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INPDAP 
PROGETTO DI RETE DI SERVIZI ASSISTENZIALI PER PENSIONATI 
INPDAP NON AUTOSUFFICIENTI A MEDIA E ALTA INTENSITA’ 

REQUISITI MINIMI PER LA SOTTOSCRIZIONE DELLE CONVENZIONI 

OBIETTIVO 
PROGETTO 

Offrire un servizio integrativo all’assistenza fornita dalle 
strutture pubbliche competenti (ASL) ai soggetti affetti da 
Alzheimer e/o gravi patologie psicoinvolutive senili (e altre 
patologie neurodegenerative). Il progetto dovrà offrire una 
o più di una delle modalità di intervento individuate, e cioè:  
 
a) Ricovero residenziale a copertura del periodo 

intercorrente tra l’inserimento nelle liste di attesa Asl e 
l’inserimento definitivo nella struttura pubblica; 

b) Ricovero residenziale per sollievo temporaneo, per un 
periodo di tempo compreso tra i 30 e i 60 gg, relativo a 
difficoltà di assistenza familiare; 

c) Ricovero residenziale per la stabilizzazione anche 
farmacologica di disturbi comportamentali; 

d) Ricovero diurno “day hospital” per favorire il 
mantenimento del soggetto all’interno del nucleo 
familiare stabilizzando le residue competenze. 

 
DESTINATARI • Pensionati INPDAP e pensionati iscritti al fondo 

credito e loro coniugi ultrasessantacinquenni. 
REQUISITI MINIMI 

STRUTTURE DA 
CONVENZIONARE 

• Struttura (RSA) accreditata ovvero autorizzata 
all’esercizio dell’attività dagli Enti territoriali 
competenti, con comprovata esperienza nell’assistenza 
ai soggetti malati di Alzheimer e/o gravi psicopatologie 
psicoinvolutive senili (e altre patologie 
neurodegenerative).   
• Ubicazione struttura in località con bacini di utenza 
significativi, facilmente accessibile ai familiari e 
adeguatamente servita da mezzi di trasporto pubblici. 
• Carta dei servizi 
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PER LA STRUTTURA 

 
a. Camere con massimo 2/3 letti, a movimentazione 

elettrica, dispositivo di chiamata di emergenza, 
servizi igienici dotati di vasca e/o doccia adatti a 
soggetti con ridotta autonomia funzionale; 

b. Presenza di aree comuni  (soggiorno, sala da pranzo, 
sala lettura, zona tv); 

c. Sale dedicate all’inserimento dei pazienti in attività 
occupazionali e riattivanti, attività ricreative e 
palestra; 

d. Aree verdi di pertinenza fruibili dai pazienti; 
e. Ambulatorio medico; 
f. Reception.  

 
PER I SERVIZI ALBERGHIERI  

  
a. Lavanderia interna per biancheria ospiti; 
b. Servizi di cura alla persona (parrucchiere, barbiere, 

etc); 
 

 
PRESTAZIONI SANITARIE E ASSISTENZIALI 

 
a. Assistenza medica generale e specialistica (diagnosi e 

cura delle forme morbose che non richiedono un 
intervento di livello ospedaliero); 

b. Consulenza Geriatrica in struttura; 
c. Assistenza infermieristica 24 h su 24; 
d. Assistenza tutelare alla persona 24 h su 24 

(movimentazione, igiene, alimentazione, ecc..); 
e. Attività di riabilitazione sia in forma di terapia di 

gruppo che di interventi personalizzati; 
f. Attività di animazione organizzata e di terapia 

occupazionale.  
 

FIGURE PROFESSIONALI IN STRUTTURA 
a. Direttore Sanitario; 
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b. Medici specialisti (Geriatra, Fisiatra, Cardiologo, 
Oncologo, Endocrinologo, Diabetologo, Dermatologo, 
Psicologo, ecc….); 

c. Infermieri professionali; 
d. Operatori socio sanitari; 
e. Educatori professionali; 
f. Terapisti della Riabilitazione; 
g. Animatori;  
h. Personale amministrativo. 

 
Il personale sopra evidenziato deve risultare alle dirette 
dipendenze della struttura proponente. 
 
Per quanto riguarda il centro diurno: 
 

Prestazioni minime offerte: 
 

a) assistenza alberghiera diurna, comprensiva del pasto, 
della   merenda e in caso di necessità di diete 
personalizzate; 

b) assistenza agli ospiti nelle normali attività quotidiane 
(assistenza tutelate), comprensiva in caso di bisogno 
di bagno o doccia; 

c) Attività occupazionali, di animazione e di 
mobilizzazione; 

d) Assistenza infermieristica di base: somministrazione 
terapia, piccole medicazioni, misurazione dei 
parametri vitali (glicemia, pressione arteriosa ecc); 

e) Trasporto dall’abitazione al centro diurno e ritorno; 
f) Assistenza sociale. 

 
STRUTTURA COSTI L’INPDAP sarà tenuta ad erogare alle strutture che 

stipuleranno la convenzione una quota tariffaria pro die 
mediamente pari a due terzi del totale per ogni utente 
pensionato inserito nel progetto a copertura della spesa 
socio assistenziale. Resta esclusa, in quanto a carico del SSN, 
la quota parte relativa alle prestazioni sanitarie. 
Le quote riconosciute saranno relative ai posti letto 
effettivamente utilizzati dai pensionati o dai loro coniugi 



 

4 

 

inseriti nel progetto. 
Il pagamento delle quote dovute sarà a 30 gg. data 
ricevimento fattura. 
 

DURATA 
CONVENZIONE 

Verrà istituito un Albo nazionale di convenzionamento 
dell’Istituto, per l’anno 2009, aggiornato annualmente con 
la periodica pubblicazione dell’avviso.  
Il convenzionamento cessa al venir meno del fabbisogno 
assistenziale o alla mancata sussistenza dei requisisti minimi 
previsti e sopra indicati. 

PARTERSHIP O 
COLLABORAZIONI 

Partenrship o collaborazioni con enti o associazioni, 
pubbliche o private, che costituiscano un valore aggiunto 
per il progetto assistenziale. 

 


