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ALLEGATO A
VERBALE ISPETTIVO N. 3/2011

L’anno duemilaundici, giorno ventitrè del mese di Febbraio, alle ore 14.00 i sottoscritti:

	Dr. Ferrari Romano
	
	Presidente della Commissione

	Dr. Quaranta Edoardo
	
	Dirigente Medico SOC I.S.P.

	Geom. Pirone Sauro
	
	Tecnico SOC 

	Sig. Ferrari Mauro
	
	Direttore Socio Assistenziale – CISS Ossola

	Dr. Pavesi Carlo
	
	Segretario verbalizzante


componenti la Commissione di Vigilanza sulle Istituzioni e sui Presidi Socio-Assistenziali e Socio-Sanitari del Distretto di Domodossola - costituita ai sensi delle disposizioni regionali vigenti in materia, si sono riuniti per effettuare apposito sopralluogo presso la RAA Residenza Arcobaleno con sede in via Domodossola 64 a Druogno, nell’esercizio delle funzioni amministrative di vigilanza come regolate dalla D.G.R. n. 83-25268 del 25.08.1998 e dalla D.C.R. n. 357-1370 del 28.01.1997 nonché dalla successiva nota della Direzione Sanità della Regione Piemonte n. prot. 11531 del 26.03.2008. 

Al sopralluogo è presente  il sig. Felice Savoia Responsabile del Presidio.

Si procede quindi alla visita del Presidio con l’assistenza dell’operatore nominato. Si riassumono, di seguito, le risultanze della visita ispettiva.

GENERALITA’ DEL PRESIDIO           

	Denominazione
	RESIDENZA ARCOBALENO


	Via/Piazza
	DOMODOSSOLA
	n.
	64


	Comune di 
	DRUOGNO
	telefono
	0324-937722


	Natura giuridica
	SOCIETA’ IN ACCOMANDITA SEMPLICE

	Proprietario struttura
	MARGAROLI GIOVANNI N. DOMODOSSOLA IL 28.09.1961


	Data ultimo sopralluogo della Commissione
	18.02.2009


Tipologia struttura :

	Presidio
	Posti letto occupati alla data del sopralluogo
	Posti letto autorizzati

	R.A.A.
	35
	32


	osservazioni:
	

	


1 - REQUISITI STRUTTURALI           
Certificato di abitabilità o Licenza d’uso 

	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Documentazione inerente la natura giuridica del soggetto gestore (atto costitutivo, certificato di iscrizione alla Camera di Commercio,....) 

	(agli atti
	· richiesto

	· altro




	osservazioni:
	

	


Copia del provvedimento di approvazione del progetto per la nuova costruzione, ampliamento o ristrutturazione dell’immobile
	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Certificato di Prevenzione Incendi (CPI)

	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Verifica estintori

	· agli atti
	· richiesto


	(altro




	osservazioni:
	

	Accertata direttamente nel corso della visita l’eseguita revisione a termini di legge (Ottobre 2010).


Licenza d’uso dell’ascensore

	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Affidamento manutenzione dell’ascensore a ditta autorizzata
	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	Richiesto in sede di visita


Denuncia di messa a terra degli impianti elettrici
	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Certificati di conformità degli impianti (Legge 46/90 e/o 547/55)
	· elettrico
	(agli atti
	· richiesto
	· altro

	· idraulico
	(agli atti
	· richiesto
	· altro

	· riscaldamento
	(agli atti
	· richiesto
	· altro

	· altro ______________
	(agli atti
	· richiesto
	· altro


	osservazioni:
	

	


Adempimenti di igiene e sicurezza del lavoro (Decreto Legislativo 81/2008 e s.m.i.)
	Nomina Responsabile Servizio Prevenzione e Protezione
	(agli atti
	· richiesto


	· altro



	Nomina Medico Competente
	(agli atti
	· richiesto


	(altro



	Valutazione rischi
	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	Richiesto in sede di visita


  Autorizzazione sanitaria per preparazione/somministrazione alimenti (Legge 283/62)
	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Arredamento
	Razionalità
	· Insufficiente
	(Sufficiente
	· Buono

	Comodità d’uso
	· Insufficiente
	(Sufficiente
	· Buono

	Manutenzione
	· Insufficiente
	(Sufficiente
	· Buono


	osservazioni:
	

	


Planimetrie con destinazione d’uso dei locali e n. posti previsti (scala non < 1:200)

	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Regolamento interno di funzionamento della struttura

	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Carta dei Servizi

	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Tabella dietetica approvata dai servizi compententi dell’ASL

	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


Requisiti igienici minimi ai sensi delle D.G.R. 38/92 e D.G.R. 41/95):

	REQUISITI
	SI
	NO

	N° massimo di 4 Ospiti/camera
	(
	

	Almeno n. 1 WC/4 Ospiti
	(
	

	1 locale soggiorno/pranzo (1,5 mq/Ospite)
	(
	

	1 locale spogliatoio
	(
	


Requisiti igienico sanitari   ( D.G.R. 83/98) 

	REQUISITI
	Insufficiente
	Sufficiente
	Buono
	Osservazioni

	Pulizia ambienti
	· 
	· 
	(
	

	Cambio biancheria
	· 
	· 
	(
	

	Manutenzione abbigliamento
	· 
	· 
	(
	

	Igiene locali personali
	· 
	· 
	(
	

	Igiene locali collettivi
	· 
	· 
	(
	

	Igiene del personale
	· 
	· 
	(
	

	Igiene dispense e cucina
	· 
	· 
	(
	

	Igiene servizi igienici
	· 
	· 
	(
	

	Igiene alimenti
	· 
	· 
	(
	


2 - REQUISITI GESTIONALI

a) PERSONALE

La normativa regionale vigente non prevede, per i presidi della tipologia R.A.A., figure professionali e relativi parametri orari di assistenza agli ospiti. Tuttavia il Responsabile della struttura dichiara la presenza di n. 7 operatori all’interno della medesima. Consegna all’uopo il relativo elenco nominativo con l’indicazione, per ciascun operatore, della qualifica professionale. Il predetto elenco è acquisito agli atti.
COPIA PROGRAMMA TURNI DI LAVORO DEL PERSONALE
	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	

	


2 - REQUISITI GESTIONALI

b) OSPITI           

	Registro presenze 

	(SI
	· NO


	osservazioni:
	

	


ELENCO OSPITI 

	(agli atti
	· richiesto


	· altro




	osservazioni:
	

	


I I I - RETTE
	Importo retta/e
	( Agli atti
	· Richiesto

	Modalità definizione retta/e
	( Agli atti
	· Richiesto

	Integrazioni richieste per servizi aggiuntivi
	· Agli atti
	· Richiesto


	osservazioni:
	

	


PRESCRIZIONI 

Al termine della visita la Commissione impartisce le seguenti prescrizioni:

Primo piano

· Sistemare e tinteggiare la le porte di separazione dei locali cucina e sala da pranzo

· Nel locale cucina è necessario installare idonea zanzariera nella porta finestra

Piano terra
· Il locale lavanderia non può essere utilizzato quale ambiente di lavoro in quanto risultano carenti i prescritti requisiti igienico-sanitari. La stireria dovrà essere collocata in altro ambiente. Si suggerisce di adibire a tale destinazione lo spazio attualmente inutilizzato nel quale sono collocati macchinari per attività fisica ed ipoteticamente utilizzato quale palestra. In particolare è necessario compartimentare tale spazio e, dotandolo di accesso diretto, lo si potrà utilizzare come stireria. Nel contempo dovrà provvedersi a separare lo spogliatoio degli addetti che dovrà essere dotato di accesso indipendente. Il titolare potrà, peraltro, individuare soluzioni alternative che dovranno risultare idonee sia sotto il profilo normativo sia sotto il profilo igienico-sanitario.

Il sopralluogo termina alle ore 15.45 e contestualmente viene chiuso il presente verbale.

L.C.S.

	Domodossola li 
	23.02.2011


I COMPONENTI DELLA COMMISSIONE:

	Dr. Ferrari Romano
	
	F.to in orginale

	Dr. Quaranta Edoardo
	
	F.to in orginale

	Geom. Pirone Sauro
	
	F.to in orginale

	Sig. Ferrari Mauro
	
	F.to in orginale

	Dr. Pavesi Carlo
	
	F.to in orginale
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