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RETTA DI RESIDENZIALITA POSTO CONVENZIONATO ANNO 2024 (*)

L'importo della retta di soggiorno al netto del contributo regionale per i posti convenzionati, & la seguente:

Retta giornaliera a carico

FASCE PROFILOSVAMA | elrutente dall’ 01/07/2024
AUTONOMI Profilo 1 €59,00
NON AUTONOMI Dal 2 al 17 €59,00
NON AUTONOMI NUCLEO PROTETTO
DALIAJEDERA Dal 2 al 17 €59,00
SUPPLEMENTO “STANZA SINGOLA”AUTONOMI e NON ; € 8,00 al eiorno
AUTONOMI ~oale
MAGGIORAZIONE PER ISOLAMENTO PER ATTIVITA DI ; € 10,00 al giorno
PREVENZIONE A CARATTERE SANITARIO (€ 2,00 se gia in stanza singola)
“UNA TANTUM” NUOVI INGRESSI / € 200,00
DEPOSITO PER SPESE FARMACI / €50,00

Versamento anticipato degli ultimi 30 giorni di permanenza nella struttura, che sara conguagliata al termine
residenzialita.
Nota: (*) Gli importi di cui trattasi saranno di volta in volta adeguati in base alle determinazioni al riguardo adottate
con riferimento al costo dei servizi per 'anno di riferimento.

La retta include:

- vitto ed alloggio;

- assistenza di base;

- servizio infermieristico e sanitario;

- servizio sociale;

- servizio animazione;

- servizio di fisiokinesiterapia;

- servizio logopedico;

- servizio podologico;

- servizio ristorazione;

- servizio di parrucchiera (usufruibile a cadenza mensile);
- servizio barbiere (usufruibile tre giorni a settimana);

- servizio di videochiamata per i residenti che desiderano mettersi in contatto diretto, attraverso il computer, con i loro familiari;
- servizio lavanderia/guardaroba;

- servizio tecnico/manutentivo;

- supporto psicologico;

La retta mensile deve essere versata in forma anticipata all’atto dell’ingresso in struttura e, per quelli successivi, entro il
giorno 10 del mese di riferimento. In caso di ricovero ospedaliero verra applicata una detrazione del 10% sulla retta giornaliera,
esclusi il primo e 'ultimo giorno di assenza.

Altri servizi a domanda individuale:
- Costo trasporto per visite mediche/altre destinazione a totale carico dell’utente.
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RETTA DI RESIDENZIALITA SOGGIORNO TEMPORANEO ANNO 2024 (*)

Retta giornaliera a

(profilo 13/17)

problemi comportamentali prevalenti o diagnosi di demenza di
vario tipo (Potrebbero rientrare i profili dal 13 al 17)

FASCE TIPOLOGIA UTENTI carico dell’utente
dall’ 01/07/2024
NON AUTONOMI Persone con livello cognitivo medio-buono e carico socio- €78.00
(profilo 2) assistenziale lieve (Potrebbe rientrare il profilo 2) ’
NON AUTONOMI Persone con livello co.gnltlv? medio-buono e carico socio-
(profilo 3/5) assistenziale elevato € 82,00
(Potrebbero rientrare i profili dal 3 al 5)
NON AUTONOMI Persone con problema?tlche'cognltlve medio-gravi e carico
(profilo 6/12) assistenziale elevato € 87,00
(Potrebbero rientrare i profili dal 6 al 12)
Persone con grave situazione clinica ed elevato bisogno
assistenziale e medico-infermieristico, confuse oppure lucide
NON AUTONOMI e/o persone affette da deterioramento cognitivo e con €94,00

SUPPLEMENTO “STANZA

SINGOLA” AUTONOMI e NON / € 8,00 al giorno
AUTONOMI

MAGGIORAZIONE PER .
ISOLAMENTO PER ATTIVITA DI y i ;g'gg zzg'i‘;?:
PREVENZIONE A CARATTERE o singola)
SANITARIO J
“UNA TANTUM” NUOVI

INGRESSI / € 200,00
DEPOSITO PER SPESE FARMACI / €50,00

residenzialita.

Versamento anticipato degli ultimi 30 giorni di permanenza nella struttura, che sara conguagliata al termine

Nota: (*) Gli importi di cui trattasi saranno di volta in volta adeguati in base alle determinazioni al riguardo adottate
con riferimento al costo dei servizi per I'anno di riferimento.

La retta include:
- vitto ed alloggio;
- assistenza di base;

- servizio infermieristico e sanitario;

- servizio sociale;

- servizio animazione;

- servizio di fisiokinesiterapia;
- servizio logopedico;

- servizio podologico;

- servizio ristorazione;

- servizio di parrucchiera (usufruibile a cadenza mensile);
- servizio barbiere (usufruibile tre giorni a settimana);

- servizio di videochiamata per i residenti che desiderano mettersi in contatto diretto, attraverso il computer, con i loro familiari;

- servizio lavanderia/guardaroba;
- servizio tecnico/manutentivo;
- supporto psicologico;

La retta mensile deve essere versata in forma anticipata all’atto dell’ingresso in struttura e, per quelli successivi, entro il
giorno 10 del mese di riferimento. In caso di ricovero ospedaliero verra applicata una detrazione del 10% sulla retta giornaliera,

esclusi il primo e 'ultimo giorno di assenza.

Altri servizi a domanda individuale:

- Costo trasporto per visite mediche/altre destinazione a totale carico dell’utente.
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