono stati realizzati piccoli intrattenimenti
musicali, teatrali, etc, pomeriggi “diversi” con l'obiettivo di inserire elementi di novita
e di intrattenimento sociale; in collaborazione con UNIPOP
“eventi” musicali estivi per piccoli gruppi di ospiti delle RSA;
ginnastica di gruppo nei CDIL;
valorizzazione del verde con gli ospiti del CDI Barbieri.

9.1.2 Programmazione attiviti anno 2022

Rafforzare 'organizzazione del gruppo educatori / Integrare maggiormente il gruppo
nel lavoro di equipe: la nuova Direzione Sanitaria ha predisposto incontri di micro
equipe per i diversi servizi aziendali, prevedendo la presenza di almeno un educatore.
L'obiettivo & che l'educatore possa portare all’attenzione dei colleghi quella parte di
conoscenza dei bisogni individuali, secondo la teoria della QdV {benessere fisico, ma-
teriale, emozionale, autodeterminazione, sviluppo personale, relazioni interpersonali,
inclusione sociale, diritti) che rappresenta il fulcro dell’attivita educativa,

Perfezionamento dell'uso della scheda QdV: la scheda QdV & stata testata all'interno
della Azienda in due interi anni. I risultati hanno portato ad una prima rivisitazione e
adattamento. E’ intenzione del gruppo educatori pervenire ad un affinamento della
scheda in ambito Alzheimer. Inoltre si sta pensando a costruire un manuale di utiliz-
zo della scheda per consegnarlo ai nuovi assunti ma anche per rendere sempre piu
uniforme il suo utilizzo.

Stabilizzazione del rapporto con i volontari e ripresa della programmavzione educati-
va di servizio: lo sviluppo avuto dalle azioni previste nella convenzione con
I'associazione “Siamo Noi” ha consolidato i rapporti: i volontari sono divenuti figure
stabili nei servizi e si & creata una relazione spesso molto proficua con gli ospiti e i lo-
ro familiari. La formazione erogata per questi volontari dall’Azienda, Pesperienza ma-
turata sul campo sia con gli incontri “al vetro”, sia con le visite al tavolo o in stanza
ha permesso ai volontari di prendere conoscenza degli spazi e¢ delle regole per

mettendo agli educatori, in modo graduale, di staccarsi dal compito di seguire gli
incontri per dedicarsi maggiormente alle attivita di reparto.

Obiettivo per il 2022 & il ripensamento dei piani educativi settimanali, la migliore co-
municazione ai familiari delle attivita di reparto, una sempre pia stretta collaborazio-
ne con i volontari di “Siamo Noi”.

Attenzione ai bisogni spirituali degli ospiti: nel 2021 ¢ stata sottoscritta una nuova
convenzione con la Curia cremonese. E’ stato assegnato un sacerdote, Don Giovanni
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Nava, che ha sostituito ’anziano cappellano. Don Giovanni ha intessuto da subito re-
golari e stabili rapporti con gli educatori e si & creata una “Cappellania” formata da
volontari, personale dipendente di Cremona Solidale. L'obiettivo della cappellania &
garantire quella vicinanza e disponibilitd anche individuale che spesso gli ospiti gra-
discono, insieme alla ripresa di una serie di occasioni (rosario, distribuzione
deli’eucarestia, preghiera di gruppo} che espressamente molti anziani ¢i hanno chie-
sto di ripristinare dopo il periodo di pandemia.

9.2 Piano per il mantenimento delle Abilitd Cognitive e Motorie

9.2.1 Verifica programmazione anno 2021

I nostri pazienti presentano molteplici e diversi bisogni che sono oggetto di intervento

riabilitativo specifico, formulati in equipe secondo piani personalizzati che permettono,

dove possibile, una mobilizzazione precoce, il mantenimento della mobilita/articolarita,
la prevenzione delie lesioni da decubito, la valutazione dei bisogni e di deficit della deglu-
tizione. Le attivita riabilitative sono suddivise nel seguente modo:

- addestramento sul campo (20' circa): in caso di necessita, i fisioterapisti possono
spiegare al personale di reparto come effettuare determinate manovre di Movimenta-
zione Manuale dei Carichi, come posturale correttamente gli ospiti con gravi retrazioni
muscolo scheletriche o dare indicazioni sulla corretta somministrazione di alimenti
con consistenza modificata;

- colloqui con familiari: durante I'arco della giornata i fisioterapisti possono dare delu-
cidazioni ai familiari in merito alla situazione motoria, disfagica, collaborativa dell'o-
spite;

- controllo posturale (5;

- deambulazione assistita in reparto {15');

- FKT al letto {20:

- piccoli gruppi di ginnastica dolce (35:

- terapie fisiche {magnetoterapia, tens, ultrasuonoterapia, ultrasuonoterapia in acqua,
lonoforesi, laserterapia: dai 15" ai 30');

- massoterapia (30" per distretto;

- impacchi di argilla {20;

- valutazione/rivalutazione/monitoraggio disfagia (dai 30' ai 45');

- trattamento individuale in palestra {tempistica di 30');

- monitoraggio ausilio (3');

- valutazione paziente {30');

- compilazione PI/PAI per la parte di competenza;

Nel 2021 il servizio riabilitativo RSA, CD e domiciliare ha continuato con la propria attivi-
ta, garantendo le misure di contenimento del contagio e la continuita assistenziale di
competenza, anche se con una restrizione alla partecipazione ¢ una riduzione del perso-
nale riabilitativo per malattia che a volte ha causato una flessione generalizzata degli in-
terventi riabilitativi su alcuni servizi {vedi RSA Mainardi e RSA B); buona ripresa delle at-
tivita riabilitative negli altri Presidi RSA e in tutti i Centri Diurni di Cremona Solidale
(con numeri importanti per l'effettuazione di gruppi di ginnastica dolce quotidiani).

Di seguito vengono segnalate il numero delle prestazioni riabilitative programmate ed
erogate nell'arco del 2021:

- Presidio Somenzi: totale prestazioni programmate 13.111;

- Presidio Mainardi: totale prestazioni programmate 8.992;

- Presidio RSA B: totale prestazioni programmate 4.751;

- Presidio Azzolini: totale prestazioni programmate 16.294;

- Servizio ADI: totale prestazioni pari a 2.638 (45'/35');

- Servizio ADI privato: totale prestazioni pari a 22;

26



- Servizio RSA APERTA: totale prestazioni pari a 333 {60');

~ Centro diurno Alzheimer: totale prestazioni programmate 5.393;
- Centro diurno Soldi: totale prestazioni programmate 14.525;

- Centro diurno Barbieri: totale prestazioni programmate 9.596;

- Centro diurno Ozanam: totale prestazioni programmate 3.144.

9.2.2 Programmazione Anno 2022

Anche per il 2022 i nostri obiettivi - proseguendo sui risultati ottenut in questi anni — si

focalizzerannc sulle seguenti sfide:

- costituire attivita riabilitative personalizzate per permettere di ripristinare e conservare
le capacita funzionali residue dei nostri ospiti;

- proseguire le terapie fisiche e la massoterapia allo scopo di diminuire i costi della tera-
pia antidolorifica e relativi effetti collaterali;

- mantenere una stabilita sul numero di prestazioni riabilitative programmate sui vari
Presidi RSA/CDI .

10. PIANO DI EDUCAZIONE ALLA SALUTE E PROMOZIONE DEL BENESSERE

10.1 Verifica programmazione anno 2021

La programmazione per il 2021 ha in parte risentito del quadro epidemiologico.

Tuttavia sono stati portati a termine gli impegni assunti:

- & stata riattivata la convenzione con Associazione LILT ~ Lega Italiana Lotta Tumori,
per lo screening oncologico della mammella gratuito per le nostre dipendenti;

- sono stati organizzati 3 momenti di informazione sul COVID e le possibili misure di
contrasto con il coinvolgimento della Dott.ssa Claudia Balotta; & stato attivato lo
“sportello e-mail” per rivolgersi alla professionista ed avere colloqui informativi indivi-
duali;

- & proseguito il piano vaccinale Covid-19 avviato a inizio 2021 e rivolto a tutti gli ope-
ratori (dipendenti e non) che operano nella nostra Azienda e che — direttamente o in-
direttamente ~ entrano a contatto con i nostri utenti.

- Relativamente al tema del Benessere organizzativo e conciliazione “vita-lavoro” si €
operato per una stabilizzazione delle figure assunte in periodo di pandemia: questo
garantisce stabilitd dei turni, migliore organizzazione delle ferie, possibilita di pro-
gressivo smaltimento delle ore straordinarie accumulate nei periodi critici. Ha conti-
nuato ad essere utilizzato lo smart working per i dipendenti che avevano criticita per-
sonali o familiari.

- In tema di Promozione dei corretti stili di vita é continuata la campagna formativa ed
informativa per 'utilizzo corretto dei presidi durante il lavoro. Si & avviato il processo
di nomina del Mobility Manager aziendale per la valutazione del Piano degli Sposta-
menti Casa Lavoro {PSCL).

La redazione del PSClL é stata introdotta in Italia dal Decreto del Ministero
del’Ambiente “Mobilita sostenibile nelle aree urbane” del marzo 1998. Il medesimo De-
creto ha introdotto la figura del Responsabile della Mobilita Aziendale (Mobility Manager).

Il Piano degli Spostamenti Casa Lavoro (PSCL) & uno strumento pensato per forni-
re a ciascuna azienda l'opportunita di sviluppare e sostenere misure alternative e pit
convenienti rispetto all'utilizzo dell’automobile per gli spostamenti quotidiani dei dipen-
denti nei tragitti casa lavoro. Queste misure devono poter fornire benefici dimostrabili a
livello del singolo dipendente in termini di costi, tempo, comfort e sicurezza, a livello
aziendale in termini economici, di produttivita, di responsabilita sociale e a livelio di col-
lettivita con minori costi sociali per inquinamento, traffico, incidenti stradali, tempi di
spostamento. La principale finalita del PSCL consiste nell'introduzione di nuovi modelli
organizzativi ed operativi per mighorare l'accessibilita al luogo di lavoro per ridurre l'uso
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del mezzo privato individuale a favore di modalita di trasporto ambientalmente pitt so-

stenibili.

Cremona Solidale ha avviato un’indagine sugli spostamenti casa-lavoro, attraverso la

predisposizione di uno specifico questionario che & stato messo a disposizione di tutti i

dipendenti e collaboratori {circa 420 persone) mirata ad ottenere le seguenti informazioni:

- Origine e destinazione degli spostamenti dei dipendenti;

- Mezzo di trasporto usato;

- Propensione a spostarsi con mezzo pubblico.

I questionario & stato compilato e restituito da circa il 60% degli operatori, il cam-
pione pué ritenersi pertanto significativo.

Il primo dato interessante che appare evidente & in merito alla provenienza del
personale, che si divide quasi equamente tra provenienti dal Comune e da fuori Cremona
{45% = 120 da fuori Cremona + 55% = 145 dal comune di Cremona).

La distribuzione dei soggetti tra i diversi quartieri di Cremona & piuttosto omoge-
nea, con una media di circa 10 persone per ogni zona. Altissima & la prevalenza
dell'utilizzo dell’automezzo proprio, con una leggera diminuzione {circa 20 unitd) nella
stagione primavera/estate. Principale motivazione di tale scelta & la netta prevalenza del
personale in forza a Cremona Solidale che svolge il proprio lavoro su turni, con orari non
compatibili con il servizio di trasporto pubblico urbano.

A conclusione dell’analisi sviluppata tra i dipendenti ed i collaboratori di Cremona
Solidale emergono dati in linea con la tendenza generale, che rispecchiano realta e aspet-
tative piuttosto comuni. La situazione contestualizzata in una cittd medio-piccola come
Cremona ci porta a sostenere quanto segue:

- Siritiene molto difficile incentivare ['uso del mezzo pubblico anche per la tipicita degli
orari di lavoro del personale “sanitario” (in netta maggioranza) palesemente incompa-
tibile con gh orari del servizioc pubblico, consapevoli dell’'ovvia difficolta ad implemen-
tarlo in orari notturni o serali;

- 5i rileva qualche apertura a soluzioni alternative all’'utilizzo dell’automezzo privato
esclusivamente verso 'uso della propria bicicletta o della condivisione dell’automezzo
in car pooling nei casi ove sia possibile;

- Potrebbe risultare utile ed accolta positivamente dal personale, secondo quanto emer-
so dal sondaggio, la realizzazione presso il parcheggio interno di Cremona Solidale, di
alcune postazioni per la ricarica degli automezzi elettrici {colonnine), quale strumento
atto ad incentivare Pacquisto di automobili con tale tecnologia.

- 1l forte impegno degli anni scorsi in materia di Welfare aziendale ha visto la conferma
delle ditte convenzionate che offrono speciali scontistiche ai dipendenti e ai loro fami-
liari.

- K’ ripresa la Collaborazione con il non-profit territoriale nell’ambito della _solidarieta
sociale: nel maggio 2021 sono stati accolti 5 ragazzi del Servizio Civile Nazionale; sono
ripresi gli inserimenti dei giovani in tirocinio formativo a cura di Mestieri Lombardia.

10.2 Programmazione anno 2022

La programmazione 2022 si concentra su alcune tematiche:

v" Progressiva ripresa dei rapporti con il volontariato, storico € non.

Le associazioni che hanno dato la disponibilita a collaborare con cremona Solidale sono
le seguenti: AIMA, AVULSS, ANTEAS, Associazione Dal Naso al Cuore onlus - VIP
Cremona, AUSER & AUSER UNIPOP, ENRICONOI, GO ON, La solidarieta’, LA
TARTARUGA, LILT, SIAMO NOI. Per i volontari sono stati approntate attivita di verifica
per la modernizzazione dei testi convenzionali, adeguandoli alle necessarie precauzioni
relativamente alla sicurezza dei volontari occupati nelle varie attivita. Con la Direzione
Sanitaria si sta valutando l'offerta di percorsi formativi ed informativi.
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v Benessere organizzativo

La pandemia ha insegnato che il baluardo per garantire buona qualita di vita ai nostri

ospiti & avere idoneo personale in servizio, contrastare, dove possibile, le malattie,

garantire ascolto, organizzare gruppi di lavoro coesi.

Una richiesta importante pervenuta dai dipendenti € il ripensamento e il restyling degli

spogliatot, azione messa in campo per la prima meta del 2022,

Altro tema che sara approfondito & quello della flessibilita oraria.

Infine & stata attivata una importante azione di verifica della organizzazione della

lavanderia aziendale sottoposta ad un sovraccarico di lavoro.

Sono state sperimentate e diverranno stabili dopo una venfica della loro efficacia, mini

equipe di reparto per il confronto, la condivisione e la conoscenza reciproca.

v E’ stata istituita una riunione settimanale di equipe allargata che permettera di
colmare le “storiche distanze” tra personale sanitario e personale amministrativo.

v Welfare aziendale: si attiveranno nuove convenzioni per i dipendenti.

11. PIANO DI COINVOLGIMENTO DEL TERRITORIO

11.1 Verifica programmaczione anno 2021

Alcumi step, le iniziative, le attivita che si snodano durante tutto il 2021 dimostrano la ri-

cerca costante e tenace di “nuova normalita”.

La campagna vaccinale inizia a gennaio 2021 e di fatto riprende alcune relazioni con il

territorio; incontri ed approfondimenti sul tema della vaccinazione si sono susseguiti du-

rante i primi mesi con interventi qualificati (dott.ssa Balotta}. La campagna vaccinale ha

interessato, oltre a ospiti e dipendenti, anche volontari e lavoratori delle ditte in appalto.

= 11 25 gennaio riprendono le visite “al vetro” degli ospiti con i loro familiari;

=» A febbraio inizia il suo lavoro un nuovo responsabile medico alle CI, il Dott Reggiani
Alessandro;

= Si attivano nel frattempo le procedure per la sostituzione dei membri dimissionari del

Comitato Di Rappresentanza degli ospiti (il cosiddetto “Comitato parenti”);

11 30 aprile il Direttore Generale Dott. Tanzi lascia I’Azienda per un nuovo incarico;

Si inizia 'opera di mitigazione delle misure di precauzione e ad aprile i familiari in-

contrano i loro congiunti sedendosi ad un tavolo che diviene nel tempo il simbolo del-

la ripresa dei contatti coniugata con il mantenimento di alcune misure guali il distan-

ziamento,

= A maggio si proietta il docu film “D’Istanti” in parte girato anche a Cremona Solidale.
“Quando chiudi gli occhi fuori, si apre un mondo dentro. DIstanti ¢ un docufilm, a
cui Cremona Solidale ha partecipato, che descrive un mondo di sentimenti e di rela-
zioni che hanno continuato ad alimentarsi nonostante le difficolta, anche nelle RSA.
Un mondo Distanti di vita che meritanc di essere conosciuti”;

= A giugno arrivano a sorpresa i regali dei bambini delle scucle materne e degli asili ni-

do comunali: scatoloni coloratissimi pieni di disegni, fori, letiere dei bambini delle

scuole dell'infanzia e degli asili nido;

Grazie ad AUSER UNIPOP riprendono a giugno le attivitd musicali per gli ospiti;

A luglio il pensionamento del dott Aldo Pani sostituito dalla Dr.ssa Simona Gentile.

Sempre a luglio gli incontri con i familiari si intensificano e permeitono di recuperare

tempo perduto;

Ritornano i giornalisti a raccontare le storie di vita di Cremona Solidale.

Il primo ottobre prende servizio il nuovo Direttore Generale, la Dott.ssa Alessandra

Bruschi;

Esce il Bilancio Sociale anno 2020, anno difficile ma con tante riflessioni;

Nel frattempo i dati sulla diffusione del virus peggiorano e a gennaio 2022 le visite

Vengonoe nuovamente sospese.
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11.2 Programmazione anno 2022

In modo molto realistico, durante 'anno ci si concentrera nel consolidare esperienze gia
avviate e che si sono dimostrate importanti in questi anni.

v

Cremona, citta amica della demenza / Dementia Community Friendly: pur con al-
cune difficolta, il progetto che vede coinvolta Cremona Solidale in una piti ampia rete
cittadina, nel 2022 ripartira con l'obiettivo di offrire occasioni di confronto tra famiglie
provate nell’assistere i propri cari in questo lungo periodo di chiusura.

Welfare di comunita presso Casa Barbieri-Raspagliesi: il progetto ha superato il
difficile periodo della pandemia, costituendo un importante punto di supporto e vici-
nanza per gli inquilini di via XI febbraio. Infatti, proprio grazie ai rapporti che si sono
consolidati in questi anni, & stato possibile garantire la distribuzione di mascherine
chirurgiche ed un’informazione sulle regole di prevenzione da rispettare, nonché for-
nire un aiuto per la spesa nei periodi di lock-down e/o in caso di isolamento domici-
liare. Per il 2022 é stato individuato un appartamento con funzione di emergenza, da
utilizzare per brevi periodi {max 3 mesi) per i casi segnalati dai servizi sociali.
Volontari: si segnalano il rinnovo delle convenzioni con le associazioni di volontariato
e la disponibilita di Cremona Solidale ad offrire le proprie competenze per corsi di
formazione.

12. PROGETTO DI SOSTEGNO ALLE FAMIGLIE E AI CARE GIVER

12.1 Verifica programmazione anno 2021

Comitato di Rappresentanza Parenti ed Ospiti: attraverso un’elezione suppletiva nel
2020 si &€ ampliato il numero dei componenti il “Comitato parenti”, riuscendo cosi ad
avere una rappresentanza per ogni servizio aziendale. Il ruolo del Comitato & stato in-
dubbiamente compressc a seguito del COVID, anche se nel corso dell’anno si sono or-
ganizzati frequent: incontri in remoto, con l'obiettivo di garantire una costante e com-
pleta informazione rispetto all’evolversi della situazione pandemica e alle strategie
aziendali messe in atto.

Assistente Sociale e supporto alla redazione di istanze di AdS: il supporto ai famigliari
in merito al’ADS - Amministratore di sostegno & divenuto parte integrante del lavoro
piu complessivo di orientamento ed informazione preventiva sui servizi aziendali. La
costante collaborazione con il Settore Servizi Sociali del Comune, VUfficio “Protezione
Giuridica” del’ASST, il Tribunale e le associazioni del territorio ha permesso di incro-
ctare “bisogni” e “offerte disponibili”. L’Assistente Sociale di Cremona Solidale - anche
a seguito della pandemia - ha orientato la sua attivita all'informazione e preparazione
delle famighie verso i servizi offerti: si & trattato di un lavoro impegnativo, legato alla
necessita di garantire idonea informazione soprattutto in considerazione delle limita-
zioni agli ingressi dei familiari.

12.2 Programmagione anno 2022

v Comitato di Rappresentanza Parenti ed Ospiti: a febbraio 2020 ha avuto termine il
mandato del Comitato di Rappresentanza. In accordo con i membri del Comitato,
che hanno riconosciuto 1 limiti operativi e di reale rappresentativita di un organi-
smo quale & Comitato stesso, e su suggerimento del Consiglic di Amministrazione,
orientato a dare pill ampia rappresentanza e livello “etico” alla stessa, si & dato
mandato alla Direzione di proporre una radicale revisione del “Regolamento della

Rappresentanza”.
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L’obiettivo per il 2022 é:

v

creare un nuovo Regolamento che individui un Comitato di Rappresentanza allar-
gato {rappresentativo di terzo settore, sindacati, mondo della cultura, Diocest di
Cremona, soggetti che a Cremona si occupano di iniziative benefiche (Lions, Rotary
etc}, mondo accademico/universitario};

assegnare al nuovo Comitato la verifica e lo stimolo affinché 'azienda adotti stru-
menti di costante riesame del proprio agire, la valutazione degli aspetti etici e
scientifici al fine di tutelare i diritti, la sicurezza e il benessere delle persone coin-
volte (ospiti e loro familiari).

Assistente Sociale: in presenza di un clima pandemico ancora persistente, in un
momento in cui le famiglie ancora devono essere presenti in modo “contingentato”,
il Servizio Sociale ha una funzione trasversale e relazionale.

Trasversale e relazionale per gli ospiti: la presentazione dei nuovi ospiti alla equipe
di reparto per attivare un processo di cura e di attenzione delle specificita indivi-
duali;

Relazionale relativamente alle famiglie: ’Assistente Sociale & la prima figura che le
famiglie incontranc quando accedono a Cremona Solidale, ricevendo informazioni e
rassicurazioni;

Trasversale relativamente ai servizi: la presenza in equipe dell’Assistente Sociale
permette di seguire il processo di progressivo adattamento del’ospite ma anche di
accogliere e valutare le situazioni individuali che emergono in termini di criticita;
Tragversale rispetto ai processi: la conoscenza diffusa dei processi aziendali per-
mette la condivisione e I'approccio competente alle scelte.
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