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il miracolo della Cooperazione;
una strategia di squadra

che apre un varco nel muro
dell'indifferenza e dell’esclusione

Estratto del discorso del Santo Padre Francesco ai membri della Confederazione delle Cooperative Italiane

Aula Paolo VI - 16 Marzo 2019

ari fratelli e sorelle, buongiorno!

[..] | cento anni di storia della vostra azione sono un

traguardo importante, che non puo passare sotto si-

lenzio. Essi rappresentano un percorso di cui essere
grati per tutto cio che siete riusciti a realizzare, ispirati dal grande
appello dell’Enciclica Rerum Novarum del Papa Leone XIII. [...] La
sua e stata un’intuizione fiorita sulla convinzione che il Vangelo non
e relegabile solo a una parte dell'uomo o della societa, ma parla a
tutto l'uomo, per renderlo sempre piu umano.
[...] Oggi, dire “grazie” avoi perivostri cent’anni d'impegno & anche
indicare un esempio per gliuomini del nostro tempo, che hanno bi-
sogno di scoprirsi non solo “prenditori” di bene, ma “imprenditori”
di carita. [l vostro modello cooperativo, proprio perché ispirato alla
dottrina sociale della Chiesa, corregge certe tendenze proprie del
collettivismo e dello statalismo, che a volte sono letali nei confron-
ti dell'iniziativa dei privati; e allo stesso tempo, frena le tentazioni
dellindividualismo e dell'egoismo proprie del liberalismo. Infatti,
mentre |'impresa capitalistica mira principalmente al profitto, I'im-
presa cooperativa ha come scopo primario I'equilibrata e propor-
zionata soddisfazione dei bisogni sociali.
[...] Per questo motivo il modello di cooperativa sociale e uno dei

nuovi settori sui quali oggi si sta concentrando la cooperazione,

perché esso riesce a coniugare, da una parte, la logica dell'impresa
e, dall'altra, quella della solidarieta: solidarieta interna verso i pro-

pri soci e solidarieta esterna verso le persone destinatarie.

[...] Ein questo modo che il lavoro cooperativo esplica la sua fun-
zione profetica e di testimonianza sociale alla luce del Vangelo. Ma
non dobbiamo mai dimenticare che questa visione della coopera-
zione, basata sulle relazioni e non sul profitto, va controcorrente
rispetto alla mentalita del mondo. Solo se scopriamo che la nostra
vera ricchezza sono le relazioni e non i meri beni materiali, allora
troviamo modi alternativi per vivere e abitare in una societa che
non sia governata dal dio denaro, un idolo che la illude e poi la la-

scia sempre piu disumana e ingiusta, e anche, direi, piu povera.

[..IMail vantaggio pillimportante ed evidente della cooperazione
e vincere la solitudine che trasforma la vita in un inferno. [...] Il no-
stro mondo e malato di solitudine - lo sappiamo tutti -, per questo
ha bisogno di iniziative che permettano di affrontare insieme ad al-
tri cio che la vitaimpone. Camminando e lavorando insieme si spe-
rimenta il grande miracolo della speranza: tutto ci sembra di nuovo
possibile. In questo senso la cooperazione € un modo per rendere

concreta la speranza nella vita delle persone. Potremmo cosi dire



che la cooperazione e un altro modo di declinare la prossimita che
Gesu ha insegnato nel Vangelo. Farsi prossimo significa impedire
che laltro rimanga in ostaggio dell'inferno della solitudine. [...] Non
possiamo rimanere indifferenti davanti a questi drammi, e ognuno,
secondo le proprie possibilita, deve impegnarsi a togliere un pez-
zo di solitudine agli altri. [...] Va fatto con vicinanza, con tenerezza.
Questa parola, tenerezza, che rischia di cadere dal dizionario per-
ché la societa attuale non la usa tanto. Solo quando ci mettiamo in
gioco in prima persona possiamo fare la differenza.

[..] A questo proposito, un episodio del Vangelo di Marco ci viene
in aiuto: «[Gesu] entro di nuovo a Cafarnao dopo alcuni giorni. Si
seppe che era in casa e si radunarono tante persone, che non vi
era piu posto neanche davanti alla porta; ed egli annunciava loro
la Parola. Si recarono da lui portando un paralitico, sorretto da
quattro persone. Non potendo pero portarglielo innanzi, a causa
della folla, scoperchiarono il tetto nel punto dove egli si trovava e,
fatta un‘apertura, calarono la barella su cui era adagiato il paraliti-
co. Gesu, vedendo la loro fede, disse al paralitico: “Figliolo, ti sono
rimessi i peccati’» (2,1-5). E poi lo guari.

Quando pensiamo a questa pagina del Vangelo siamo subito atti-
rati dal grande miracolo del perdono e successivamente della gua-
rigione fisica di quest'uomo; ma forse ci sfugge un altro miracolo:
quello dei suoi amici. Quei quattro uomini si caricano sulle spalle il
paralitico; non rimangono indifferenti davanti alla sofferenza dell’a-
mico malato; non si mimetizzano in mezzo alla folla con tutti gli
altri per ascoltare Gesu. Questi uomini compiono un gesto mira-
coloso: simettono insieme e, con una strategia vincente e creativa,
trovano il modo non solo di prendersi in carico quest'uomo, ma
anche di aiutarlo a incontrare Colui che puo cambiare la sua vita. E
non potendolo fare attraverso la via piu semplice, a causa della fol-
la, hanno il coraggio di arrampicarsi sul tetto e scoperchiarlo. Sono
loro che aprono il varco attraverso il quale il paralitico potra avvici-
narsi a Gesu e uscire cambiato da quell’incontro.

[..]In questo senso possiamo dire che la cooperazione e un modo

per “scoperchiare il tetto” di un‘'economia che rischia di produr-

re beni ma a costo dell'ingiustizia sociale. E sconfiggere I'inerzia
dell'indifferenza e dell'individualismo facendo qualcosa di alterna-
tivo e non soltanto lamentandosi. [...] Chi fonda una cooperativa
ha un po’ della creativita e del coraggio di questi quattro amici del

|//

paralitico. Il “miracolo” della cooperazione € una strategia di squa-
dra che apre un varco nel muro della folla indifferente che esclude

chi é pit debole.

Cari fratelli e sorelle, viviamo in un mondo che € preso dalla frene-
sia di possedere, e che fa fatica a camminare come comunita. Le-
goismo ¢ sempre forte. Il lavoro che portate avanti da cento anni e
quello diopporre larelazione all'individualismo, la squadra all’inte-
resse, il benessere di tutti agli interessi di pochi. Ho gia avuto modo
diraccontare in altre occasioni cio che mirimase impresso quando
avevo 18 anni, nel 1954, ascoltando parlare mio padre proprio di
questo tema. Fin da allora mi sono convinto che la cooperazione

cristiana & la strada giusta.

[...] Sono lieto di sentire che avete frequentato le periferie esisten-
ziali dove si annidano di piu le vulnerabilita: e questo il luogo pri-
vilegiato della nostra testimonianza. Insistere sulla categoria delle
periferie € dovuto alla scelta che ha fatto Gesu, il Figlio di Dio, ve-
nendo nel mondo. Egli ha scelto la periferia come centro della sua
missione. E non I'ha fatto solo geograficamente venendo al mondo
in una periferia del grande impero romano, malo ha fatto andando
incontro ad ogni uomo messo in periferia a causa della poverta,

della malattia e dei suoi stessi sbagli.

Cari amici, vi auguro che i cento anni passati spalanchino davanti
a voi scenari di impegno nuovi e inediti, rimanendo sempre fedeli
alla radice da cui tutto e nato: il Vangelo. Non perdete mai di vista
questa sorgente, e rintracciate nei gesti e nelle scelte di Gesu cio

che pili puo ispirarvi nel vostro lavoro.

Papa Francesco

aditoriale
Il nostro
bilancio sociale

al traguardo
del decimo anno

on ce lo chiedeva nessuno, 10 anni fa, di redigere il Bi-
lancio Sociale, di compiere cioé uno sforzo volontario
per delineare - nel modo piu onesto e leale possibile
- I'identita di OSA e la sua vocazione.
Nonostante cio abbiamo voluto impegnarci con particolare ener-
gia, impiegando il fior fiore delle nostre risorse per dotarci di uno
strumento che é anche e soprattutto il medium piu suggestivo ed
efficace da affiancare al bilancio di esercizio per offrire un quadro
di insieme analitico e puntuale della realta rappresentata da OSA.
Limmagine suggerita dal termine “bilancio” - bi lances, due piatti
- é eternamente scolpita come allegoria dell’'equilibrio. Ed é pro-
prio qui, nella ricerca dell'equilibrio tra numeri e comunita, che OSA
persegue senza sosta il tentativo di affermare le proprie ragioni
cooperativistiche e quindi di afflato e di pratica della solidarieta, in
un‘epoca che invece appare via via sempre piu incistata nell'egoi-
smo individuale e di sistema.
Dieci edizioni del Bilancio Sociale non sono un compleanno da poco,
anzi. Sembra invece potersi dischiudere una nuova fase della storia
del nostro sodalizio, che apra al futuro immediato, a sfide immi-
nenti e impegnative che, tuttavia, ci vedono gia pronti.
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[l Bilancio Sociale, che si rivolge da
un lato al pubblico interno per cono-
scerlo dettagliatamente e dall'altro
al pubblico esterno, quello dei por-
tatori di interesse (stakeholder),

Appare necessario, oggi, prefigura-

La metafora Che i"LIStI'a OSA re una trasformazione reale della
e la robusta quercia:
che aumenta in dimensioni,

nostra societa e delle modalita con
cui operiamo al suo interno. Non &
pit il tempo per dedicarsi a progetti

per farsi conoscere fin nei dettagli, rinsalda Ie radiCi, regala frutti’ di riforma o di revisione dei proces-

riveste per noi un'importanza fon-

si, ma piuttosto quello di un radicale

damentale. Perché restituisce a noi reStitUisce Ombra Sempre P"] e profondo ripensamento di quegli
e alle comunita a cui ci rivolgiamo |arga' ma conserva |e proprie stessi processi e dei rapporti tra le

il nostro stato di salute morale, in-
tellettuale e valoriale, ci costringe
a fare i conti con eventuali limiti, ci
sollecita a superarli, motiva la nostra passione. E dunque una ric-
chezza che rinnoviamo ad ogni anno, immateriale eppure mate-
rialmente solida, perché rinvigorisce OSA ai nostri occhi e qualifica
il nostro modello cooperativo al mercato.

Questa azione di apertura vorrei dire viscerale, destinata all'inter-
no e all'esterno, istituisce una struttura di relazioni che pud essere
definita come la pit formidabile delle forme di comunicazione in
cui un‘organizzazione cooperativistica pud cimentarsi.

IL FRANGENTE DELLA STORIA

Non possiamo peraltro evitare di fare i conti con la Storia: fare im-
presa - impresa sociale, con le sue specificita e il suo carico di re-
sponsabilita - ci costringe a misurarci con I'epoca in cui operiamo,
con i valori e i disvalori di cui & portatrice. Cosi I'economia, soprat-
tutto per noi cooperatori, non puod considerarsi secondo l'ortodos-
sia classica, ovvero uno strumento mirato tout court ad innalzare
gli indicatori della produttivita, esulando da obiettivi mutualistici.
Anzi, noi abbiamo il dovere di considerare I'economia come un'at-
tivita che, mentre crea reddito, punta a realizzare il bene comune,
che alla dinamica tra Stato e mercato affianchi anche il concetto (e
le relative implicazioni, come le ricadute sociali) di comunita. Lad-
dove per comunita intendiamo quelle fette di societa civile che si
organizzano, dandosi delle regole, per offrire risposte a istanze
per cui lo Stato potrebbe risultare inefficace.

ILTERZO SETTORE E LECONOMIA CIVILE

Cosi accade per il Terzo settore che, secondo un sapiente economi-
sta come il professor Stefano Zamagni, € il “luogo della reciprocita”,
vale a dire "la traduzione nella pratica del principio di Fraternita”.

[,

caratteristiche intrinseche.

forze coinvolte, certamente ripar-
tendo dalle istanze di bisogno delle
persone. E allora, chi, pit di noi, puo
cimentarsi in questa sfida? Siamo nati muovendo da idee inno-
vative proprio perché abbiamo guardato ai bisogni di quelle per-
sone che, piagate dall’AIDS, languivano peggio e morivano prima
nei reparti di malattie infettive. Abbiamo continuato a guardare ai
nostri assistiti progettando modalita assistenziali e modificando-
le quando necessario perché rispondessero adeguatamente alle
loro esigenze. Abbiamo, infine, sollecitato la politica perché si con-
frontasse sul piano delle regole e dei sistemi, vertenza ancora da
risolversi compiutamente.

COMUNICARE IDEE, PROGETTI E STORIA PER
FARSI PARTE ATTIVA

Noi abbiamo molto da comunicare, come potra apprezzare chi si
prendera la briga di leggere le pagine che seguono.

Il principale dato su cui vi invito a soffermarvi € quello che indica la
costante crescita di OSA: dal 1985 ad oggi si é registrato un conso-
lidamento continuo in termini di numeri e di valori umani e sociali.
Cio affresca le dimensioni di un soggetto economico protagonista,
che tuttavia sceglie di restare Cooperativa, di insistere nell'alveo
del modello di solidarieta originario, di custodire con premura il pa-
trimonio genetico e dunque i valori di vicinanza ai bisogni delle per-
sone. Non a caso la metafora scelta per illustrare questa condizio-
ne insieme qualitativa e quantitativa - che attiene cioé alla natura
sociale di OSA e ai suoi risultati economici - & quella della robusta
quercia: che aumenta in dimensioni, fortifica il volume, rinsalda le
radici, regala frutti, restituisce ombra via via sempre pit larga, ma
conserva le proprie caratteristiche intrinseche. Il riverbero - che &
un po' la prova del 9 di questo ragionamento - sui territori di perti-
nenza conferma il valore sociale della nostra Cooperativa.

LA BASE SOCIALE

C'é un altro aspetto di cui siamo particolarmente grati. OSA ha
la capacita - dati alla mano, come potrete verificare - di offrire
occasioni di lavoro (3.551 soci lavoratori al 31 dicembre 2018),
soprattutto sortite tra le pit giovani generazioni (il 26% dei soci
lavoratori ha meno di 30 anni e il 29% meno di 40), potendo van-
tare un parterre di soci lavoratori sempre piu professionalizzati,
in larga maggioranza rappresentato da donne (70%) e in genera-
le con meno di 40 anni di eta. Questo quadro é tenuto insieme
dal rispetto scrupoloso e appassionato della natura mutualistica
del nostro sodalizio che, resa esplicita, & quella di porre sempre
la persona al centro di ogni attivita, perseguendo l'obiettivo di
crescere, insieme alle pit favorevoli condizioni (di lavoro, servi-
zi, logistica). Con questa moltitudine di donne e uomini abbiamo
assistito 43.983 persone nelle loro case e nelle nostre strutture.
Per esemplificare e rendere pit umani questi numeri: & come se
ciascuno di noi dovesse aver cura e premura di ben 13 persone.
Questo piccolo rapporto racconta un po’ della bellezza del nostro
mondo, ed é utile a responsabilizzare ciascuno nella sua attivita
quotidiana. Invito i lettori di questo volume a compulsareidatie le
statistiche enucleati nelle pagine seguenti: scoprirete quanto va-
riegato e colorato sia il mondo che abbiamo il compito, ogni gior-
no, di portare avanti.

"
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VERSO IL FUTURO

Viviamo - com’e fisiologico che accada per un'impresa sociale che
sirispetti, ma anche per una scelta che vale una strategia di svilup-
po - tra passato e futuro, tra la custodia e la valorizzazione di cid
che siamo stati e la sollecitudine alla trasformazione. Ci si parano
innanzi infatti nuove e significative sfide in campo normativo e nei
differenti settori dischiusi dalle tecnologie. Levoluzione di OSA di-
venta quindi anche una chiave per affrontare saldamente le sfide
imposte dal mercato. Nelle condizioni date siamo percio in grado di
rispondere adeguatamente, ad esempio, all'evoluzione del sistema
sanitario rappresentata, finalmente, dall'accreditamento istituzio-
nale, attraverso il quale i nostri soci lavoratori avranno la possi-
bilita di erogare prestazioni sociosanitarie per conto del Sistema
Sanitario pubblico, in una dimensione in cui saranno i cittadini a
scegliere.
Questa svolta incide profondamente sulle modalita di intervento,
tanto della nostra organizzazione collettivamente intesa, quanto
del singolo operatore. Ci viene chiesto uno scatto in avanti di na-
tura culturale e professionale, un cambio reale di mentalita e, di
pari passo, un approfondimento delle modalita, delle tecniche e
degli strumenti di assistenza. A tale sfida OSA pud fornire risposte
efficaci e durature perché & un'organizzazione basata sull'asse
operatore/assistito, da sempre terminali dell'azione.
Senza dicotomie, ma anzi coesi nella realizzazione del compito
mutualistico a cui la nostra Cooperativa tende da sempre. Il nostro
sistema - che, ripeto, non é soltanto un modello organizzativo ma
principalmente un patrimonio di umanita - permette di investire
sul futuro imminente e sulle prospettive ulteriori di fare ricerca
e sviluppare soluzioni inedite, organizzandosi per tempo in modo
da arrivare preparati rispetto ai prossimi scenari tecnologici e alle
venture relazioni assistito/assistente.
Per queste ragioni & intenzionale la nostra determinazione a inve-
stire in tecnologia, interpretata come completamento dell'azione
dei nostri soci lavoratori e in nessun caso per surrogarli. Presto
saranno disponibili strumenti operativi quali I'applicazione multi-
piattaforma OSA, che consentiranno di meglio interagire e realiz-
zare, attraverso la connettivita, ulteriori spazi comunitari. Anco-
ra una volta puntando a migliori condizioni di vita della persona
umana.

Giuseppe Maria Milanese

5



IDENTITA AZIENDALE

CENNI STORICI
ILSISTEMA VALORIALE

L'AMBITO TERRITORIALE

I SERVIZI DELLA COOPERATIVA

IL MODELLO ORGANIZZATIVO PER LEROGAZIONE DEI SERVIZI
GLI STAKEHOLDER

12

14

16

18

34

36

STILE OSA

IL PROGETTO DI RICERCA E SVILUPPO
ASD - ASSISTENZA SOGGETTI DEBOLI

IL FONDO DI MUTUALITA INTERNO, UNO STRUMENTO
DI SOLIDARIETA PER | SOCI OSA

IL PROCESSO DI RECLUTAMENTO E SELEZIONE
DELLE RISORSE UMANE

AYA
AA A

RELAZIONE SOCIALE

OSA PER I RAGAZZI DI PANORMUS
LA RESPONSABILITA SOCIALE D'IMPRESA

OSA E IL PERCORSO DI ACCREDITAMENTO
DEI SERVIZI ADI NEL LAZIO

ILNETWORK OSA, UNA RETE CHE CREA LAVORO
E VALORE AGGIUNTO

GLIUTENTI OSA

LA COMPAGINE SOCIALE

IL PROCESSO DI FORMAZIONE AZIENDALE

LE PRESTAZIONI SULLA SICUREZZA 82

LA SORVEGLIANZA SANITARIA 84

/i

VALUTAZIONE DEI RISULTATI CONSEGUITI COMUNICAZIONE E CERTIFICAZIONI

L'ESAME DELLA SITUAZIONE ECONOMICA E FINANZIARIA LE LINEE GUIDA DELLA COMUNICAZIONE

L'ANDAMENTO PATRIMONIALE LA COMUNICAZIONE DELLA MISSION DI OSA

L'ANALISI DEI FATTORI RILEVANTI
PER IL CONSEGUIMENTO DEGLI OBIETTIVI

LA COMUNICAZIONE INTERNA

LA COMUNICAZIONE ESTERNA

GLI STRUMENTI

LE CERTIFICAZIONI VOLONTARIE E GLI ORGANI DI CONTROLLO
L'ORGANISMO DI VIGILANZA 231

88

89

90
95
96

112

116

122
124
126
127
128
134

140




0 INTRODUZIONE INTRODUZIONE n

Il bilancio sociale 2018

edatto dalla Cooperativa OSA - Operatori Sanitari Associati, il Bilancio Sociale,

ormai giunto alla sua decima edizione, intende fornire una sintesi, anche storica,

del contesto nella quale la Cooperativa ha operato nel corso del 2018, nonché dei

propri principi di funzionamento, dell'insieme delle attivita che sono state svolte,
delle risorse finanziarie impegnate e delle relazioni, che la stessa ha intrattenuto con i propri
interlocutori. La struttura del documento segue i piti accreditati modelli di rendicontazione
sociale proposti a livello nazionale (GBS - Gruppo Bilancio sociale) e internazionale (GRI - Glo-
bal Reporting Iniziative).

[l volume é stato suddiviso in cinque parti:

® | aprima descrive la Cooperativa, il contesto nel quale opera,
i valori e i principi che la governano

® |aseconda é dedicata alle risorse economiche e al modo in cui sono state gestite
dalla Cooperativa in relazione ai diversi stakeholder

® Laterza, la parte pit rilevante, é dedicata alla rendicontazione sociale
rispetto a stakeholder, utenti e risorse umane

" Laquarta descrive lo “stile OSA", il suo impegno strutturale e metodologico
per il conseguimento degli obiettivi sociali

® Laquinta e ultima parte € incentrata sulla comunicazione interna ed esterna,
sulle certificazioni volontarie e gli organi di controllo
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cenni storici

Q

il 1985. Siamo a Tor Vergata, periferia est di Roma. Un
gruppo di medici, psicologi e assistenti sociali, amici
appena laureati, da vita a OSA. E il sogno di assistere
e prendersi cura delle persone malate e non autosuffi-
cienti che diventarealta. L'avventura della Cooperativa inizia den-
tro un garage di fronte alla piccola parrocchia di Santa Margherita
Maria Alacoque, offrendo assistenza domiciliare ai malati di AIDS.

Da allora sono passati pit di trent'anni e quegli amici hanno fatto
tanta strada. Sono diventati i manager di oggi che continuano a
portare avanti la storia della Cooperativa. Una storia in costante
evoluzione, con una compagine sociale sempre pit grande, inno-
vativa, professionale, capace perd di custodire lo spirito originario:
quello di mettere sempre al centro le persone.

Dal piccolo garage alla periferia della Capitale € nata una gran-
de comunita multietnica formata da quasi 50.000 persone. Tanti
sono i volti e le storie, infatti, se si sommano insieme il numero
degli operatori presenti in diverse regioniitaliane e il numero degli
assistiti a cui OSA dedica cure, attenzioni, sostegno.

OSA opera da oltre trent'anni nell'ambito dell'assistenza primaria,
al fianco del Sistema Sanitario Nazionale o in regime privato. Nel
tempo é stata capace di diversificare la tipologia dei servizi offerti e
di attestarsi come uno dei player principali del settore, sempre te-
nendo ben chiara la propria mission: essere al servizio della salute.
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Il sistema valoriale

azione della Cooperativa € ispirata ai principi
, fondativi del movimento cooperativo mon-
diale e si riconosce nei valori di mutualita, de-
mocraticita, impegno, equilibro delle respon-
sabilita rispetto ai ruoli e allo spirito comunitario. OSA
agisce, inoltre, stabilendo un legame con il territorio e
preservando un rapporto equilibrato con Stato e Istitu-
zioni pubbliche.
La Cooperativa svolge attivita di prevenzione e cura dei
fenomeni di disabilita e disagio sociale di persone svan-
taggiate. Gli scopi sociali vengono realizzati attraverso
un‘attivita di gestione di servizi sociosanitari ed edu-
cativi orientati in via prioritaria, ma non esclusiva, alla
risposta dei bisogni sanitari delle persone e ad azioni e
situazioni relative al disagio sociale.

OSA adotta un Sistema di Gestione Qualita certificato
ISO 9001 per quanto riguarda tutte le sue attivita. Nel
2010 ha ottenuto anche la certificazione del Sistema di
Gestione della Salute e Sicurezza sul lavoro in base alla
norma BS OHSAS 18001 e dal 2013 la certificazione del
Sistema di Gestione Ambientale secondo la norma ISO
14001. Nel mese di novembre 2015 ha implementato un
Sistema di Gestione dell'Energia certificato secondo la
norma ISO 50001. Nella seconda meta del 2016 é stato
avviato il percorso di adesione alla normativa Social Ac-
countability 8000 del 2014 sulla responsabilita sociale
di impresa che ha portato, a giugno 2017, alla certifica-
zione del Sistema di Gestione.
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@ IN SINERGIA CON IL SISTEMA SANITARIO
per sviluppare forme di integrazione pubblico-privata con
progetti finalizzati a raggiungere efficacia ed efficienza della
spesa sanitaria

A DOMICILIO DEI PROPRI PAZIENTI
per assistere e curare le persone attraverso modelli innovativi
di assistenza domiciliare sanitaria, sociale e integrata

@ NEL TERZO SETTORE E NELLA COOPERAZIONE
per gestire servizi sanitari e sociali in ospedale, residenze
sanitarie assistenziali, sociosanitarie e riabilitative, case
albergo per anziani, residenze protette per minori, etc.

CONTESTO NORMATIVO

Come riportato nel suo statuto, OSA e una Cooperativa Sociale e di
Lavoro e di tipo A, regolamentata dalla legge 381/91 che disciplina
le cooperative sociali e aderisce alla Confederazione Cooperative
Italiane. La Cooperativa é sociale e di lavoro e persegue una duplice
mutualita: una “interna”, finalizzata alla ricerca delle migliori occa-
sioni di lavoro per i propri soci e l'altra “esterna”, relativa al benefi-
cio sociale complessivo che deriva dall'erogazione di servizi finaliz-

zati a rispondere ai bisogni delle persone pit svantaggiate (malati,

anziani, diversamente abili, etc.). A completamento del contesto
normativo occorre precisare che, con la riforma del Codice Civile
del 2003 in vigore dal 1/1/2004, la disciplina applicabile ad OSA
é contenuta negli articoli del codice civile dal n. 2511 al 2548 g, in
quanto prevista dal legislatore, la forma societaria di riferimento €
quella delle Spa. Pit in generale, nelle attivita di natura sanitaria e
assistenziale, OSA ha come riferimento il quadro normativo nazio-
nale e delle singole Regioni in cui esplica le attivita.

IDENTITA AZIENDALE @

O RATING DI LEGALITA

Da sempre il rispetto delle regole e della
trasparenza sono prerogative dell'operato di

OSA. Il 9 novembre 2016 la Cooperativa é sta-
tainserita nell’Elenco delle Imprese con Rating
di Legalita istituito dall’Autorita Garante della
Concorrenza e del Mercato (AGCM), ottenendo
un punteggio di due stelle e un pit.

Un anno dopo, I'Autorita ha aumentato il pun-
teggio della Cooperativa, portandolo alla
massima votazione di tre stelle. Un

attestato importante per OSA, che ha

sempre avuto la legalita come stella
polare della sua azione.

OSA ha inaltre attivato tutte le pro-
cedure necessarie che le hanno
permesso di conseguire la certi-
ficazione SA8000 e ha aderito
al Protocollo di Legalita fir-
mato dal Ministero dell'In-
terno e dall’Alleanza
delle Cooperative Ita-
liane.
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Operativa
Via dei Carpinoni, 8

Operativa
Via Medaglie d'Oro, 2

Bergamo

Bellagio

I'ambito territoriale

Operativa

Operativa Via E. Berlinguer, snc

Via La Mazzina, 14

Q SEDI CENTRALI

Operativa
Via Nazionale Tiburtina, 99/101

Operativa
Via Appia Pignatelli, 415

Operativa

Legale e Amministrativa
g Via A.Moro, 58

Via L. Volumnio, 1

Operativa
Direzionale e Coordinamento Via F. Marconi, 25

Via Vallerotonda, 7

Operativa
Via L. Taldi, 37

G SED' OPERAT“IE Operativa ia Q. Majorana, 145

VVia Martiri delle Foibe, 25

Operativa snc

. Piazza Martiri di Nassiriya
Vico del

Operativa
Viale F. Brunelleschi, 105-109

Gargano
Operativa
Via Sueripolo, 16

<]
Operativa
Via Pescara, 2A Operativa
Via Celenza, 1
Operativa
. Via P. L. Nervi, snc, Torre 10 Mimose
Operativa
Piazza Marmilla .
Palazzo Via Ala Italiana, snc Operativa Mesagne
Viale IV Novembre, 25 - 4° piano

Operativa
“ | Viadelle Margherlte 121

Operativa
Via Torre Santa Susanna, snc

Carbonia

Operativa
Via G. Basile, 11

Palermo

™ Agrigento Operativa
Via Villareale, 59
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| servizi della Cooperativa

ell'anno 2018 OSA ha fornito
i seguenti servizi di assistenza sanitaria,
sociosanitaria e sociale:

ASSISTENZA DOMICILIARE INTEGRATA (ADI)

Servizio sanitario, riabilitativo e sociale indirizzato ad anziani e
persone non autosufficienti o affette da particolari patologie che
necessitano di livelli assistenziali avanzati e tecnologia a domicilio

GESTIONE DI SERVIZI OSPEDALIERI

Realizzazione di modelli gestionali per servizi infermieristici e
ausiliari in interi reparti ospedalieri e Unita Operative Complesse
(UOC) di importanti aziende ospedaliere

GESTIONI INTEGRATE DI STRUTTURE ASSISTENZIALI

E RIABILITATIVE

Gestione completa di strutture residenziali per anziani, comunita
riabilitative per pazienti psichiatrici, residenze sanitarie e sociosa-
nitarie assistenziali

SERVIZI SOCIALI E SOCIOASSISTENZIALI
Attivita a carattere socioassistenziale e socioeducativa rivolta a
minori, anziani e persone diversamente abili

ASSISTENZA SANITARIA RIABILITATIVA

Attivita di recupero e rieducazione funzionale realizzate attraver-
so un trattamento globale della condizione di disabilita

18

Q SERVIZI DI ASSISTENZA
DOMICILIARE INTEGRATA

Il progressivo invecchiamento della popolazione e il conseguente
aumento delle malattie cronico-degenerative pongono l'assisten-
za domiciliare come essenziale alternativa al ricovero ospedaliero,
sia in una logica di appropriatezza delle cure che in una visione di
razionalizzazione e contenimento della spesa sanitaria.
OSA hainiziato la propria attivita di assistenza primaria nel 1992,
progettando e realizzando alcuni servizi domiciliari rivolti ai ma-
lati di AIDS. Da allora la Cooperativa ha proseguito lo sviluppo di
un modello organizzativo e operativo che assicura assistenza
domiciliare con medici, infermieri e fisioterapisti ad anziani, per-
sone non autosufficienti o affette da particolari patologie che
necessitano di livelli assistenziali avanzati e di tecnologia a
domicilio.

Partendo dall'esperienza maturata negli anni ‘90 in ambito
domiciliare con i malati di AIDS, OSA ha rapidamente svilup-
pato le attivita di assistenza domiciliare ed é stata in grado

di offrire ai propri utenti un‘assistenza complessa e integrata
di elevato livello. Il know-how, sviluppato negli anni, é stato
da sempre messo a disposizione del Servizio Sanitario pubblico
nell’'ambito di numerosi servizi di assistenza domiciliare sanitaria.
Attualmente la Cooperativa é presente in 6 regioni con servizi di
Assistenza Domiciliare e collabora con 14 diverse ASL ponendosi
come uno dei principali operatori di riferimento del Sistema Sani-
tario a livello nazionale.

LA TECNOLOGIA AL SERVIZIO
DEI SERVIZI DOMICILIARI

Lincremento continuo delle attivita e il successivo aumento del
numero di persone assistite a domicilio hanno reso necessario per
OSA, gia dall'inizio degli anni ‘90, lo sviluppo di sistemi informatici
di gestione dei servizi.

IDENTITA AZIENDALE @

La Cooperativa ha posto una crescente attenzione agli aspetti di
sviluppo tecnologico giungendo, ben presto, alla creazione di un
sistema informatico web-based, che é attualmente in uso ed é
soggetto a continui aggiornamenti e miglioramenti. WebAdi, que-
sto é il nome del software, consente la corretta gestione del ser-
vizio e garantisce pianificazione e monitoraggio dell'assistenza,
oltre a registrare e mettere a disposizione delle ASL committenti,
dei medici curanti e degli utenti stessi tutte le informazioni sani-
tarie raccolte sull'assistito.

La sempre crescente domanda di domiciliarita sta avendo, come
logica conseguenza, la necessita di facilitare, per quanto possibile,
la permanenza a casa delle persone assistite anche laddove sia
necessario l'ausilio di tecnologia.

La Cooperativa OSA, volendo ampliare I'offerta di servizi a domi-
cilio, ha avviato nel corso degli ultimi anni alcuni progetti per I'ap-
plicazione di tecnologie che offrano la possibilita di gestire a do-
micilio la rilevazione di alcuni parametri vitali e 'effettuazione di
alcuni esami strumentali, riducendo il bisogno di recarsi nei centri
ospedalieri. Negli anni scorsi & stato avviato un primo progetto di
collaborazione in tale ambito con la ASP di Palermo. E stato anche
sperimentato un servizio di teleassistenza che consente agli as-
sistiti di avere un collegamento audio-video con i centri medici di
riferimento.

Nel 2018 OSA ha partecipato a un progetto regionale nel Lazio che
ha coinvolto 5 ASL cui la Cooperativa, ampliando la gamma di ser-
vizi offerti, ha messo a disposizione le tecnologie per la gestione a
domicilio di registrazione di parametri vitali ed esami strumentali
mediante una connessione a una piattaforma informatica acces-
sibile via web, sulla quale vengono raccolte e rese disponibili per
assistiti, medici di riferimento e ASL, tutte le informazioni raccol-
te. OSA in tale occasione ha anche istituito una centrale sanitaria
di monitoraggio dei servizi di telemedicina attiva h24.

Sulla base delle esperienze acquisite attualmente la Cooperativa
sta ponendo in essere un importante progetto di ricerca e svilup-
po finalizzato alla creazione e al brevetto di specifici dispositivi
multifunzione compatti da utilizzare a domicilio.
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UN RUOLO SEMPRE PIU ATTIVO:

VERSO | SISTEMI DI ACCREDITAMENTO

La presenza di OSA nel mondo dell’'assistenza domiciliare ha con-
tribuito nel tempo a ridefinire il rapporto tra aziende sanitarie e
operatori del Terzo Settore coinvolti in questo ambito, in parti-
colare riuscendo a delineare concretamente un ruolo di affidatari
di una parte delle attivita sanitarie del sistema pubblico, in una
posizione di pieno partenariato.

Il percorso di sviluppo di modelli assistenziali e I'incremento del-
la qualita dei servizi perseguiti tenacemente negli ultimi 25 anni
da OSA trovano quindi, oggi, una piena attuazione nell'ambito dei
percorsi di autorizzazione e accreditamento dei servizi di assi-
stenza domiciliare avviati in alcune regioni.

In particolare nella Regione Lazio, a seguito dell'entrata in vigo-
re del Decreto 283/2017, la Cooperativa ha aderito a un percor-
so di accreditamento regionale dei servizi di Assistenza Domici-
liare. Tale percorso comporta il rispetto e I'attuazione di rigorosi
standard qualitativi sia organizzativi che professionali oltre
alla disponibilita di avanzati sistemi di gestione informa-
tizzati e di tecnologie a domicilio. Agli enti erogatori
viene richiesto, infatti, di divenire parte integrante
dell'offerta del Sistema Sanitario Regionale con )
un‘assunzione diretta di ruolo e responsabili-

ta, un'adesione integrale a percorsi di controllo e miglioramen-
to della qualita e una capacita di realizzare una piena interope-
rabilita dei propri sistemi informatici verso i sistemi regionali.
La Cooperativa OSA ha colto questa occasione per migliorare ul-
teriormente i propri sistemi e ha proceduto a richiedere I'accredi-
tamento di 7 sedi sul territorio regionale con un notevole investi-
mento in termini di risorse umane.
Nel corso del 2018, a seguito dell'entrata in vigore del Decre-
to Legislativo 95/2018, la Cooperativa ha completato i percorsi
di verifica da parte delle ASL. Sono gia stati conseguiti Decreti di
Accreditamento per 5 delle 7 sedi e per le 2 rimanenti verranno
rilasciati entro breve tempo.
Secondo quanto indicato dalla Regione Lazio, seguiranno a breve,
nel corso del 2019, i successivi percorsi di contrattualizzazione dei
servizi in regime di accreditamento.
Questo ulteriore sviluppo consentira alla Cooperativa di consoli-
dare la propria presenza a livello regionale coinvolgendo oltre 900
soci lavoratori, professionisti e coordinatori della sanita in questo
percorso di qualita, mantenendo sui territori il rile-
vante patrimonio di competenze e di espe-
rienze sviluppato negli anni, a tutto vantag-
gio delle persone assistite.

o,
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| SERVIZI DI ASSISTENZA DOMICILIARE INTEGRATA
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Regione Lazio - Servizio per persone affette da HIV dal 1992
ASL Roma 1 dal 1998
ASL Roma 3 dal 2003
ASL Roma 4 dal 1997
ASLRoma5 dal 2005
ASL Roma 5 (ex G) - Malati di Alzheimer e altre forme di demenza dal 2017
ASL di Latina dal 2002
ASL de L'Aquila dal 2006
ASL di Foggia dal 2001
ASP di Palermo dal 2006
ASP di Agrigento dal 2013
ASL di Carbonia dal 2016

ATS Valpadana (ex ASL di Cremona)

accreditati dal 2013

ATS Bergamo e Brescia

da giugno 2018

ADl in forma privata - “Maisoli"

dal 2003

ASL Roma 1 - Servizio per persone affette da HIV (ex Regione Lazio)
ASL Roma 2 - Servizio per persone affette da HIV (ex Regione Lazio)
ASL Roma 3 - Servizio per persone affette da HIV (ex Regione Lazio)
ASL Roma 4 - Servizio per persone affette da HIV (ex Regione Lazio)
ASL Roma 5 - Servizio per persone affette da HIV (ex Regione Lazio)

ASL Roma 6 - Servizio per persone affette da HIV (ex Regione Lazio)

dal 1992
dal 1992
dal 1992
dal 1992
dal 1992
dal 1992

accreditati dal 2018
accreditati dal 2018
accreditati dal 2018
accreditati dal 2018
accreditati dal 2018
accreditati dal 2018
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ASSISTENZA DOMICILIARE - AUTORIZZAZIONI REGIONE LAZIO

ASL Roma 1 (ex E) Determinazione n. G11692 del 13/10/2016
ASL Roma 2 (ex C) Determinazione n. G13527 del 16/11/2016
ASL Roma 3 (ex D) Determinazione n. G09987 del 17/07/2017
ASL Roma 4 (ex F) Determinazione n. G13546 del 25/09/2014
ASL Roma 5 (ex G) Determinazione n. GO0388 del 22/01/2015
ASL Latina Determinazione n. G09496 del 18/08/2016
ASL Frosinone Determinazione n. G16971 del 07/12/2017

ASSISTENZA DOMICILIARE — ACCREDITAMENTO REGIONE LAZIO

ASL Roma 1 (ex E) DPCA n. U00342 del 14/09/2018
ASL Roma 2 (ex () DPCA n. U00344 del 14/09/2018
ASL Roma 3 (ex D) DPCA n. U00340 del 14/09/2018
ASL Latina DPCA n. U00335 del 14/09/2018

ASSISTENZA DOMICILIARE — ACCREDITAMENTO REGIONE LOMBARDIA

ATS Valpadana Decreto n. 435 del 25/01/2013

ATS Bergamo e Brescia Mediante voltura da Airone

CURE PALLIATIVE IN REGIONE LOMBARDIA

Da giugno 2018 OSA ha attivato una nuova unita di offerta in Lombardia.
Si tratta dell’'Unita di Cure Palliative Domiciliari (UCP-Dom) che eroga assi-
stenza domiciliare e cure palliative a favore di persone affette da patologie
ad andamento cronico ed evolutivo. Si tratta di pazienti per i quali non esi-
stono terapie o, se esistono, sono inadeguate o inefficaci ai fini della sta-
bilizzazione della malattia o di un prolungamento significativo della vita.
Le UCP-Dom sono uno dei nodi erogativi della Rete Regionale e Locale di
Cure Palliative e operano al suo interno in modo organizzato e coordinato
sulla base di protocolli formalizzati nell'ambito della Rete stessa.

Le prestazioniprofessionalisono ditipo medico, infermieristico, riabilitativoe
psicologico. Forniscono inoltre servizi di aiuto infermieristico, assistenza tu-
telare e sostegno spirituale, accertamenti diagnostici, fornitura dei farmaci,
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dei dispositivi medici, presidi e ausili previsti dal Piano
di Assistenza Individuale (PAI), nonché dei preparati per
nutrizione artificiale.

Sono stati poi attivati accordi e contratti con il personale
previsto dagli standard di accreditamento nonché con
strutture accreditate per la condivisione delle risorse
necessarie.

Come previsto dalle norme, si sono attuate sinergie e
connessioni organizzative tra i vari livelli di erogazione,
tra ospedale e territorio, tra sanitario, sociosanitario e
sociale, tra settore pubblico, privato e organizzazioni
non profit, in un'ottica di empowerment del malato, del-
la famiglia e della comunita locale.

IL MARCHIO “MAISOLI"

“Maisoli” & il marchio con cui la Cooperativa si rivolge al
mercato privato dell’Assistenza Domiciliare Integrata. OSA
garantisce una presa in carico completa della persona ero-
gando una forma di assistenza personalizzata grazie a
un'offerta diversificata di servizi domiciliari. Attivo nel Co-
mune di Roma e in parte della Provincia, “Maisoli” si basa
su un costante potenziamento organizzativo e ha tra i suoi
punti di forza |'approccio e la coordinazione della multidisci-
plinarieta, la supervisione dedicata per ogni ambito di servi-
zio e I'estrema personalizzazione del rapporto con I'utente.

La presa in carico dell'assistito avviene a partire dalla
prima comunicazione d'intervento. Dopo la segnala-
zione all'apposito numero verde, la Centrale Operativa
procede inizialmente con un‘analisi dei bisogni dell'u-
tente, predisponendo il pacchetto diintervento che pud
coinvolgere diversi attori quali il medico specialista, che
effettua una prima valutazione a domicilio, e il care
manager, che pianifica I'intervento in base alle esigenze
familiari e dell'utente e rappresenta un punto di riferi-
mento per |'assistito e i suoi cari.

A questo punto prende forma il Piano di Assistenza Indi-
viduale (PAI), formulato dall'équipe multidisciplinare, il cui
fine e far fronte alle esigenze sociosanitarie dell'assi-
stito e della sua famiglia e attivare la strategia migliore
per coprire le necessita dei singoli casi.

MAISOLI

Assistenza domiciliare, approccio globale
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O GESTIONE DEI SERVIZI
OSPEDALIERI

OSA ha avviato la propria esperienza nella gestione dei ser-
vizi ospedalieri nel 1997, nell'ambito del territorio dell‘allora
ASL Roma B, offrendo supporto al reparto maternita dell'O-
spedale Sandro Pertini. Come riconoscimento della qualita
del servizio prestato, fu la stessa direzione infermieristica
del nosocomio romano a suggerire all'Ospedale Pediatrico
Bambino Gesu di avvalersi per I'erogazione delle prestazioni
ospedaliere della professionalita della Cooperativa, capace di
garantire continuita e qualita nell'assistenza erogata.

Nel 1998 ebbe cosiinizio |a collaborazione con I'Ospedale del-
la Santa Sede e, successivamente, con il Policlinico Umberto |.
Nel corso degli anni OSA ha sviluppato diversi modelli di as-
sistenza ospedaliera, affinando la capacita di adattare alla
singola realta il servizio proposto.

GESTIONE DEI SERVIZI AUSILIARI/OSS OSPEDALIERI

Policlinico Umberto | (RM) dal 2002
Ospedale Sant'Andrea (RM) dal 2002
Ospedale Pediatrico Bambino Gest (RM) dal 2018

GESTIONE DEI SERVIZI INFERMIERISTICI OSPEDALIERI

Ospedale Pediatrico Bambino Gest (RM) dal 1998
Policlinico Umberto | (RM) dal 2000
Ospedale Sant'Andrea (RM) dal 2001

GESTIONE DEI SERVIZI FISIOTERAPICI
E TERAPISTI DELLA NEURO E PSICOMOTRICITA
DELL'ETA EVOLUTIVA OSPEDALIERI

Ospedale Pediatrico Bambino Gesu
(sede di Palidoro)

da agosto 2018

O GESTIONI INTEGRATE
DI STRUTTURE ASSISTENZIALI
E RIABILITATIVE

La gestione integrata di servizi in strutture residenziali €
basata su specifiche competenze che coinvolgono aspet-
ti sanitari, tecnici e organizzativi. La Cooperativa OSA ha
maturato, a partire dal 1995, un’esperienza gestionale che
inizialmente ha riguardato le strutture residenziali per an-
ziani e che, successivamente, si & sviluppata anche nella
gestione di Comunita riabilitative per pazienti psichiatrici e
di Residenze Sanitarie e Sociosanitarie Assistenziali. Nelle
tabelle a fianco si mettono in evidenza tutti i servizi della
gestione integrata erogati fino a oggi.
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SERVIZI DI GESTIONE INTEGRATA

Assistenza infermieristica,
Centri di riabilitazione e dal 1997
Residenze psichiatriche

Fondazione Padre
Alberto Mileno

Case di Riposo per anziani
ASL Roma E Roma/1eRoma/3 dal 1999
Prestazioni infermieristiche

h24

. Comunita Riabilitative
ASL Foggia Assistenziali Psichiatriche dal 2002

RSA Bellagio (CO) Gestione Residenza Bellagio  dal 2004

Attivita socioassistenziale
RSSA VillaBianca -  destinata ad anziani presso

Mesagne (BR) struttura (L.R. Puglia n. 19/06 dal 2014
art. 66)
Attivita socioassistenziale

RSSA Casa Melissa - destinata a persone con dal 2014

Mesagne (BR) disabilita presso struttura
(L.R. Puglia n. 19/06 art. 58)

ACCREDITAMENTI

Provvedimento n. 13630 del 14.07.2003

ATS Insubria - RSA Bellagio

Accreditamento istituzionale, ai sensi

dell'art.12 co 5, L.R. n. 472010, della

Comunita Riabilitativa Assistenziale
Regione Puglia  Psichiatrica denominata “San Cristofaro”

sita in via Marcello Mastroianni snc

San Nicandro Garganico (FG) - Prot. AOO-

081/1852/APS1 del 13/05/2013

AUTORIZZAZIONI

RSSA Mesagne Casa Melissa (art. 58)

Regione Puglia st Dirigenziale n. 0840 del 12/09/2013

RSSA Mesagne Villa Bianca (art. 66)

Regione Puglia _'att5 Dirigenziale n. 0114 del 18/02/2013
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O GESTIONE DEI SERVIZI
SOCIOASSISTENZIALI

La Divisione Sociale di OSA, attiva a Roma e nel Lazio, comprende
una rete di servizi assistenziali ed educativi molto ampia.

In particolare:
A. ll servizio di aiuto sociale domiciliare rivolto alle persone affet-
te da AIDS nel Comune di Roma, in gestione dal 1990
B. Unarete di servizi, dall'ottobre 2009, nel Comune di Frosinone
che comprende:
= || Servizio di Assistenza Domiciliare (SAD) per anziani, per-
sone con disabilita, minori e famiglie in difficolta
= | sei Centri Sociali Anziani (attivita di supporto ai Comitati di
Gestione, laboratori di ceramica, pittura, intaglio, teatro, cu-
cito, ballo e musica, iniziative culturali e ludico-aggregative)
= |l Centro per la Famiglia/Mediazione Familiare
= |l Centro Sociale Integrato (CSI) per persone con disabilita
e minori ove vengono svolte attivita educative e di riabili-
tazione sociale (laboratorio teatrale, laboratorio musicale,
laboratori espressivi e di esercizio della manualita, ippote-
rapia, sostegno scolastico, etc.)
= || Gruppo Appartamento che accoglie in regime residen-
ziale, minori da 0 a 18 anni, allontanati temporaneamente
dalle famiglie di origine, in condizione di adottabilita, minori
stranieri non accompagnati, madri con bambini in difficolta
C. Larete dei suddetti servizi, a tutt'oggi in gestione, in conven-
zione con il Distretto Sociale B della provincia di Frosinone da
aprile 2015 comprende anche:
= |l Centro di Pronta Accoglienza (Comune di Ferentino) che
ospita in regime residenziale minori da 0 a 18 anni, allon-
tanati temporaneamente dalle famiglie di origine, in con-
dizione di adottabilita, minori stranieri non accompagnati,
madri con bambini in difficolta
= || Centro Diurno per persone con disabilita (Comune di Fe-
rentino) che accoglie adulti con disabilita in regime diurno
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® || Servizio di Assistenza Domiciliare (SAD) per anziani, per-
sone con disabilita, minori e famiglie in difficolta nei Comu-
ni di Ferentino (FR), Supino (FR), Morolo (FR), Patrica (FR)

= || Servizio Sociale Professionale e il Segretariato Sociale nei
Comuni di Frosinone, Ferentino, Supino, Morolo, Patrica

= || Servizio Sociale Distrettuale ubicato nel Comune di Frosi-
none, capofila del Distretto

. Il Servizio di Assistenza Integrativo Laziodisu rivolto a studen-

ti universitari con gravi forme di disabilita dell'Universita La
Sapienza di Roma, in regime residenziale presso la Casa dello
Studente di via De Lollis, n. 20 e attraverso il servizio di ac-
compagnamento da/verso il proprio domicilio per gli studenti
residenti nel Comune di Roma, da aprile 2011

. II'servizio diaccompagnamento da/verso il proprio domicilio ri-

volto agli studenti con disabilita dell’'Universita LUISS di Roma
Il servizio domiciliare ADI-PUA a persone con riduzione, parzia-
le o totale, dell'autosufficienza (persone con disabilita, anziani,
persone con malattie cronico-degenerative) nel Distretto di
Aprilia (LT), comprendente i Comuni di Aprilia, Cori, Cisterna di
Latina, Rocca Massima, da marzo 2013 fino a settembre 2018

. L'assistenza domiciliare a favore di anziani e persone con disa-

bilita nei Municipi IV-V-VI e VIl del Comune di Roma per i servizi
SAISA e SAISH

. Lacasadiriposo "Casa Vittoria” nel comune di Roma da marzo

2016 che accoglie, in regime residenziale, anziani in condizione
di forte precarieta sociale e abitativa

Unarete di servizi che comprende da maggio 2017 nel Comune
di Latina:

= Tre Centri Diurni per persone adulte non autosufficienti

Il Servizio di Assistenza Domiciliare rivolto ad anziani

Il Servizio di Assistenza Domiciliare rivolto a persone con

disabilita

= || Servizio Scolastico Specialistico per I'Integrazione Scola-
stica di minori con disabilita

= || Servizio di Tutela, curatela e amministrazione di sostegno
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ATTIVITA SOCIOASSISTENZIALI

Comune di Roma

Assistenza Domiciliare a persone con AIDS dal 1990
Comune di Frosinone

Assistenza Domiciliare - Centri Sociali Anziani - Centro Sociale Integrato

per minori e persone con disabilita - Gruppo Appartamento per minori dal 2009
Comune di Roma

Servizio di Assistenza alla Persona Anziana h24 e altri servizi presso la

Struttura Residenziale “Casa Vittoria” - Via Portuense, n. 220 Roma dal 2016
Distretto Sociale B della Provincia di Frosinone, Comune capofila Frosinone

Centro per la Famiglia/Mediazione Familiare dal 2011
Comune di Latina

Servizi Integrati di sostegno e aiuto alla disabilita dal 2017
Comune di Latina

Servizi Integrati di Assistenza Domiciliare Anziani dal 2017
Laziodisu Universita La Sapienza Roma 1999-2008
Assistenza integrativa a studenti universitari con grave disabilita e da aprile 2011
LUISS

Servizio di accompagnamento per studenti con disabilita dal 2011
Comune di Roma - Municipi IV -V - VI - VIl Servizio SAISA dal 2013
Comune di Roma - Municipi IV -V - VI - VIl Servizio SAISH dal 2013
Distretto di Aprilia (LT) dal 2013
Servizio di Assistenza Domiciliare Integrata ADI-PUA a settembre 2018
ISCRIZIONE R.U.C. ROMA CAPITALE - (Municipi IV - V - VI - V1)

Roma Capitale

Registro Unico di Accreditamento per |I'Area Disabili

D.D. Dipartimento V n. 2406 del 31/12/2001 dal 2001
Roma Capitale

Registro Unico di Accreditamento per |'Area Adulti con Fragilita (gravi fragilita sanitarie)

D.D. n. 1762 del 01/06/06 dal 2006
Roma Capitale

Registro Unico di Accreditamento per I'Area Minori D.D. n. 3003 del 21/06/2011 dal 2011
Roma Capitale

Registro Unico di Accreditamento per I'Area Anziani D.D. n. 3003 del 21/06/2011 dal 2011
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Roma Capitale
Roma Capitale

Roma Capitale
Roma Capitale

Comune di Palermo
Comune di Palermo
Comune di Aprilia

Comune di Alatri
capofila Distretto socioassistenziale
della Provincia di Frosinone “A”

Comune di Cerveteri capofila
del Distretto sociosanitario ASL Roma 4

30

Area Adulti - Municipi IV - V- VI - VIl - D.D. n. 1762 del 01/06/2006 - Iscrizione n. 69 bis
Area Disabili — Municipi IV - V - VI - VIl - D.D. n. 2406 del 31/12/2001
Area Minori - Municipi IV - \V - VI - VIl - D.D. n. 3003 del 21/06/2011

Area Adulti con Fragilita Sanitarie (HIV) - Municipi IV - \/ - VI - VIl - D.D. n. 1762 del
01/06/06

Servizio ADI - Deter. n. 1734 del 14/12/2016 Rep. n. 121 del 16/12/2016
Servizio SAD - Deter. n. 1734 del 14/12/2016 Rep. n. 120 del 16/12/2016
Servizi Assistenza Domiciliare - D.D. n. 84 del 29/01/2013

Ente fornitore accreditato per i servizi domiciliari - Sezione coop. sociali - dal 2011

RUA - Aree di riferimento D1 Area Anziani - D2 Area Minori - D3 Area Disabili - D5.3 Area
Adulti in condizioni di fragilita sanitarie - dal 2011

QO ASSISTENZA SANITARIA
RIABILITATIVA

La Cooperativa eroga il servizio di assistenza sanitaria riabilitativa
presso i Centri di via Taldi n. 37 e di via Majorana n. 145, a Roma.

Entrambe le strutture sono state accreditate dalla Regione Lazio
rispettivamente il 12 ottobre 2016 e il 3 agosto 2017.
| Centri svolgono due diverse tipologie di riabilitazione:
= LA RIABILITAZIONE ESTENSIVA
Per pazienti che hanno superato la fase di acuzie e di immedia-
ta post-acuzie e che necessitano di interventi volti a garantire
un recupero funzionale
= LARIABILITAZIONE DI MANTENIMENTO
Per pazienti con esiti stabilizzati di patologie psico-fisiche che
necessitano di interventi orientati a mantenere I'eventuale re-
sidua capacita funzionale o contenere il deterioramento
Entrambe le attivita di riabilitazione vengono attuate attraverso
la presa in carico globale dell’'utente, mediante la predisposizione
del Progetto Riabilitativo Individualizzato erogabile nei servizi:
SEMIRESIDENZIALE
AMBULATORIALE
DOMICILIARE

IDENTITA AZIENDALE @

Il servizio semiresidenziale erogato presso il Centro di via Majo-
rana si occupa attualmente dell'assistenza sociosanitaria di 50
utenti con disabilita grave di eta adulta (eta media 44 anni), che
necessitano di assistenza complessa soprattutto dal punto di
vista medico-infermieristico. Il semiresidenziale accoglie anche
utenti di giovane eta con i quali & possibile programmare dei pro-
getti riabilitativi finalizzati al miglioramento delle competenze sia
sul piano neuro-motorio che comunicativo necessario per miglio-
rare le competenze residue e l'integrazione del paziente con I'am-
biente circostante.

Nella sede di via Majorana é attivo anche il servizio ambulatoria-
le presso il quale si erogano trattamenti riabilitativi in modalita
estensiva e di mantenimento a soggetti con disabilita complessa.
L'ambulatorio € organizzato per accogliere la disabilita motoria e
cognitiva che interessi sia l'eta evolutiva che adulta. Il servizio &
stato attivato a gennaio del 2015, inserendo pazienti che erano
gia in lista d'attesa e altri che man mano sono stati inviati dai ser-
vizi territoriali. Nell'arco del primo anno i pazienti presi in carico
hanno raggiunto il numero massimo saturando la capacita recet-
tiva della struttura e mantenendolo anche nell'anno successivo.
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Presso il servizio di assistenza sanitaria riabilitativa in regime do-
miciliare di via Majorana vengono presiin carico utenti con patolo-
gie complesse che si possono presentare isolatamente o combi-
nate, determinando disabilita gravi. In accordo con le Linee Guida
del Ministero della Sanita per le attivita di riabilitazione (G.U. del
30 maggio 1998), le quali riprendono i principi generali dellassi-
stenza sanitaria per obiettivi, I'equipe che prende in carico il pa-
ziente ha il compito in primo luogo di organizzare un “programma
riabilitativo individualizzato” sottoscritto dal medico responsabile
del progetto. All'elaborazione del progetto partecipano, con ap-
proccio multidisciplinare, tutti gli operatori del team, in modo che
gli interventi riabilitativi programmati siano condivisi e realizzati
secondo la disabilita complessa del paziente.

Nel servizio domiciliare si opera secondo I'approccio “biopsico-
sociale”, che pone al centro del sistema I'utente disabile e il suo
contesto familiare nella loro interazione con I'ambiente sociale; il
lavoro d'équipe tra tutti i partecipanti permette di orientare
tutte le attivita rispetto a tale priorita.
L'approccio biopsicosociale della presa in carico
di disabilita complesse comporta il coinvolgi-
mento di figure professionali specializzate e
e _;i preparate ad affrontare i bisogni assisten-
ziali che la disabilita complessa richiede.

IDENTITA AZIENDALE @

[l servizio ambulatoriale con sede in via Taldi n. 37 si occupa della
diagnosi, della cura e della prevenzione di tutte le patologie tratta-
bili, per le branche autorizzate, in ambito ambulatoriale escluse le
prestazioni chirurgiche semi-invasive. Lambulatorio si & sempre
pil caratterizzato nel tempo, per I'eta evolutiva, come un centro
di riferimento prioritariamente indicato dai servizi territoriali per
la presa in carico neuromotoria di bambini piccoli e molto piccolia
forte rischio neuroevolutivo.

Presso la sede di via Taldi sono attivi anche i seguenti servizi:

= RIABILITAZIONE LOGOPEDICA

= TERAPIA OCCUPAZIONALE

= SERVIZIO DI PSICOMOTRICITA

= SERVIZIO SOCIALE AMBULATORIALE

= SERVIZIO DI RIABILITAZIONE PER ADULTI

ASSISTENZA SANITARIA RIABILITATIVA

Via Taldi, n. 37 - Roma

Servizio ambulatoriale dal 2011
Via Majqrana, n. 145 - Roma dal 2011
Centro diurno

Via I\.Ilgjoran.a, n. 145 - Roma dal 2011
Servizio assistenza domiciliare

Via Majorana, n. 145 - Roma dal 2015

Servizio ambulatoriale

ACCREDITAMENTO (ex art. 26 L. 833/78)

Decreto Regionale n. UO0353/17
Presidio Riabilitazione per persone con
Regione Lazio  disabilita fisica, psichica e sensoriale sito
in via Quirino Majorana n. 143-145 (nel
comprensorio della ASL Roma 3)

Decreto Regionale n. U00312/16
Presidio Riabilitazione per persone

con disabilita fisica, psichica e sensoriale
sito in via Lazzero Taldi, n. 37

(nel comprensorio della ASL Roma 2)

Regione Lazio
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i igli ‘Amministrazione de H
2; nlarczo 2§|19 édgcato motjificato |z—:1js-I I I m Od e I I O DIVISIONE LOMBARDIA DIVISIONE RIABILITATIVA

setto organizzativo della Cooperativa. Coordina la gestione di tutti i servizi presenti nella Regione. Coordina le attivita svolte presso gli ambulatori di diagnosi e

] ]
[l modello adottato e basato sulla spe- O r a n I z zat IVO trattamenti riabilitativi di via Taldi e via Majorana, I'assistenza
DIVISIONE SICILIA

cializzazione dei servizi e, pertanto, le attivita sono domiciliare riabilitativa sulla ASL Roma B e il Centro diurno sito
Coordina la gestione di tutti i servizi di assistenza domiciliare pre-  in via Majorana.

[/ ]
p e r I e roga z I o n e senti sul territorio di Palermo e Agrigento. GESTIONI

suddivise in:

DIVISIONE ADI

Coordina i servizi di Assistenza Domiciliare Integrata d - H H DIVISIONE SOCIALE CRAP

svolti su tutto il territorio nazionale e collabora con le e I S e r" I z I Coordina le attivita di assistenza sociale domiciliare e residenziale ~ Comunita Riabilitative Assistenziali Psichiatriche pugliesi.
Divisioni Sicilia e Lombardia per la definizione dei mo- per minori, anziani e persone con disabilita sul territorio di Aprilia,

delli di erogazione dei servizi. All'interno della Divisio- Comune di Roma, Comune di Latina e Comune di Frosinone e le  RSSA MESAGNE

ne opera con organizzazione e responsabilita separa- attivita di assistenza e accompagnamento Laziodisu e LUISS. Residenze Socio Sanitarie Assistenziali Villa Bianca e Casa Melissa.

te il servizio ADI in forma privata.

DIVISIONE OSPEDALIERA L ORGANISMO

Coordina la gestione di servizi ospedalieri svolti SANDRCALE D\ U\G\LANZA
SO , 231
a Roma presso il Policlinico Umberto |, I'Ospedale R.PERRONE ASSENIBEER

(PRES\DENTE), DE\ SOCL \kfv\’.é QQ\F{JNE\E\%(F__\\
S. Andrea e I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu. LRSI o PRODUZ\ONE

C.MESSE

CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE
G M. MILANESE (PRES\DENTE) AD\ QSPEDALIERO LOMEBARDIA

W\, PROVERBIO (LEGALE RAPPRESENTANTE E A D), F. PONZ\ANI (AD) R CRAZS RO ARV SER\I \Z\ GENER I\\_\ - AN\M\N\ST R AT \\l \

TN MILANESE (AD), D. PALUMEBO (AD), . PALMIERI (AD)

M. KTTARDL (CONSIGUERE), R. PILO77)\ (CONS\GLIERE)
M. CARBONARO (CONS\GUERE)
‘ DI\REZ\ONE
SERUZ\ PROGRAMMAZIONE AR
COMITATO D\ D\REZ\ONE \ERSO ESULUPPO CONMERC\ALE
DIRETTORE PROGRAMMAZIONE E SUILUPPO, DIRETTORE COMMERCIALE, S\CQWL\A RIABILTATIVA \ PRIVAT\ M. SANFILIPPO
DIRETTORE SERVIZ\ GENERALL E DEL PERSONALE, DIRETTORE SANITAR\Q, WM. CARBONARQ AL PALMIER) G. ML MILANESE

DIRETTORE SERVIZ! AMNMINISTRATIVY, FINANZIARY E ACQUIST), DIREZ\QNE DEL \\:,\ S\\? FRF[)V\%\DOI\
PERSONALE, DIREZ\ONE \CT, CAPQ DIVISIONE ADY, CAPQ DI\SIONE QSPEDALERQ,
CAPQ DIWISIONE SITLA, CAPQ DIVISIONE LOMBARDIA, CAPO DIV\S\IONE SOCIALE,
CAPQ DIISIONE RIABILITATIVA, RESPONSARILE CRAP FOGGIA

TEAM SAB000 DIREZ\ONE
N.ZANGARD CRAP FOGGIA SOCIALE ML B SERV\Z\ DIREZIONE

o . - &é\‘}égk AMMINISTRATIVL SANVTRARIA
FINANZ\RRL F.GIUFERIDA
N PAEAR E ACQUIST\ (PROCURATORE)

. PONZ\AN

DIREZ\ONE
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PERSONALEE
PARTECIPATE
W. PROVERB\O

E CERTI\FICAZ\ONY

S\STEM\ ORGAN\ZZ AT\ SOCIAL PERFORNIANCE RSSA
N. ZANGARO
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s REGIOM FORNITOR/ EALTRI SOGGETTY
STATO ?
SISTEMA COOPERATIVO 2 p b
= SINDACATY [
gli stakeholder y
el suo lavoro quotidiano OSA entra in contatto con numerosi stakeholder, cioe
"portatori di interesse” nei confronti della Cooperativa, sia interni che esterni.
Si tratta, ad esempio, di istituzioni quali lo Stato e le sue articolazioni territoriali
come le Regioni e i Comuni, di agenzie pubbliche come ad esempio il Servizio Sa-
nitario Nazionale e le ASL o di persone fisiche quali i soci, i componenti degli organi statutari, i
lavoratori (siano questi soci, collaboratori o consulenti). Ma anche di persone giuridiche quali i
sindacati, le associazioni datoriali e il sistema cooperativo, gli assistiti e le loro famiglie spesso
con le loro comunita di appartenenza, la rete delle associazioni, i partner, i fornitori. Con tutte
queste realta la Cooperativa interagisce innanzitutto attraverso il proprio modello organizza-
tivo di governance. Particolare attenzione é rivolta a tutti quegli aspetti della comunicazione
che pongono al centro la questione dell'ascolto e della percezione dei bisogni, della massima
trasparenza e negoziabilita dei servizi, della mutualita e della partecipazione alla vita sociale in
un‘ottica di centralita sia per gli assistiti e le loro famiglie sia per gli operatori.
~ N
<
FrRUIro”/
DEI SERVIZI
ASS/ISTIT]
FAMIGLIE DEGLIASSISTITI
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O ANDAMENTO ECONOMICO 2018

‘anno 2018 ha confermato ulteriormente la dinamicita

della Cooperativa, capace di conseguire una crescita

nell’erogazione di servizi sanitari e sociali e nella cre-

azione di valore superiore a oltre il 7% su base annua,
raggiungendo i circa 114 milioni di euro di volumi di attivita e un
avanzo netto finale di oltre 800mila euro.

Il quadro economico e finanziario generale italiano (il contesto
operativo della Cooperativa) risulta analogo all'anno precedente,
confermando difficolta congiunturali alla crescita sia dei consumi
che dell'occupazione, con particolare riferimento a quella giovanile.

Nel settore sociosanitario, pur incrementando sensibilmente i bi-
sogni dei cittadini e la spesa pubblica e privata relativa, rimango-
no significative inefficienze nella organizzazione dell'assistenza
da parte del sistema regolatore, con meccanismi di acquisizione
delle prestazioni differenziati per modalita e ambito regionale e
rilevanti rallentamenti burocratici nel trasferimento delle risorse
agli erogatori. Il 2018 ha comunque evidenziato I'avvio di percor-
si regolatori finalizzati ad un'evoluzione efficiente del sistema (ad
es. l'accreditamento ADI della Regione Lazio e i Regolamenti della
Regione Puglia).

In questo contesto, la Cooperativa ha realizzato livelli di eroga-
zione e i conseguenti ricavi su dimensioni in significativa crescita
rispetto al quadro complessivo, favorendo generalmente, con la
propria capacita di servizio, l'aumento della domanda di assisten-
za, laddove era presente, e acquisendo ulteriori spazi territoriali
di lavoro.

Tutto questo in uno scenario di sostanziale equilibrio economico,

che ha consentito di aumentare globalmente il valore aggiunto di-
stribuito a tutti gli stakeholder.
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O ENTRATE E PROVENTI

Le entrate sono rappresentate dai corrispettivi per i servizi sanitari e assistenziali resi, oltre
che per generazioni di valore e contributi ricevuti. Le entrate derivano generalmente da in-
carichi, affidamenti, contratti e accreditamenti da qualificazione in gran parte generati dalla
Pubblica Amministrazione (Sistemi sanitari regionali, enti locali, altro).
L'andamento dei ricavi degli ultimi quattro esercizi € rappresentato
nel grafico seguente:

La suddivisione e la dimensionale presenza per ambito dimostra la capacita della Cooperativa di pre-
sidiare i vari settori in cui si articola I'assistenza territoriale, anche partendo dalle strutture fisiche di
cura e assistenza. Preminente € la vocazione all'assistenza domiciliare.

Di seguito la distribuzione dei ricavi per servizi e per aree geografiche (dati in milioni di euro).

ANDAMENTO DEI RICAVI RICAVI 2018 PER REGIONE RICAVI 2018 PER SERVIZIO
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La Cooperativa, in linea con le proprie strategie, ha confermato la capacita di essere presente su gran
parte della filiera sociosanitaria territoriale.
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La struttura delle spese e degli oneri che sono stati necessari ad
erogare i servizi nel 2018 é riassunta nella tabella seguente:

Materie prime e di consumo 1,73
Servizi per la produzione 3717
Godimento beni di terzi 3,68
Personale subordinato 62,53
Ammortamenti 1,22
Accantonamenti 3,07
Oneri diversi di gestione 0,26
Totale 109,66

| costi dei fattori produttivi necessari all'erogazione dei servizi,
contengono la remunerazione del personale per stipendi e com-
pensi meglio dettagliati come segue:

Personale subordinato 62,53
Personale libero professionale 19,48
Totale 82,01

Il costo del personale complessivo, riferito sia ai lavoratori su-
bordinati che ai liberi professionisti impiegati nell'assistenza, nel
2018 e pari al 76,79% dei costi.

Il totale dei lavoratori impiegati & di 3.551 unita al 31/12/2018;
rispetto al 2017 si registrano un aumento di 32 unita e un signifi-
cativo incremento degli impieghi a tempo indeterminato (+4,6%). |
soci lavoratori sono 3.342 e rappresentano il 94% della forza lavo-
ro della Cooperativa.

NUMERO SOClI NON socl
Tempo Indeterminato 2180 2.057 123
Tempo Determinato 230 228 2
Collaboratori/Lap 9 L 5
Collaboratori Autonomi 1132 1.053 79
Totale Lavoratori 3.551 3.342 209



[l Margine Operativo Lordo da bilancio, inteso come differenza tra
ricavi della produzione e costi della produzione, risulta per il 2018
pari a 4,6 milioni di euro, in incremento rispetto al 2017 (+7%).

Nel dato di bilancio il margine operativo lordo gia comprende il co-
sto per I'accantonamento a favore del personale per la competen-
za 2018/del rinnovo del CCNL cooperative sociali, valorizzato per il
2018 in 471mila euro.

5.087
Fondi a beneficio soci 471
Oneri finanziari 2.921
Imposte 878
Utile 817

dati in migliaia di euro

[l Margine Operativo Lordo effettivo realizzato quindi dall'attivita
operativa é destinato:
All'accantonamento per quanto di spettanza dei lavoratori per
il rinnovo CCNL di settore di competenza del 2018 (una tan-
tum) per 0,471 milioni di euro
Alla copertura degli oneri e proventi finanziari per 2,9 milioni di
euro corrisposti sull'indebitamento verso gli Istituti finanzia-
ri e gli investitori. Lonere risulta in riduzione rispetto all'anno
precedente in conseguenza del minor indebitamento banca-
rio ottenuto dalla gestione di tesoreria e dall'accelerazione nei
pagamenti di alcuni clienti primari della P.A.
Alla copertura di imposte e tasse dell'anno per 0,878 milioni
di euro, in incremento rispetto al 2017 per il maggior valor ag-
giunto generato

Dopo tale destinazione, I'utile netto risulta dello 0,7% dei ricavi,
pari a circa 817mila euro.

La tabella che segue esemplifica la destinazione della differenza
tra il valore della produzione e i costi ad essa direttamente corre-
lati, alla remunerazione dei principali stakeholder.

Patrimanio, soci cooperatori,

Utile d'esercizio/Ristorno . y
soci sovventori

Imposte e tasse Stato

Oneri finanziari Istituti di Credito / Investitori

UTAZIONE DEIRISULTATI CONSEGUITI . #'

| costi sostenutinel corso dell’'esercizio hanno consen-
tito la gestione e I'erogazione dei servizi sociosani-
tari, con una prevalente componente determinata
dall'impiego della capacita lavorativa a cui si sono
aggiunti i costi per I'impiego degli ulteriori fattori
produttivi (materiali di consumo, dotazioni sanita-
rie, servizi, locazioni, spese di struttura), indispen-
sabili alla continuita e alla qualita dei servizi resi.
Risulta ridotta I'incidenza di minori costi accesso-
ri, attestando la complessiva integrale inerenza
delle spese alle finalita della Cooperativa.

All'interno dei costi della produzione sono com-
presi i riconoscimenti dovuti a partner in rag-
gruppamenti temporanei di impresa per la quota
di attivita di rispettiva pertinenza rispetto a quan-
to fatturato al committente dalla Cooperativa OSA,

in questo caso capofila.
Tale importo per il 2018 é pari a 5,98 milioni di euro e
incide rispettivamente per il 5,2% sul valore della produ-
zione e per il 5,4 % sui costi della produzione.

Con riferimento alle spese della gestione finan-
ziaria, la loro contribuzione essenziale é riferita alla
necessita di garantire pagamenti e impegni alle
rispettive scadenze, in primis le retribuzioni
e i compensi dei lavoratori che sono stati
mensilmente erogati, nonostante i ritardi
rispetto al dettato contrattuale da parte di
molte pubbliche amministrazioni.
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lI'andamento
patrimoniale

’ Capitale sociale
@ Incrementi
(" Incrementi Progr

Il Capitale sociale dal varo del progetto di patrimonializzazione &
aumentato di 5,6 milioni di euro, pit che raddoppiando il proprio
valore, grazie all'adesione di cooperatori e sovventori. Nel 2018 ha
avuto un ulteriore incremento di circa 300mila euro.

Complessivamente il Patrimonio ha raggiunto gli oltre 16 milioni
di euro, con un ulteriore aumento nel 2018.

L3

O PATRIMONIO

| Patrimonio misura le risorse stabili presenti in un‘azienda,
ed essendo anche matematicamente una differenza, ad una
certa data, tra le attivita e le passivita dell'ente, indica allo
stesso tempo la solidita raggiunta dalla Cooperativa.

[l Patrimonio pud essere suddiviso in tre grandi categorie: il ca-
pitale sociale (cioé quanto hanno conferito i soci), le riserve (vale
a dire quanto ha accumulato I'azienda) e I'utile conseguito nell’e-
sercizio.

La Cooperativa OSA negli ultimi anni, per sostenere la crescita
e poter investire, ha varato un progetto di patrimonializzazione
coinvolgendo soci cooperatori
e finanziatori, che ha

raggiunto notevoli risultati
in termini di aumento
del Capitale sociale.

PROGETTO PATRIMONIALIZZAZIONE

2018 2017
Patrimonio 16.410 16.018 392
Capitale Sociale 10154  9.995 159
Cooperatori 3.373 3.216 157
Sovventori 6.781 6.779 2
Riserve 5.439 5.395 4Ly
Utile netto d'esercizio 817 628 189

Dati in migliaia di euro

O RISORSE FINANZIARIE

Per garantire la continuita dei flussi finanziari necessari a pagare
i fattori produttivi, in particolare I'erogazione puntuale degli sti-
pendi e il regolare adempimento dei versamenti previdenziali e
fiscali, la Cooperativa accede al mercato dei capitali procurandosi
le risorse occorrenti.

Al tradizionale canale bancario, nell’ambito dei progetti di crescita
e consolidamento, dal 2016 si € aggiunto il Prestito Obbligaziona-
rio per circa 10 milioni di euro.

VALUTAZIONE DEI RISULTATI CONSEGUITI @

era pari a 28,55 milioni di euro, tenendo conto delle transitorie
giacenze liquide di 1,9 milioni.

Complessivamente la fiducia accordata dal mercato finanziario
alla Cooperativa era in utilizzo per 30,45 milioni, di cui 20,7 dal si-
stema bancario e 9,7 dal Mercato (Borsa Italiana- Bond).

Gli oneri connessi ammontano a 2,86 milioni.

Complessivamente la Cooperativa registra anche nel 2018 un so-
stanziale equilibrio finanziario tra attivo circolante e passivo corrente.

Situazione al 31/12/2018 Attivo Circolante 61,64
Oneri sul capitale di credito Crediti 59,75

Capitale di Credito Liquidita 1,89
Istituti Bancari 20,67 2,19 Passivo circolante 61,93
Obbligazionisti 9,77 0,67 Debiti 61,93

30,45 2,86 di cui verso:

Liquidita disponibile -1,89 Banche 20,67
Posizione finanziaria netta 28,55 Altri (fornitori, Stato, etc) 25,86
Investitori - Obbligazionisti 9,70

Alla chiusura dell'esercizio 2018, la posizione finanziaria netta,
che misura l'indebitamento oneroso con il mercato dei capitali,

i
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Soci (stipendi, compensi,
altro)
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Q INVESTIMENTI

La Cooperativa rileva tra le immobilizzazioni il valore degli investi-
menti fatti nel tempo.

La dimensione delle tre categorie, immateriali, materiali e finan-
ziarie, € di seguito riportata.

Immobilizzazioni 2018 2017
Immateriali 2.514 1.574
Materiali 9.913 9.947
Finanziarie 8.486 5.198

Totali 20.913 16.719
Variazione 4194

La variazione di circa 4,2 milioni di euro deriva principalmente da-
gliinvestimentiin ricerca e sviluppo e dalla valorizzazione del con-
ferimento di know-how (2,5 milioni) nella societa Gemelli a Casa.

Investimenti 2018 2.127
Investimenti Ricerca e Sviluppo 1.645
Strumenti e tecnologia 395
Adeguamenti Presidi 86
Immobili -
Ammortamenti -1.221
Saldo partecipazioni 3.288
Variazione netta 2018 4,194

Nel corso dell'anno la Cooperativa ha significativamente investi-
to in ricerca e sviluppo, sulla base di un progetto triennale fina-
lizzato a sviluppare innovazioni hardware e software da applica-
re all'assistenza.

Inoltre, € proseguito I'investimento in attrezzature, tecnologia, e
adeguamento presidi allo scopo di essere sempre maggiormente
idonei e preparati alle nuove regole che i sistemi sanitari regionali
stanno introducendo (circa 0,5 milioni di euro).
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QVALORE AGGIUNTO GLOBALE - VAG

Il Valore Aggiunto Globale (VAG) é una grandezza che esprime la
ricchezza che le attivita svolte dall'impresa nel corso dell’'esercizio
hanno generato a favore delle diverse classi di stakeholder.

Secondo le indicazioni dell’Agenzia per le Onlus, partendo dal bi-
lancio civilistico si possono rappresentare le variabili e le dimen-

sioni di tale misura.

2018 2017 2016

Valore della produzione 114,3 106,3 98,5
Materie prime e di consumo -1,7 -1,5 -4
Servizi per la produzione -37,2 -36,8 -334

di cui servizi di lavoro professionale 19,4 19,7 179
Costi per godimento beni di terzi -3.7  -4,3 -4,4

Valore Aggiunto Caratteristico 911 83,4 772
Costo del personale -62,5 -578 -53,0
Servizi di lavoro professionale -19,4  -19,7 -179
Ammortamenti e accantonamenti -4,3 -1,3 -18
Altri oneri accessori -0,3 -0,3

Risultato Operativo Globale 4,6 4,3
Gestione finanziaria -29 -30

Risultato Ordinario 1.7 1.3
Imposte -09 -07

Risultato netto 0,8 0,6

Lariclassificazione del bilancio secondo lo schema del valo-
re aggiunto evidenzia una conferma negli anni della strut-
tura della incidenza dei vari fattori necessari alla costru-
zione del valore aggiunto contenuto nei servizi erogati
da OSA.

DISTRIBUZIONE DEL VALORE AGGIUNTO GLOBALE
2018 2017 2016

Lavoro 82,0 77,5 70,9
Banche - Finanziatori 2,9 3 2,8
Stato 0,9 0,7 0,6
Patrimonio Ente 0,04 0,6 0,4

Totale 85,8 81,8 74,7

L'analisi dei valori é finalizzata a comprendere, al di |a del
suo valore complessivo, come si distribuisca il valore ag-
giunto e su quali portatori di interesse.

L'andamento di questa variabile, nella Cooperativa OSA at-
testa il pieno svolgimento della funzione mutualistica, in
quanto il VAG (che é cresciuto nel 2018 di oltre 8 milioni
di euro) viene assegnato per circa il 95% al fattore lavoro,
mentre la residua quota si ripartisce tra lo Stato - per le
imposte -, la remunerazione dei finanziatori e l'incremento
del patrimonio dell'Ente.

VALUTAZIONE DEI RISULTATI CONSEGUITI @

O PARTECIPAZIONE:
LE ASSEMBLEE DEI SOCI
E LA CONDIVISIONE CON
| BENEFICIARI

Nel 2018, la Cooperativa OSA ha organizzato quattro Assemblee Or-
dinarie Separate dei soci in Lombardia, Abruzzo, Sicilia e Puglia e I'As-
semblea Ordinaria Generale dei soci a Roma, come di seguito riportato:
= Sezione Lombardia - presentiin proprio e in delega 93 soci cooperatori
= Sezione Abruzzo - presenti in proprio e in delega 159 soci cooperatori
= Sezione Sicilia - presenti in proprio e in delega 315 soci cooperatori
= Sezione Puglia - presenti in proprio e in delega 168 soci cooperatori
= Assemblea Generale - presenti in proprio e in delega
588 soci cooperatori (di cui 578 afferenti alla Sezione 5 - Regione
Lazio) pit 20 soci sovventori non aventi anche lo status di socio
cooperatore.
Quindi i soci cooperatori complessivamente presenti sono stati 1.323.

o]
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I'analisi dei fattori rilevanti

per il conseguimento
degli obiettivi

Principali fattori rilevanti sotto il controllo dell’Ente:
» Potenziamento della presenza qualificata nell'assistenza primaria
° Incremento della qualita del servizio erogata

Applicazione Tecnologia

Processi di qualita diffusi e multi ambito

Professionalizzazione ulteriore delle risorse umane (Formazione)
Acquisizione know-how specialistico sociosanitario

Progettazione e proposta migliorie dei servizi di assistenza alla persona

® Incremento della rete collaborativa con Enti pubblici e privati, profit e non profit

©  Collaborazioni innovative con enti primari — creazione di valore (Gemelli a Casa)
°  Sviluppo Modelli di rete integrata (Consorzio CAP)
° Incubatore di realta mutualistiche e non (Network OSA)

Trasferimento know-how in realta societarie specialistiche e/o territoriali

» Potenziamento delle capacita produttive organizzative e gestionali

© Valorizzazione risorse umane

© Adeguamenti strutturali propedeutici all'accreditamento
© Comunicazione interna ed esterna specializzata

Principali fattori rilevanti non controllabili dall'Ente:

1. Maodifiche regolatorie nei processi di erogazione
dell'assistenza sociosanitaria e delle cure

2. Introduzione di compliance vincolanti da parte
del decisore pubblico

3. Andamento Finanza Pubblica — Tempistica di pagamento

4. Cambiamenti di governance politica e amministrativa
degli Enti Committenti — Ritardi decisori

5. Inefficienze burocratiche nello svolgimento
degliimpegni contrattuali

VALUTAZIONE DEI RIS

LA CERTIFICAZIONE DEL BILANCIO

OSA ha scelto, durante il suo percorso di cre-
scita, sin dal 1999, di incaricare una societa di revi-
sione accreditata a livello nazionale per le cooperative,
allo scopo di certificare il proprio bilancio. Si € trattato
di un percorso che ha stimolato la crescita di compe-
tenze e un continuo aggiornamento della struttura
amministrativa. Gia dal 2010 la Cooperativa ha rag-
giunto i limiti normativi che impongono la obbligato-
rieta della certificazione di bilancio e la certificazione
del Bilancio 2018 & stata affidata alla Aleph Auditing
srl. Lesperienza acquisita ha consentito di affrontare
questo obbligo con la preparazione adeguata alle nuo-
ve modalita di controllo, con I'obiettivo aziendale sto-
rico e permanente di rendere trasparente e conforme
I'operativita amministrativa.
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RELAZIONE SOCIALE

gli utenti OSA

a Cooperativa OSA fornisce assistenza sociosanitaria a domicilio e

RELAZIONE SOCIALE

2197419

ORE DI ASSISTENZA
nelle strutture che gestisce sul territorio nazionale quali Residenze sa-

nitarie, sociosanitarie, Comunita Riabilitative Assistenziali Psichiatriche,

Centri diurni, ambulatori. Inoltre, affiancandosi al Sistema Sanitario Na-
zionale, svolge attivita di coordinamento e supporto in alcuni reparti delle piti im-
portanti Aziende ospedaliere italiane.

Nel corso del 2018 i pazienti assistiti da OSA sono stati complessivamente 43.983.
[193% (41.021) di questi ha ricevuto assistenza sanitaria e sociale a domicilio facen-
do registrare 1.905.127 accessi.

In riferimento alle ore di assistenza nell'anno 2018 sono state erogate 2.197.419 ore.

Complessivamente le risorse impiegate direttamente nell'assistenza sono pit
del 93% del totale dei lavoratori e il rimanente & addetto al coordinamento, alla
direzione e alle attivita impiegatizie. Nel 2018 gli operatori sono stati 3.332,

di questi 2.504 sono stati impegnati nei servizi di Assistenza Domiciliare

Integrata (1.565) e nell'Outsourcing ospedaliero (939). e

PAZIENTI ASSISTITI PER SERVIZIO

Assistenza domiciliare (sanitaria, sociale e riabilitativa) 41.021

Assistenza sanitaria e sociosanitaria residenziale 554
Assistenza sociale residenziale, diurna e sostegni 1.814
Riabilitazione ambulatoriale e semiresidenziale 594
Totale 43,983

RISORSE UMANE DIRETTAMENTE DEDICATE ALL'ASSISTENZA

ADI 1.565 ' il

Outsourcing ospedaliero 939 by '_ .

Gestioni Integrate 270 = T e ' “ /I .9 O 5 -/I 2 7
Divisione Sociale 398 . ' ACCESSI EFFETTUATI
Assistenza Sanitaria Riabilitativa 160

Totale 3.332
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Q ASSISTENZA
DOMICILIARE INTEGRATA

| lavoratori impegnati nei servizi di Assistenza Domiciliare Inte-
grata nel corso del 2018 sono stati 1.618 (di cui circa 50 tra coor-
dinatori e referenti) che hanno effettuato 1.665.461 accessi do-
miciliari. A 39.968 persone sono state garantite le cure all'interno
delle loro abitazioni.

SERVIZIO ADI - ATTIVITA 2018

RELAZIONE SOCIALE

La commessa di Caltanissetta presente nel 2017 é stata aggiudi-
cata da gennaio 2018, usufruendo dell'avvalimento dato da OSA,
a una societa facente parte del network; tale azione ha contribu-
ito a far registrare un decremento di circa 1.900 assistiti rispetto
all'anno precedente. Nella tabella seguente sono evidenziati tutti
i dati delle attivita sviluppate nel 2018 nell’ambito del servizio di
Assistenza Domiciliare Integrata.

servizio luogo risorse umane destinatari accessi a domicilio
ADI Roma 1 (ex E) ASL Roma 1 (ex E) 298 3.971 257.273
ADI Roma 3 (ex D) ASL Roma 3 (ex D) 119 2.954 109.345
ADI Roma & (ex F) ASL Roma 4 (ex F) 96 4,527 123.127
ADI Roma 5 (ex G) ASL Roma 5 (ex G) 225 2.372 131.746
AD Sanitaria HIV Provincia di Roma 15 111 9.984
“Maisoli” Roma 52 406 5.409
ADI Latina ASL Latina 143 9.045 191.697
ADI LAquila ASL L'Aquila 123 2.804 154.017
ADI Palermo ASL Palermo 312 7.199 344.685
ADI Agrigento ASL Agrigento 82 1.848 78.141
ADI Carbonia ASL Carbonia 15 242 18.759
ADI Foggia ASL Foggia 79 3.462 214.978
ATS Brescia ADI Brescia 37 2170
ATS Bergamo ADI Bergamo 28 463 12.028
ATS Valpadana ADI Crema 31 429 8.328
ATS Valpadana ASL Cremona 98 3.774

Totale 1.618 39.968 1.665.461
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O GESTIONE
DEI SERVIZI OSPEDALIERI

OSA é partner di alcune delle principali aziende ospedaliere nella
gestione di intere Unita Operative Complesse (U.0.C.). Al Policlini-
co Umberto | di Roma, polo universitario e struttura d'eccellenza
della sanita capitolina, la Cooperativa ha erogato 1.036.652 ore
di servizio nel corso del 2018 e gestisce ad oggi 80 reparti, alcuni
dei quali ad alta complessita e intensita assistenziale (Anestesia
e Rianimazione, Emergenza e Accettazione).

Con 228 lavoratori, la Cooperativa € presente anche in 39 reparti
dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, mentre 36 sono le unita
che lavorano all'interno di 4 reparti dell'Ospedale Sant’Andrea di
Roma. Complessivamente, come evidenziato dalla tabella sotto-
stante, i 952 lavoratori OSA che operano in Outsourcing hanno
erogato 1.442.570 ore annue di servizi di assistenza infermieristi-
ca e complementari, quasi I'8% in pi rispetto all'anno precedente.

QO GESTIONI INTEGRATE

La Cooperativa gestisce direttamente sul territorio nazionale
strutture sanitarie e sociosanitarie che assistono anziani in con-
dizioni di bisogno, persone con disabilita e pazienti psichiatrici. In
particolare a Bellagio, in provincia di Como, € presente la Residen-
za Sanitaria Assistenziale Bellagio, dove, a fronte di una potenzia-
lita ricettiva di 150 posti letto, in tutto il 2018 sono stati assistiti
253 ospiti e impegnate 91 risorse umane, compresi gli addetti ai
servizi amministrativi e di coordinamento. Nell'anno 2018, la per-
centuale di saturazione della struttura é stata di oltre il 99%.

A Mesagne, in provincia di Brindisi, la Cooperativa gestisce le Re-
sidenze Socio Sanitarie Assistenziali Villa Bianca e Casa Melissa
che, nel corso del 2018, hanno accolto complessivamente 134
ospiti. | lavoratori impegnati all'interno delle due strutture han-
no rispettivamente erogato 83.898 ore di assistenza presso Villa
Bianca e 27.965 ore a Casa Melissa, per un totale di 111.863 ore
di assistenza.

RELAZIONE SOCIALE

In provincia di Foggia, a Vico del Gargano e San Nicandro Gargani-
co, si trovano anche due Comunita Riabilitative Assistenziali Psi-
chiatriche, dove, in partnership con altre realta locali, OSA
segue 28 pazienti psichiatrici grazie all'impe-

gno di 35 lavoratori.

Elevato &, inoltre, il numero delle ore di

servizio erogate (94.529) e i pazienti as-

sistiti in un anno (139) presso i Comuni

di Vasto e Lanciano per I'assistenza

infermieristica, i servizi ausiliari e

complementari svolti nei Centri

di riabilitazione e nelle Residen-

ze psichiatriche della Fon-

dazione Padre Alberto

Mileno (FPAM). In

questi Centri i ser-

vizi di gestione inte-

grata sono erogati in

favore di utenti, sia ad

alta che bassa intensita

assistenziale, in oltre 15

plessi.

SERVIZI OSPEDALIERI - ATTIVITA 2018 GESTIONI INTEGRATE - ATTIVITA 2018
Servizio Luogo Risorse Umane Reparti Ore erogate Servizio Luogo Risorse Umane  Destinatari Ore erogate
Ospedale Pediatrico Bambino Gesu Roma 228 39 349.178 CRAP Qasi Vico del Gargano 18 14 29.584
Ospedale S. Andrea Roma 36 4 56.740 CRAP San Cristofaro San Nicandro Garganico 17 14 28.030
Azienda Ospedaliera Policlinico Umberto | Roma 688 80 1.036.652 RSA Bellagio Bellagio (CO) 91 253 137.934
Totale 952 123 1.442.570 FPAM Pescara 63 139 94.529
RSSA Villa Bianca Mesagne (BR) 63 113 83.898
RSSA Casa Melissa Mesagne (BR) 26 21 27.965
Totale 278 554 401.940

o0 &



Gli operatori impegnati nei servizi socioassistenziali della Coope-
rativa sono stati 410 e hanno assistito 2.600 persone all'inter-
no dei servizi che OSA eroga sul territorio dei Comuni di Roma,
Frosinone, Ferentino e nei distretti sociosanitari Latina 1 e Latina
2. In particolare, nel corso del 2018, la Cooperativa ha realizzato,
all'interno di alcuni municipi di Roma Capitale, servizi di assistenza
domiciliare e di accompagnamento in favore delle persone affette
da AIDS e servizi di assistenza e integrazione sociale in favore di
anziani e persone con disabilita (SAISA e SAISH). Sempre a Roma,
OSA gestisce la Casa di riposo “Casa Vittoria”, che accoglie anziani
in condizioni di bisogno.

Presso le Universita La Sapienza e Luiss, & presente il servizio
di assistenza integrativa, in convenzione con Laziodisu, per gli
studenti con gravi forme di disabilita. A Frosinone sono attivi un
Gruppo Appartamento per minori, un Centro diurno per portatori
di disabilita e minori, il servizio di assistenza domiciliare e la ge-
stione di laboratori nei Centri Sociali Anziani. A Ferentino sono
operativi un Centro diurno e un Centro di Pronta Accoglienza per
minori. Nel territorio comunale di Latina, dal 2017 sono in gestio-
ne 3 Centri diurni per portatori di disabilita adulti, il servizio do-
miciliare a portatori di disabilita, il servizio domiciliare ad anziani,
il Servizio di Integrazione Scolastica per minori con disabilita, il
servizio di Tutela, Curatela e Amministrazione di Sostegno. Nel di-
stretto sociosanitario Latina 1, che comprende i Comuni di Aprilia,
Cisterna di Latina, Cori e Rocca Massima, il servizio ADI-PUA in
favore delle persone in grave fragilita sanitaria é stato gestito fino
a settembre 2018.

SERVIZI SOCIOASSISTENZIALI - ATTIVITA 2018

Servizio

Assistenza domiciliare, Centri diurni e servizi
residenziali rivolti a minori, persone

con disabilita e anziani, Centro di mediazione
e segretariato sociale

Servizi di assistenza integrativa
a studenti universitari con disabilita grave

Aiuto sociale domiciliare a persone affette
da AIDS e sindromi correlate

Assistenza domiciliare ad anziani
e persone portatrici di disabilita

Servizio domiciliare a persone in condizione
di non autosufficienza (ADI — PUA)

Assistenza Domiciliare, Centri diurni assistenza

scolastica,
servizi di tutela per minori e disabili

Casa Vittoria - Casa di riposo residenziale
per anziani

Luogo

Comuni di Frosinone, Ferentino,
Patrica, Morolo, Supino, Alatri

Roma - Universita La Sapienza Laziodisu e Universita Luiss

Roma

Roma - Municipi IV-V-VI-VII

Distretto di Aprilia, Cori,
Cisterna di Latina, Roccamassima

Latina

Roma

Totale

Risorse Umane

104

23

45

225

13

410

Destinatari

1.583

36

208

65

666

42

2.600

Ore erogate

70.850

na

na

na

158.985

15.932

245.767

Accessi a domicilio

44,594

29.101

61.327

7173

51.571

na

193.766



Il servizio di Assistenza Sanitaria Riabilitativa, avviato con affitto
di ramo d'azienda da una societa consortile partecipata, € iniziato
il 16 novembre 2011.

L'attivita sviluppata nel 2018 é stata rivolta a 861 persone con
vari bisogni assistenziali e ha coinvolto 176 unita lavorative. Nella
tabella a fianco sono riepilogati i dati relativi all'attivita sviluppata

nell'anno.

Servizio
SEMIRESIDENZIALE
AMBULATORIALE
AMBULATORIALE
DOMICILIARE

Luogo

via Q. Majorana
via L. Taldi

via Q. Majorana
via Q. Majorana

Totale

Risorse umane
38

57

22

59

176

Destinatari
50

379

165

267

861

Ore
33.949
50.499
22.694

na
107.142

Accessi
na
na
na

45.900

45.900
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la compagin 1.270 uomiN

sociale

a compagine sociale di OSA é composta
da 3.816 soci (dato al 31/12/2018),
suddivisi tra 1.270 uomini e 2.546
donne, 11 sono i soci volontari (&4

Al 31/12/2018 i soci sovventori della Cooperativa risultano essere
1.521, di cui:
® 1.229 aventi anche lo status di socio cooperatore;
= 292 non aventianche lo status di socio cooperatore,
di cui 9 persone giuridiche:
1. Antartide 2003 srlin liquidazione
Fondazione Padre Alberto Mileno
New Consulting srl
Helios srl

uomini e 7 donne). [l numero dei soci nel 2018
ha avuto un incremento di 122 unita rispetto
all'anno precedente.

Dei 3.816 soci, 3.342 risultano essere soci la-
voratori, di cui 1.098 uomini e 2.244 donne.

m 3.871650C

Mediberg srl

Iniziative di Solidarieta srl
Teknoservices scarl
Impreservice srl

Tancredi Restauri srl

© O NV WwN

TURNOVER SOCI
Social 31/12/2017 3.694

Ammissioni 669

Recessi ed esclusioni 547
Social 31/12/2018 3.816

2. 546 DONNE
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Q COMPOSIZIONE DELLA FORZA LAVORO

A un'attenta analisi, le fasce di eta pit numerose risultano essere quelle comprendenti lavoratori fino ai 30 anni e dai 31 ai 40 anni
(1.948 unita). Piti del 54,86% dei lavoratori, quindi, ha un'eta inferiore ai 40 anni e oltre il 64,94% di questi é costituito da donne (1.265).

QO CONSISTENZA E CARATTERISTICHE
DEL PERSONALE

Il totale dei lavoratori della Cooperativa OSA al 31/12/2018 & pari

a3.551 unita, di cui 3.332 operatori addetti ai servizi e 219 addetti

al coordinamento e alla direzione; I'incremento del numero di oc-

cupati rispetto all'anno precedente é di 32 unita (+0,91%).

TOTALE SOCI LAVORATORI SUDDIVISI PER GENERE TOTALE LAVORATORI NON SOCI SUDDIVISI PER GENERE

Uomini 1.098  32,85% Uomini 71 33,97%
TOTALE LAVORATORI Donne 2.244 67,15% Donne 138  66,03%

Totale 3.342 100% Totale 209 100%

LAVORATORI TOTALI PER FASCE DI ETA E GENERE

6 /I 70 ADDETTI
/ /o AL COORDINAMENTO

E DIREZIONE

250

621

< 30 ANNI 31 - 40 ANNI 41 - 50 ANNI > 50 ANNI

3.59]
o S 307

93 830 OPERATORI ADDETTI
| /o Al SERVIZ]

Il personale OSA & composto principalmente da donne, che costi-
tuiscono il 67,08% degli occupati con 2.382 unita. Gli uomini sono
il 32,92% del totale con 1.169 unita.

Un dato che dimostra come la Cooperativa favorisca l'occupazione
femminile non solo nelle attivita operative e pit strettamente le-

gate all'assistenza, ma anche in quelle di coordinamento.

Soci <30 31/40 41/50 >50 TOT Non soci <30 31/40 41/50 >50 TOT
Uomini 301 367 229 201 1.098 Uomini 4 11 21 35 71
Donne 603 632 564 445 2.244 Donne 12 18 57 51 138
Totale 904 999 793 646 3.342 Totale 16 29 78 86 209
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QO LAVORATORI SUDDIVISI O LAVORATORI
PER CITTADINANZA PER TIPOLOGIA
Pit del 91% (3.260) dei lavoratori OSA ha cittadinanza italiana. La parte restante é formata da CONTRATTUALE
cittadini non italiani provenienti da 47 diverse nazioni, di cui 12 comunitarie e 35 non facenti La Cooperativa OSA promuove la stabilita occupa- TOTALE LAVORATORI
parte della Comunita Europea tra cui Pert, Albania, Moldavia, Ucraina, Argentina, India, Costa zionale dei propri lavoratori, sia per favorire un‘ottica PER TIPOLOGIA CONTRATTUALE SOCI NONSOCI TOTALE
D'Avorio, Nigeria, Congo, Brasile, Tunisia, etc. di crescita sociale e professionale, sia per garantire Collaborazione Coordinata e Continuativa A 5 9
la qualita del servizio offerto ai propri assistiti, man- Libero Professionista 1.053 79 1132
tenendo cosi nel tempo alti standard di competenza Tempo Determinato 578 1 229
ed esperienza del personale. | dati dimostrano, in- ,
3 . 2 6 O ITALIANA Tempo Indeterminato 2.057 123 2180

fatti, che pit del 60% del personale ha un contratto a

Tirocinio 0 1 1

/I 5 9 tempo indeterminato e poco pit del 6% a tempo de-
EXTRACOMUNITARIA terminato. Anche i titolari di rapporti di collaborazio-
h ne, che costituiscono poco pit del 32% dei lavoratori

0 ici i iimen-
/I 32 COMUNITARIA 4/48 /0 e delle lavoratrici della Cooperativa, sono stabilmen

te inseriti nelle attivita svolte da OSA.

3 7 20 La categoria dei soci collaboratori (1.132) & co-
| /o stituita da professionisti che, in base alla legge

142/2001, hanno scelto di instaurare con la

Cooperativa un rapporto di lavoro
di tipo autonomao.

91 874
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O LAVORATORI PER SERVIZIO

Con riferimento alla tipologia di servizi erogati, I'Assistenza Do-
miciliare Integrata (ADI) & quella che presenta il maggior numero

Nella seguente tabella viene proposta una suddivisione del per-
sonale in base al tipo di mansione esercitata. Gli infermieri sono

SUDDIVISIONE DEL PERSONALE PER MANSIONE

Componente Direzionale e

di lavoratori con 1.618 unita, seguita dall'Outsourcing ospedaliero  presenti con 1.453 unita (40,92%), seguiti dai 545 fisioterapisti Organizzativa 189 2,32%
con 952 addetti e dalla Divisione Sociale con 410 risorse umane. (15,35%) e dai 355 operatori sociosanitari (10%). Nel complesso, Professionisti con
coerentemente con la mission della Cooperativa, sono presenti titolo di studio 2279 64 18
numerose figure professionali prevalentemente sanitarie e so- universitario o ' '
. . - equipollente
cioassistenziali.
Componente Operatori
'poner dell'assistenza 588 16,56%
Assistenziale .
con titolo
SUDDIVISIONE DEL PERSONALE PER MANSIONE .
Operatori
Infermiere 1.453 40,92% dell'assistenza 421 11,86%
Fisioterapista 545 15,35% senza titolo
Operatore sociosanitario 355 10,00% Altre figure lavorative 4 2,08%
Ausiliario 245 6,90% Totale 3.551 100%
Assistenti alla persona 188 5,29%
Direzione e impiegati 143 4,03%
Assistenti scolastici 91 2,56% La sopracitata tabella presenta una suddivisione dei lavorato-
Medico 90 2.53% ri della Cooperativa OS.A\in base aII’ambit9 in C%,Ii operano..ll
L di , 5 319 92,59% degli occupati € composto da chi dedica la propria
ogopedista 8 3% attivita all'assistenza con 3.288 lavoratori; segue la compo-
Animatori e operatori sociali ’8 2,20% nente direzionale e organizzativa con 189 unita pari al 5,32%
Altre professionisti della riabilitazione 68 1,91% e le altre figure lavorative (74 unita).
Altre figure impiegatizie 64 1,80%
Operatori senza titolo 60 1,69%
Educatori 32 0,90% \
N Psicologo 27 0,76% \ \
Altri professionisti in area sociale 26 0,73% \
Lﬂ Altre figure sanitarie* 4 0.11%
m TOTALE 3.551 100,00%

*Tra cui psichiatra, ostetrica, etc.

O
=

OUTSOURCING
OSPEDALERO
DIVISIONE
SOCIALE
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Il processo
di formazione
aziendale

a formazione del Personale, per OSA, & uno strumento di costruzione di
competenze a livello individuale, di gruppo e organizzativo. Agisce su co-
noscenze, competenze e atteggiamenti producendo cambiamenti capaci

di rendere piu efficace I'azione degli individui nel lavoro.

L'obiettivo & produrre un cambiamento che porti sia le persone sia l'organizzazione
verso una presa di coscienza delle proprie capacita, delle proprie risorse, volta a
individuare percorsi migliorativi attuabili. Tale processo supera il momento profes-
sionale per sfociare in una rielaborazione delle proprie esperienze di vita.

Data la rilevanza conferita alla tematica, OSA negli anni ha promosso e adottato
azioni migliorative del processo di formazione del personale. Queste sono il risul-
tato di un percorso basato sull'individuazione sistematica e preventiva delle ne-
cessita formative, sulla pianificazione e progettazione degli interventi e sulla va-
lutazione e analisi di risultati ottenuti e criticita emerse durante I'attuazione dei
corsi. Tutti elementi utili alla costruzione del nuovo progetto formativo.

Per I'anno 2018, la Cooperativa ha approntato e attuato un Piano Annuale di Forma-

zione definito in base alle indicazioni provenienti da:

= (apitolati di gestione e normativa vigente

® Regolamentiin materia di accreditamento regionale

= Fabbisogni aziendali espressi dai lavoratori e dai coordinatori dei servizi

® Esigenze evidenziate dal Processo di Sicurezza sul posto di lavoro

= Norme che regolano la responsabilita sociale di impresa e inserite nel Sistema
SA8000

»  Criticita individuate in fase di verifica per i sistemi basati sulle norme volontarie
ISO e OHSAS e colmabili con la formazione

» Politiche di sviluppo della cultura aziendale
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A seconda della tipologia, della finalita formativa e dei destinatari dei
corsi di formazione, vengono scelte le metodologie didattiche pit ido-
nee. Nel corso dell'anno 2018, sono state adottate lezioni teorico-pra-
tiche finalizzate ad accrescere la conoscenza di tecniche e metodologie
di carattere generale o specifiche, riunioni interne anche con supporto
di consulenti esterni, partecipazione a seminari e corsi intensivi, affian-
camento del nuovo personale a colleghi pit esperti per periodi di tempo
circoscritti.

La Cooperativa mette a disposizione di studenti provenienti da Istituti
Universitari e di formazione la possibilita di svolgere presso le proprie
sedi un periodo di tirocinio, allo scopo di diffondere la propria cultura
aziendale, orientata prevalentemente ai servizi territoriali e residenziali.
Tramite i tirocini si rafforza anche il legame che, da sempre, OSA ha con
le sedi universitarie presenti nelle aree in cui svolge la propria attivita. Le
convenzioni attivate nel 2018 hanno previsto la formazione di studenti
provenienti da:

= Universita degli Studi di Roma Tor Vergata

= Universita degli Studi di Roma La Sapienza

® Libera Universita Maria Ss. Assunta (LUMSA)

= Universita Cattolica Sacro Cuore

= Universita degli Studi Guglielmo Marconi

= Universita degli Studi Niccold Cusano

® Pegaso Universita Telematica

= Universita degli Studi de L'Aquila

® Universita degli Studi di Roma UNINT

® Ente dilstruzione Professionale ECIPA di Brindisi

® Liceo Statale A. Manzoni di Latina (alternanza scuola-lavoro)

La Direzione Sanitaria si occupa del coordinamento delle attivita di tiro-
cinio, che viene effettuato presso le strutture sociosanitarie, ma anche
nei servizi di assistenza domiciliare, offrendo agli studenti la possibili-
ta di relazionarsi con tutor che hanno maturato, in questi setting assi-
stenziali, esperienza nella gestione di pazienti fragili e complessi di ogni
fascia di eta. Gli studenti possono dunque confrontarsi con le attivita
di assistenza e riabilitazione di tipo motorio, respiratorio, comunicativo,
psicosociale e con le dinamiche del lavoro di équipe.

Viste le tipologie di setting, lo studente pud fare esperienza anche
nell'ambito della prevenzione e della "Educazione terapeutica”, cioé aiu-
tare l'assistito, soprattutto quello affetto da patologia cronica, ad acqui-
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sire e mantenere la capacita di gestire in maniera ottimale la propria vita
convivendo con la malattia. Durante il tirocinio lo studente viene inoltre
supportato dal tutor nella conoscenza delle procedure, basate sulle evi-
denze, nella attivita di autoformazione, nella gestione del rischio clinico e
nell'ambito della responsabilita professionale.

Sulla base di tali premesse, nel corso dell'anno sono state realizzate le

seguenti attivita:

» Formazione finalizzata ad accrescere le competenze tecniche del per-
sonale impegnato nell'assistenza a domicilio anche a pazienti com-
plessi o con patologie particolari e ad anziani. Tali tematiche sono
state trattate in diversi moduli tra cui “Prevenzione delle Infezioni
Associate alle Pratiche Cliniche e Assistenziali (ICA)", "Accessi Venosi
Centrali: dal Posizionamento alla Gestione Domiciliare”, "Assistenza
infermieristica domiciliare al paziente ad alta complessita”, “La disfa-
gia: quando deglutire diventa difficile - dalla diagnosi alla terapia” e
altri, per un complessivo di 718 lavoratori formati e pit di 5.200 ore di
formazione erogata

= Corsi per il personale impiegato in strutture residenziali e ospedali:
assistenza agli anziani tra cui la RSA di Bellagio e il Policlinico Umber-
to I. Sono stati formati 251 lavoratori ed effettuate pit di 2.525 ore di
aula su temi come “Rianimazione cardiopolmonare di base e defibril-
lazione precoce - operatore laico”, “Supporto vitale cardiovascolare
avanzato (ACLS)"

= Percorsi formativi finalizzati all’aggiornamento del personale sani-
tario e di coordinamento sulle novita legislative in tema di “Gestione

Responsabilita civili e penali in ambito sanitario”
e sulle nuove norme attuative di "Autorizzazione e accreditamento”
dei servizi domiciliari. Hanno partecipato ai corsi 273 lavoratori per un
totale di 752 ore formative

® Formazione continua sulle tecniche di primo soccorso basate sul pro-
tocollo di sostegno di base alle funzioni vitali (BLS) con defibrillatore,
aggiornate alle nuove linee guida dell’lAmerican Heart Association. |
corsi organizzati hanno coinvolto 153 lavoratori, tra cui il personale
impegnato nel progetto Nontiscordardimé, per un totale di oltre 900
ore di formazione

® Incontri mirati a diffondere la cultura della responsabilita sociale e a
coinvolgere tutto il personale per migliorare il benessere lavorativo. In
tutto il 2018 piu di 530 lavoratori sono stati in aula per trattare tale
tematica

nou

dei dati sensibili”,
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In conformita all'applicazione e agli obblighi derivanti dalla Legge
81/08, sono stati erogati 24 corsi tra cui “primo soccorso” e “rischi
connessi all'attivita lavorativa” livello basso, medio e alto che han-
no riguardato molteplici commesse. | lavoratori hanno partecipato
ad un complessivo di 4.849 ore di formazione.

La tabella di seguito sintetizza la formazione effettuata in tutto il
2018 e raggruppata per corsi ECM, la cui frequenza ha consentito
a figure sanitarie di ottenere dei crediti di "Educazione Continua”
in materie medico/sanitarie, corsi sulla sicurezza e altri corsi per
tutte le figure non sanitarie. Complessivamente, nell'anno 2018
sono stati formati pit di 1.600 lavoratori (poco meno della meta di
tutto il personale in forza) ed erogate pit di 13.000 ore di forma-
zione a titolo gratuito per tuttii partecipanti.

ATTIVITA FORMATIVE 2018

Personale Ore N. corsi

formato di formazione effettuati

Corsi ECM 996 6.879 54

Corsi sulla 408 4,849 24
sicurezza

Altri corsi 228 1.492 10

Totale 1.632 13.220 88

RELAZIONE SOCIALE

FORMAZIONE: OBIETTIVI FUTURI

Gli obiettivi futuri sono

® Promuovere lo sviluppo delle professionalita attivan-
do reali e innovativi processi di apprendimento nella
tutela del diritto alle pari opportunita

® Pianificare la formazione secondo percorsi sempre
pil vicini al soddisfacimento del fabbisogno lavorati-
vo e alle necessita degli assistiti

® Monitorare e valutare gli obiettivi formativi attraver-
so nuovi metodi e strumenti di valutazione dell'ap-
prendimento

= Sviluppare i processi relativi alle prestazioni: valu-
tazione al termine del periodo di prova, in itinere, e
misurazione dell'impatto della formazione sulle com-
petenze professionali

® Prestare una sempre maggiore attenzione alla con-
divisione della mission aziendale, affinché il senso di
appartenenza continui a svilupparsi sull'adesione a
valori condivisi e non solo personali

» Valorizzare i contributi individuali in modo da sviluppa-
re quella carica motivazionale necessaria al raggiun-
gimento degli obiettivi prefissati e nello stesso tempo
rendere partecipi le persone alla storia aziendale

La Cooperativa OSA da anni fa propria I'idea che I'obiet-
tivo della fidelizzazione non puo essere né il fine né uno
strumento di gestione delle risorse umane, ma il frutto
di adeguate politiche che, attraverso la trasmissione dei
valori dell'organizzazione, in modo condiviso e parteci-
pato, determinano l'identificazione e dunque la “fedelta”
a un progetto lavorativo.
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le prestazioni
sulla sicurezza

el corso del 2018 le azioni mi-
gliorative nell'area del Ser-
vizio Tecnico hanno in-
teressato  diversi
campi di applicazione.
Innanzitutto si é portato a com-
pimento il progetto divalutazione
del rischio da stress lavorativo
correlato con la distribuzione
di questionari individuali a
tutti i lavoratori OSA per
sede di riferimento, se-
condo il metodo HSE di 2°
livello.
Questa nuova impostazione,
che ha rappresentato un mag-
giore impiego di tempo rispetto alla
somministrazione dei questionari di
gruppo, ha restituito dati puntuali e
contestualizzatia un ambito lavora-
tivo costituito da molteplici attivita
spesso frammentate e diverse tra
loro, anche nelle medesime unita
operative o servizi.
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Tra le altre attivita, si ricorda anche il perfezionamento delle pro-
cedure relative al monitoraggio dei fenomeni di aggressioni nei
confronti degli operatori sanitari e la redazione delle procedure di
gestione e sanificazione dei presidi riutilizzabili in ambito sanita-
rio domiciliare.

Nel 2018, il Servizio Prevenzione e Protezione (SPP) & stato ulte-
riormente impegnato nelle attivita necessarie al rilascio da parte
degli organi competenti regionali e delle ASL delle autorizzazioni
ai fini dell'accreditamento.

Un ulteriore progresso é stato determinato dal consolidamen-
to della collaborazione con la Direzione Sanitaria per il reciproco
supporto e gestione delle attivita riguardanti sia I'area sanitaria
che tecnica.

RELAZIONE SOCIALE

RIUNIONI PERIODICHE

Partecipazione e collaborazione hanno caratterizzato i lavori della
Riunione Periodica 2018, costituendo un importante momento di
incontro e confronto per la realizzazione di progetti comuni utili al
miglioramento delle attivita lavorative.

INFORTUNI SUL LAVORO
E RISCHI VALUTATI

Gliinfortuni occorsi nel 2018 si mantengono in un range comples-

sivamente basso in linea con le statistiche relative agli anni pre-

cedenti.

Il trend infortunistico conferma i rischi riportati nei documenti di

valutazione dei rischi e nell'espressione dei conseguenti protocolli

sanitari, ovvero

= |l rischio biologico da contatto e da lesione percutanea (rap-
presenta il 25% circa degli infortuni totali)

= |l rischio da movimentazione manuale dei carichi (rappresenta
mediamente il 15% degli infortuni totali)

= |l rischio chimico é trascurabile (<1% degli infortuni)

[l buon andamento infortunistico 2018 registra pochissimi eventi
di esposizione ad agenti biologici; aumento lieve per gliinfortuniin
itinere; invariati gli eventi infortunistici di altra natura.

Gli infortuni in itinere e quelli di varia natura ricompresi in eventi
traumatici quali cadute, urti, impatti costituiscono la stragrande
maggioranza di tutti gli eventi occorsi, incidendo in modo supe-
riore al 60%.

Tra i rischi da monitorare nel breve periodo, il Servizio PP ha pro-
gettato di impiegare le proprie risorse nei riguardi dei rischi psi-
cosociali.

| rischi psicosociali e lo stress lavoro-correlato rappresentano una
delle sfide principali con cui & necessario confrontarsi nel cam-
po della salute e della sicurezza sul lavoro del prossimo futuro, in
quanto producono considerevoli ripercussioni sulla salute delle sin-
gole persone e su quella delle imprese e delle economie nazionali.
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urante I'anno 2018 é proseguita l'ordinaria attivita
di sorveglianza sanitaria, secondo le modalita intro-
dotte nel 2017. Il numero di visite effettuate é stato
paria 1.362.
Il numero ridotto di visite, in particolare periodiche, rispetto al
2017, ha consentito di focalizzare I'attenzione sulla campagna di
screening per tubercolosi. Sono stati eseguiti 853 quantiferon in
territori considerati ad alto rischio (Roma) e a basso rischio (Latina).
L'obiettivo per I'anno 2019 € la copertura del 100% del personale
operante nei suddetti territori, incluse le sedi lombarde, dove I'in-
cidenza stimata di tubercolosi € pari alla media nazionale di circa
7 casi per 100.000 abitanti per anno. Da valutazione aziendale
del rischio, le sedi con incidenza di TBC analoga a quella nazionale
sono state catalogate come a medio rischio di malattia. Le diffi-
colta di effettuazione del quantiferon sono legate alla metodica
stessa del test, che impone tempi di processazione rapidi e non
sempre é compatibile con il trasporto dei campioni ematici da sedi
distanti dal laboratorio d'analisi.
Gli esami ematochimici, periturnisti notturnial 31 dicembre 2018,
sono stati in numero pari a 324. Lorganizzazione di tali esami ini-
zia a essere pil sistematica, grazie alla risoluzione di molte delle
problematiche segnalate nel 2017.

I markers verificati per le epatiti virali e per I'HIV agli operatori sa-
nitari nuovi assunti e dopo infortuni a rischio biologico sono stati
rispettivamente 532 e 33.

Per le malattie esantematiche sono stati effettuati 813 esami.
Nel 2018 il numero di notifiche di casi di morbillo € stato decisa-
mente inferiore a quello del 2017. Nessun lavoratore della Coo-
perativa OSA si @ ammalato nonostante siano pervenute comun-
que diverse segnalazioni di casi, specie da parte del Policlinico
Umberto I. La richiesta dei libretti vaccinali, la prescrizione e la
verifica di esecuzione dei vaccini raccomandati e divenuta siste-
matica, grazie alla collaborazione tra Servizio Medico Competente
(SMC) e Direzione Sanitaria, sia nelle figure dei dirigenti che dei
preposti.

Lo screening per le malattie esantematiche é parte integrante del
protocollo di sorveglianza sanitaria in sede di visita preventiva per
tutti gli operatori sanitari. Nell'anno 2019, in modo analogo alla
sorveglianza del rischio tubercolosi, proseguiranno gli accerta-
menti, tra le figure professionali non ancora controllate, secon-
do priorita dettate dalla valutazione del rischio, a tutela sia dei
lavoratori che degli assistiti.
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il fondo di mutualita interno,

il progetto di ricerca e .
uno strumento di solidarieta

er rispondere alle esigenze sempre pit ampie dell'as-
sistenza domiciliare e per sfruttare appieno le oppor-
tunita offerte dalla tecnologia, mai come in questi ul-
timi tempi in costante evoluzione, la Cooperativa OSA
ha intrapreso un importante progetto di ricerca denominato ASD
(Assistenza Soggetti Deboli), finalizzato allo sviluppo di una piatta-
forma innovativa per la gestione e I'assistenza dei soggetti deboli.

Il processo di ricerca € partito da un'analisi dettagliata e appro-
fondita delle tecnologie pit avanzate ad oggi disponibili e dalla
selezione di elementi tecnologici che potessero portare alla co-
struzione di nuovi software, dispositivi e sensori destinati al mo-
nitoraggio dei parametri biomedici della persona e all'interazione
con il suo domicilio.

[l progetto ASD, infatti, punta ad integrare e armonizzare le tecno-
logie che caratterizzano I'ambiente domestico attraverso la piat-
taforma originaria del progetto stesso.

L'abitazione del soggetto debole sara trasformata in una realta
interattiva di supervisione e controllo, che consentira ai caregi-
vers autorizzati di interagire sia con la persona sia con I'ambien-
te dove vive.

Identificando I'habitat domestico come un vero e proprio centro

informativo a supporto dell'assistenza domiciliare verso il sogget-
to debole, la soluzione intende interagire con i principali elementi
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sviluppo ASD - Assistenza
Soggetti Deboli

tecnologici presenti nellabitazione, estendendo di fatto I'ambien-
te domestico e mantenendo un'incisiva e robusta protezione delle
informazioni in termini di tutela della privacy, come anche di inte-
grita e sicurezza dei dati personali e delle comunicazioni.

Accanto a tecnologie di computer vision e di dialogo digitale gia
note, si stanno sviluppando algoritmi innovativi e nuove tecniche
di addestramento di reti neurali volti al riconoscimento del com-
portamento del soggetto debole, sia in termini di modalita di loco-
mozione e di interazione con I'ambiente domestico, sia in termini
di espressioni facciali.

L'obiettivo finale € costruire un contesto familiare e domoticoin gra-
do di interagire ad alti livelli con I'assistito e con la sua quotidianita,
interpretandone segnali diretti e indiretti, valutandone movimenti
e stati d'animo e permettendo al caregiver di conoscere in tempo
reale, anche da remoto, lo stato di salute del soggetto debole.

Allo stesso modo I'utilizzo di dispositivi elettromedicali sara as-
sistito dall'intelligenza artificiale armonizzata con I'ambiente do-
mestico, rendendo di fatto I'abitazione un caregiver artificiale a
supporto dell'assistito.

Il progetto Assistenza Soggetti Deboli ha I'ambizione di riscrivere
la modalita con cui oggi si propongono e si eseguono i servizi di
teleassistenza, rivedendo argomenti strettamente legati a tec-
nologie stand-alone (tecnologie sempre pitl autonome a supporto
dell'assistenza) in un’unica piattaforma armonizzata.

per i soci OSA l

a aprile 2000 la Cooperativa OSA ha istituito un
Fondo di mutualita interno per venire incontro a
particolari necessita o situazioni di difficolta eco-
nomica dei soci.
Si tratta di una iniziativa che in modo diretto e tangibile testi-
monia la volonta della Cooperativa di promuovere la vicinanza
e |'aiuto verso la propria componente sociale: principi alla base
del modello cooperativo, che coniuga la solidarieta con le logiche
d'impresa.
Il Fondo, gestito da un Comitato composto da tre membri no-
minati dal CdA OSA, si finanzia con I'accantonamento che ogni
anno gli amministratori della Cooperativa propongono in
sede di Assemblea ed é votato dai soci con I'approva-
zione del bilancio d'esercizio.
Possono accedere ai benefici del Fondo tutti i soci con
richiesta scritta. Le richieste devono essere corredate
dalla documentazione a sostegno della domanda e la
Cooperativa interviene destinando al richiedente un
contributo una tantum a fondo perduto, che tiene con-
to, tra le altre cose, delle effettive condizioni economi-
che del socio e del suo nucleo familiare.
Nell'ultimo triennio circa 50 soci hanno beneficiato di un
contributo economico attraverso il Fondo di mutualita interno
della Cooperativa OSA.
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Il processo di reclutamento
e selezione delle risorse umane

a procedura di reclutamento e selezione definisce e disci-
plina, nell'ambito della Gestione delle Risorse Umane, le
attivita relative alla ricerca e individuazione del persona-
le. Fornisce, inoltre, uno strumento di regolamentazione
dell’'operativita capace di assicurare principi di trasparenza e impar-
zialita e di ottimizzare la gestione delle risorse umane, promuoven-
done una condivisione a tuttii livelli della Cooperativa. La procedura
ha lo scopo di descrivere il procedimento che OSA segue per sele-
zionare tutto il personale, definendo modalita e flussi informativi.
Obiettivo principale & garantire la copertura del fabbisogno di orga-
nico nel rispetto dei ruoli e delle posizioni previste all'interno delle
strutture organizzative, conformemente alle definizioni del budget,
sulla base di regole comuni di gestione e di comportamento, con
I'obiettivo di supportare I'erogazione di un servizio congruo e ap-
propriato al committente e all'assistito.
La procedura si applica a copertura di tutte le figure professiona-
li e traccia l'intero percorso di reclutamento e individuazione del
personale, dalla fase di definizione del “profilo di selezione” alla
fase di formalizzazione del rapporto di lavoro.

Il reclutamento e la selezione dei candidati vengono svolti tenen-

do conto di alcuni criteri generali:

= Garanzia dell'accesso esterno - per candidarsi alla selezione €
sufficiente inviare un curriculum vitae aggiornato

= Trasparenza nei metodi e nelle procedure attivate - all'atto di
avvio della selezione viene specificata ai candidati ogni fase

= |mparzialita nella valutazione - la procedura di selezione é ba-

sata sulla valutazione della professionalita pit idonea a svol-
gere la mansione prevista dalla posizione da ricoprire

= Pari opportunita e assenza di discriminazioni - i parametri di se-
lezione non attingono alcunaindicazione dalle condizioni di gene-
re, cultura, provenienza, religione, né da altri criteri discriminanti

= Protezione dei dati personali - i dati raccolti vengono tratta-
ti conformemente alla normativa in materia di protezione dei
dati personali

O DETERMINAZIONE
DEL FABBISOGNO DI PERSONALE

La determinazione delle necessita di personale e la pianificazione
delle acquisizioni hanno lo scopo di realizzare un continuo ed ef-
ficace adeguamento dell'organico della Cooperativa rispetto agli
obiettivi da raggiungere e di favorire, quanto pit possibile, un suo
corretto collocamento nel complesso dell’'organizzazione, otti-
mizzandone il contributo professionale.

Le richieste di inserimento di nuovo personale sono stabilite nor-
malmente da:

= Attivazione nuovi servizi

® Ampliamento servizi esistenti

= Avvicendamento delle risorse esistenti

Una volta individuate le risorse necessarie alla copertura del fab-
bisogno, la Direzione del Servizio formalizza la richiesta di nuovo
personale all’'Ufficio Gestione e Sviluppo Risorse Umane e l'iter di
reclutamento prende avvio.
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2.097

Q RICERCA

La prima fase é quella della ricerca, condotta dall'Ufficio Gestione e Sviluppo Risorse Umane

(di seguito ufficio RU), attraverso vari canali di reclutamento:

1. Sito web di OSA. | curricula vengono raccolti tramite form online in un'apposita sezione
“Lavora con Noi” (www.osa.coop/form_lavoro.php), previa informativa ex art. 13, Reg.
(UE) 679/2016 ai candidati
Centri per I'impiego ovvero associazioni di categoria, universita e albi professionali
Annunci pubblicitari, periodici online, portali web tematici e profili social

Nella fase di ricerca vengono raccolti e vagliati anche i curricula inviati dai candidati sponta-
neamente attraverso altri canali, quali posta cartacea, posta elettronica, fax o consegna a
mano. | dati dei candidati e i relativi curricula vengono riversati in un software aziendale dedi-
cato alle Risorse Umane con specifica sezione per le candidature. | curricula cartacei vengono

archiviati e conservati secondo normativa in materia di trattamento dei dati personali.

Nel 2018 sono stati sottoposti a screening 4.463 curricula di diverse professionalita delle
aree sociale e sanitaria, con unasignificativa prevalenza per quest'ultima e, pit specificamen-
te, della professione infermieristica.
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Rispetto all'anno precedente si € manifestato un decremento
complessivo di candidature. Nel dettaglio, si registra un 12% in
meno nell'area infermieristica e un 7% in meno nell'area riabilitati-
va. Tuttavia, in quest'ultima area, aumentano dicirca il 34% le can-
didature dei terapisti occupazionali, flettono del 41% circa quel-
le dei terapisti neuropsicomotricisti dell’'eta evolutiva e restano
sostanzialmente invariate le candidature dei fisioterapisti. Unico
profilo professionale in crescita é quello dell'area sociosanitaria,
che vede aumentare le candidature degli 0SS di un 17%.

S/

Q PRESELEZIONE

La fase di preselezione consta di quattro momenti specifici:
= Definizione profilo
= Screening curricula

Contatti telefonici

Colloquio di selezione

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

O DEFINIZIONE PROFILO

Si parte dalle indicazioni espresse nella richiesta di personale, te-
nuto conto delle caratteristiche della posizione e del contesto di
inserimento, e si definiscono le attitudini, le abilita e le competen-
ze tecniche e relazionali, necessarie a svolgere la mansione.

Q SCREENING CURRICULA

L'attivita di analisi delle candidature si avvia con un primo scree-
ning dei curricula sulla base del profilo di selezione. Questa fase di
preselezione avviene filtrando i dati su professione, specializza-
zione, domicilio g, infine, analizzando il titolo di studio e I'esperien-
za professionale dichiarati.

| candidati non rispondenti al profilo, ai fini dell'avvio della sele-
zione per la specifica posizione, non riceveranno, in merito, alcuna
comunicazione formale. La loro candidatura resta attiva per futu-
re selezioni.

QO CONTATTO TELEFONICO

| candidati rispondenti al profilo di selezione sono contattati tele-
fonicamente con l'obiettivo di confermare i dati inseriti dal candi-
dato nel curriculum e/o form di autocandidatura, con lo scopo di
approfondire i requisiti minimi richiesti e l'effettiva disponibilita a
ricoprire il ruolo.

| profili risultati idonei a questa prima scrematura, che dimostra-
no interesse per la posizione, vengono convocati per sostenere il
colloquio di selezione e informati sulle sue modalita di conduzio-
ne: ovvero compilare la modulistica richiesta e sostenere il collo-
quio con il responsabile delle Risorse Umane e con un responsa-
bile tecnico della selezione. Per quanto riguarda i profili sanitari,
ad esempio, si tratta di un medico o un coordinatore di Direzione
Sanitaria. Per i profili sociali sono i responsabili individuati dal Di-
rettore di Divisione, mentre per i profili amministrativi sono i re-
sponsabili di funzione.

Ai candidati vengono richiesti: un curriculum aggiornato, datato e
firmato, una fototessera e i titoli abilitanti all'esercizio delle pro-
fessioni sanitarie o sociali (copia certificato di laurea, iscrizione
collegio/federazione, qualora previsto dalla propria professione
o0 autocertificazione) o titoli di studio da consegnare il giorno del
colloquio.

Gli esiti dei contatti telefonici vengono registrati sul software del-
le RU per meglio orientare le successive selezioni.

Nel 2018 sono stati effettuati 3.397 contatti, con un incremento
rispetto all'anno precedente del 41%. Di questi, 3.108 sono stati
finalizzati a verificare la disponibilita dei candidati per inserimento
nei servizi OSA: il 66% dei contatti per disponibilita lavorativa han-
no avuto esito negativo. Tale percentuale aumenta al 67% se il fo-
cus si sposta sull'area infermieristica, attestandosi al 69% nell'a-
rea dell'assistenza di base alla persona. Si riduce invece al 64% nel
caso della riabilitazione.
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O COLLOQUIO DI SELEZIONE

Nell'incontro con il candidato, il primo momento é finalizzato a
raccogliere informazioni di carattere tecnico-conoscitivo: inizial-
mente si registrano le informazioni anagrafiche, sintetiche indica-
zioni dei titoli di studio, esperienze e disponibilita. Al candidato &
poi richiesto di effettuare una autovalutazione delle proprie com-
petenze di tipo tecnico.

Successivamente si procede con un colloquio, che é condotto da
almeno due selezionatori: il responsabile della procedura di sele-
zione e un responsabile tecnico.

Il colloquio consente di verificare il possesso delle caratteristi-
che richieste dal caso, compreso il livello della lingua italiana per
i candidati stranieri. La valutazione si estende anche ad aspetti
comportamentali, relativi all'approccio reazionale, alla capacita di
gestione dello stress e a quella di acquisire ed elaborare informa-
zioni.

A fine colloquio gli esaminatori assegnano dei punteggi che ven-
gono registrati sul database, insieme alla valutazione tecnica e
agli altri item di interesse.
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Il responsabile della procedura di selezione verifica la sussistenza
dei titoli abilitanti all'esercizio della professione, la cui validita, per
le professioni sanitarie, &€ confermata dalla Direzione Sanitaria in
fase diassunzione.

Successivamente, ai candidati che hanno sostenuto il colloquio di
selezione viene inviata una e-mail per comunicarne l'esito.

La valenza di un adeguato processo di selezione in un'azienda di
tipo sanitario come la Cooperativa OSA é indiscutibile: la qualita
delle prestazioni in termini di efficienza, efficacia e appropria-
tezza é direttamente connessa alle conoscenze e competenze
professionali degli operatori impegnati. Trattandosi

di servizi rivolti alle persone, il rapporto assi-
stito-operatore é caratterizzato in modo si-
gnificativo dal grado di personalizzazione e
umanizzazione dell'assistenza, al punto che

il giudizio sulla qualita dei servizi ne é spes-

so fortemente influenzato. Nel 2018 sono
stati effettuati 985 colloqui tecnico-conosci-
tivi, con un incremento dell'11% rispetto all'anno
precedente e con una percentuale di idoneita ai vari
servizi di OSA dell'86%.

NUQVI

Effettuati i colloqui di selezione, si invia al Responsabile del Ser-
vizio, che ha fatto richiesta di personale, la modulistica corredata
dai documenti richiesti, da una rosa di candidati idonei e contem-
poraneamente dall'elenco dei candidati che si stanno trasmet-
tendo con indicazione della data del colloquio, del domicilio e della
valutazione.

Il secondo colloquio viene condotto dal Responsabile del Servizio e
da una figura tecnico-professionale presente nello stesso, ed é fina-
lizzato a presentare il servizio, definire la proposta di collaborazione
negli aspetti organizzativi e contrattuali e a effettuare una pit pun-
tuale verifica dell’aderenza del profilo del candidato alla posizione da
ricoprire, accertando il possesso delle competenze necessarie.
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PROFESSIONISTI
IN OSA NEL 2018

Nel 2018 i responsabili dei servizi hanno incontrato 842 pro-

fessionisti.

Effettuato il secondo colloquio, il Responsabile del Servizio co-

munica al Responsabile Risorse Umane gli esiti del secondo collo-

quio, la disponibilita manifestata dai candidati convocati e la data

di inizio della collaborazione per quelli scelti, al fine di verificare la

copertura delle posizioni per cui si é attivata la selezione.

Qualora siano stati scelti candidati in numero equivalente alla ri-

chiesta, l'iter di selezione si intende concluso, in caso contrario si

procede a un nuovo invio di candidati idonei.

Gli esiti comunicati vengono, anch'essi, registrati sul software
delle Risorse Umane.

A conclusione dell'iter di selezione, il Responsabi-
le del Servizio trasmette al Direttore di Divisione - o
suo delegato - la scheda di inserimento dei

candidati scelti, corredata dei documenti
+/| 50/0 necessari (documento di identita, codice
RISPETTO fiscale, titolo di studio, iscrizione all'al-
AEeOl bo - se prevista -, curriculum, certificato
contestuale di residenza e nascita); questi
provvedera a formalizzarla all’Ufficio del Perso-
nale, che convoca il candidato per la firma del contratto di assun-
zione, richiedendo gli ulteriori documenti obbligatori, previsti dalla
legge. Infine, la Direzione del Personale verifica la correttezza del-
la documentazione e provvede all'assunzione del candidato.
A questo punto, il candidato diventa a tutti gli effetti un lavora-
tore della Cooperativa OSA e viene registrato nel software delle
Risorse Umane.
Tutta la documentazione relativa alla selezione viene conservata
in un apposito fascicolo e archiviata.

Nel 2018 sono entrati a far parte dell'organico OSA 414 professio-
nisti per un incremento pari al 15% rispetto all'anno precedente.
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OSA per | Ragazzi di Panormus

el 2018 OSA ha avviato un progetto che mira alla
totale integrazione e all'abbattimento delle barriere
e delle diversita attraverso lo sport. OSA ha deciso,
infatti, di fare da main sponsor all’Associazione Spor-

tiva Dilettantistica “I Ragazzi di Panormus”, neonata squadra di
pallacanestro siciliana composta da giovanissimi (12, 13, 15 anni)
atletiin carrozzina.

Accogliendo la richiesta di Nicola Arrisicato, 13 anni, affetto da
spina bifida e assistito dagli operatori della Cooperativa in Sici-

lia, OSA ha deciso di aiutare questa squadra di giovani cestisti a
partecipare al campionato, riconoscendo in Nicola e nei suoi com-
pagni una potenzialita incredibile, da sostenere a tutti gli effetti.
[l progetto é entrato nel vivo con I'iscrizione della squadra, allena-
ta da coach Maurizio Gambino, al girone B del campionato giova-
nile della Federazione ltaliana Pallacanestro in Carrozzina (FIPIC)
grazie anche all'innesto di nuovi giocatori.

Attualmente il roster della squadra siciliana & composto da 10
elementi, a testimonianza di come il progetto legato ai ragazzi di
Panormus sia quanto mai vivo ed efficace.
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la responsabilita
sociale d'impresa

© ADESIONE ALLA NORMA SA8000

principi di correttezza, responsabilita, trasparenza, il rispetto
dei diritti umani e I'equo trattamento dei lavoratori condizio-
nano in modo crescente I'economia e ne definiscono i limiti
etici. Parallelamente, aumenta il grado di influenza delle im-
prese e dei portatori di interesse sui Sistemi di Gestione in termi-
ni di Responsabilita sociale. Lattenzione a gestire efficacemente
un‘attivita secondo i principi etici & dunque un'esigenza che si &
dimostrata necessaria per OSA in ragione della rilevanza assunta
nel tempo all'interno del sistema sociale per tipologia di attivita
svolta, numero di soci, ampiezza della rete diimpresa, etc.
OSA ha deciso di impegnarsi e continuare il proprio percorso etico
migliorando di continuo un Sistema di Gestione della Responsa-
bilita sociale conforme alla norma SA8000, approvato dalla Dire-
zione e certificato dal CISE nel Giugno 2017. Il fine & aumentare il
benessere lavorativo e promuovere azioni a favore dei lavoratori,
incentivando il rispetto dei principi sopracitati anche tra i portatori
di interesse (fornitori, associazioni, committenti, etc.).

© BILANCIO .
SULLA RESPONSABILITA SOCIALE

[l Bilancio sulla Responsabilita sociale &€ uno strumento di infor-

mazione attraverso cui OSA si propone di:

1. Far conoscere ai vari portatori di interesse la politica di Re-
sponsabilita sociale adottata

2. Favorire la conoscenza e la comprensione dei reali impegni as-
sunti da OSA nel tutelare il benessere lavorativo

3. Fornire al management uno strumento utile per il riesame in-
terno del raggiungimento degli obiettivi

4. Evidenziare il miglioramento continuo della gestione aziendale
attraverso i trend degli indicatori adottati
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Questo documento é uno degli strumenti attraverso cui OSA in-
tende realizzare la comunicazione verso |'esterno, fornendo la
corretta informazione ai lettori sulla politica adottata, sui risultati
raggiunti e sugli obiettivi di miglioramento.

®© STRUTTURA ORGANIZZATIVA
E FUNZIONAMENTO DEL SISTEMA
DI GESTIONE

Il 10 novembre 2016 ha avuto inizio I'iter di predisposizione del
Sistema di Gestione SA8000 con numerosi incontri effettuati
dall’'Ufficio Qualita OSA con la Direzione e con il personale di coor-
dinamento, che hanno portato alla definizione dei ruoli delle strut-
ture previste dalla norma.

Tra gli elementi innovativi della SA8000 vi é sicuramente il coin-
volgimento diretto dei lavoratori attraverso la nomina di una loro
rappresentanza nell'organo di gestione dell‘intero sistema di
Responsabilita sociale. Per questo motivo, nel mese di Febbraio
2017, sono state accolte 5 autocandidature e sono state raccolte
le preferenze dei votanti per i due rappresentanti pit votati.

Con tutti gli elementi richiesti, la prima forma organizzativa adot-

tatarisulta ancora oggi essere la seguente:

® Gruppo di Coordinamento SA8000 (GCSAB8000): considerate le
dimensioni e il grado di complessita dell’'azienda é stato costi-
tuito il gruppo di lavoro che rappresenta la Direzione aziendale

= Social Performance Team (SPT): gruppo di lavoro formato da
una rappresentanza equilibrata di lavoratori e di Direzione che
si riunisce periodicamente per monitorare I'andamento del Si-
stema di Gestione e verificare I'efficacia delle azioni di miglio-
ramento

= Comitato Salute e Sicurezza (CSS): formato anch’esso da una
rappresentanza dei lavoratori e da componenti dell’'Ufficio

preposto alla salute e sicurezza sul lavoro che si occupa di ope-
rare un controllo continuo su aspetti legati alla salute e alla si-
curezza dei lavoratori agendo in piena autonomia ma fornendo
periodici report al SPT

L'attivita di coordinamento dell’intero sistema é affidata al Social
Performance Team. Compiti precipui del gruppo cardine del siste-
ma sono:

® Analizzare le criticita rilevate dagli organi di controllo

» Condurre periodicamente le valutazioni dei rischi per identifi-
care le aree di reale o potenziale non conformita allo standard

® Analizzare le segnalazioni e i suggerimenti pervenuti

= Gestire le criticita e individuare le cause delle problematiche

® Proporre alla Direzione le soluzioni immediate e le azioni cor-
rettive/preventive utili a eliminare la causa del problema

» Verificare nel tempo I'efficacia delle azioni attuate

| dati analizzati dal SPT costituiscono materiale necessario alla
Direzione per il riesame del sistema, che viene effettuato con ca-
denza semestrale.
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La revisione della politica aziendale e del sistema gestionale é
sempre finalizzata a innescare un processo di miglioramento con-
tinuo, valutando eventuali cambiamenti della legislazione e del
proprio codice etico, delle risultanze degli audit interni ed esterni,
delle segnalazioni pervenute e di ogni altro elemento aziendale.

Le attivita che hanno rilevanza sulla Responsabilita sociale ven-
gono regolate da procedure alle quali il personale deve attenersi.
Gran parte di queste sonointegrate con gli altri Sistemi di Gestione
(Qualita, Sicurezza, Ambiente ed Energia). Tali attivita definiscono
inoltre le modalita di raccolta, conservazione e aggiornamento dei
dati e le azioni necessarie per assicurare il miglioramento continuo.

Tutto il personale ha la possibilita di accedere alla documentazio-
ne relativa al sistema tramite l'intranet aziendale o facendo riferi-
mento ai propri referenti aziendali. Sono state, inoltre, definite le
modalita per monitorare la corretta applicazione di tali procedure
tra cui l'attivita di audit interna, effettuata da personale preposto.
Gli obiettivi da conseguire eiil loro grado di raggiungimento sono mo-
nitorati e irisultatisono esaminati durante il Riesame della Direzione.
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Le attivita sviluppate per I'applicazione del sistema SA8000 sono sintetizzate nelle tabelle seguenti.

Lavoratori

Soci lavoratori e soci
sovventori

Management

Maggiore coinvolgimento nel
raggiungimento degli obiettivi di
miglioramento delle condizioni di
lavoro e di tutela

Dare maggiore evidenza del
rispetto dei diritti umani,
giuslavoristici e di sicurezza

- Coinvolgimento attivo
- Puntuale analisi dei fattori di
rischio nell'esercizio dell'attivita

- Interventi informativi specifici
sulla SA8000 in aula

- Progressivo piano di formazione
per tutto il personale su
Responsabilita sociale

- Comunicazioni frequenti e
puntuali ai soci su Responsabilita
sociale

- Informative divulgate sui social,
OSA News, sito istituzionale,
newsletter

- Certificazione sistema di
gestione sulla Responsabilita
sociale da parte di un ente
esterno

- Audit interni su tutte le
commesse e le attivita
programmate nel piano per il
biennio 2018-2019

- Revisione periodica finalizzata
al miglioramento continuo dei
processi

- Istituzione di un Gruppo di
Coordinamento
- Incontri periodici di riesame

- 535 lavoratori formati in aula

- Comunicazione dedicata:
*inviata tramite e-mail aziendale
*allegata al cedolino paga
*affissa nelle bacheche delle
commesse

- Articoli dedicati su sito
istituzionale, OSA News,
newsletter, social network

- Verifica di mantenimento della
certificazione del sistema di
Responsabilita sociale da parte
del CISE effettuata a maggio e a
novembre 2018

- Audit interni effettuati come da
programma

- N. due riesami effettuati e
incontri periodici con il “Social
Performance Team” con cadenza
media bimestrale

- Realizzazione di riesami
semestrali

Le azioni verso gli stakeholder esterni (clienti, assistiti e loro fa-
miglie, committenti, fornitori, sistema cooperativo, istituzio-
ni pubbliche, gruppi ambientalisti e umanitari, ONG, sindacati,
mass-media, opinione pubblica, residenti nelle aree geografiche
in cui OSA opera) sono state diversificate in relazione ai ruoli spe-
cifici che ognuno di questi assume nei confronti della Cooperativa.
Queste possono essere sintetizzate nelle azioni intraprese e ri-
portate nel piano di comunicazione, finalizzate a informare e coin-
volgere attivamente anche i portatori di interesse esterni nel mo-

nitoraggio del Sistema di Responsabilita sociale, azioni quali:
Invio dell'informativa SA8000 a tutti i fornitori e richiesta di
adesione ai principi chiave SA8000
Individuazione monitori terzi per la Responsabilita sociale
Pubblicazione del Bilancio Sociale e del Bilancio SA8000 sul
sito internet istituzionale e sullo spazio messo a disposizione
da Ciseonweb
Pubblicazione di articoli su sito istituzionale, periodico OSA
News e social network

E stata redatta e condivisa con gli uffici di “Ricerca e Selezione”
e "Gestione del Personale” la procedura utile a tutelare candida-
ture di lavoratori minorenni o comunque ancora in eta scolastica.
In tal caso é previsto che la Cooperativa si impegni a stimolare
la continuazione o la ripresa degli studi, quando questi fossero
stati interrotti, al fine di garantirne il completamento. Qualora si
procedesse con un contratto di lavoro, questo dovra prevedere un
percorso di formazione professionale che riesca a valorizzare le
competenze, arricchendo le conoscenze e le abilita del lavoratore
per un suo migliore inserimento futuro nel mondo del lavoro. Inol-
tre dovra essere adeguato lo stato di “giovane lavoratore” con la

Etafinoa 17 - -
Etada18a23 22 75
Etada24a30 819 931

Obiettivi e risultati

Mantenimento dello standard di nessun minore assunto

Sostegno di Associazioni a tutela del lavoro minorile

Obiettivi 2019

Garantire forme di tutela per i minori assunti

definizione di compiti che gli assicurino la possibilita di completare
gli studi ed escludano situazioni rischiose per il suo sviluppo fisico
0 mentale.

Sono oggetto di monitoraggio sia il numero di minori assunti in
OSA, sia il numero di minori impiegati presso i fornitori della Coo-
perativa. Attualmente, lavoratori minorenni non sono presenti in
azienda e non risultano in forza presso i nostri fornitori.

Di seguito una tabella che illustra il numero e la percentuale dei
giovani lavoratori nel corso degli ultimi tre anni. Nel 2018l lavora-
tore pit giovane ha 21 anni.

48 0,70% 2,13% 1,35%
872 26,38% 26,45% 24,56%

Nessun minore risulta nei database del personale

Obiettivo non raggiunto

Sostegno sociale ai giovani lavoratori, sportello ascolto giovani lavoratori



Sulla base di quanto previsto dalla Costituzione della Repub-
blica Italiana, dalle convenzioni ILO (Organizzazione Inter-
nazionale del lavoro delle Nazioni Unite) e dalla legislazione
vigente, tutti i soci lavoratori e i lavoratori non soci in for-
za alla Cooperativa prestano il loro lavoro volontariamente
e non dietro minaccia o qualsiasi forma di penale. OSA non
ammette che questo diritto sia violato nemmeno presso i
propri fornitori, pena I'interruzione dei rapporti commercia-
li con gli stessi e la segnalazione dei casi gravi agli organi
competenti.

Per assicurare la piena volontarieta di qualsiasi prestazione,
OSA s'impegna a garantire che tutti i lavoratori siano piena-
mente consapevoli dei diritti e dei doveri derivanti dal loro
rapporto associativo e di lavoro. Di seguito le principali pro-
cedure adottate per garantire tale processo.

Con la stipula del contratto di assunzione vengono fornite al
lavoratore informazioni complete e approfondite su tutti gli
elementi del suo contratto di lavoro (luogo di lavoro, data di
inizio e durata del rapporto, inquadramento, livello e qualifi-
ca, importo della retribuzione e relativi elementi costitutivi,
determinazione e fruizione delle ferie, orario di lavoro), com-
prese quelle relative ai termini e alle modalita di recesso. La
lettera di assunzione viene redatta in duplice copia: la copia
firmata dal lavoratore per accettazione delle condizioni sta-
bilite viene conservata presso I'Ufficio del Personale, unita-
mente alla documentazione (in copia) del dipendente.

Tra i documenti consegnati in sede di assunzione da luglio
2017, sono stati introdotti:
Un'informativa sull'impegno di OSA a tutelare i diritti dei
lavoratori e ad accrescere il benessere lavorativo
La politica di Responsabilita sociale
Una scheda in cui sono descritte le modalita di inoltro di
eventuali segnalazioni o suggerimenti con tuttii contatti
dei rappresentanti dei lavoratori, del rappresentante del-
la Direzione, dell'Organismo di Vigilanza 231 e dell'Ente
certificatore (CISE)

Dal 2017 sono periodicamente oggetto di verifica interna le procedure
di assunzione del personale, perché possano queste fornire maggiori
strumenti, utili ad accrescere la consapevolezza delle nuove forze lavo-
ro circa diritti e doveri.

Non sono in uso prassi che comportino trattenute economiche sul salario
dei lavoratori, o trattenuta di beni o documenti di proprieta dei lavorato-
ri, che possano costituire un “ricatto” nell’ipotesi che il lavoratore voglia
lasciare I'azienda. Ogni lavoratore, in qualsiasi momento, pud decidere di
interrompere il rapporto di lavoro secondo le modalita previste dal CCNL
e dal Regolamento interno per i soci.

Per ciascun lavoratore, OSA ha messo a disposizione un‘area riservata
nella quale scaricare la copia di tutta la documentazione relativa al rap-
porto di lavoro (paga, CUD), la modulistica utile ad effettuare richieste
(acconto, attestati di servizio, assegni per il nucleo familiare) e la copia
elettronica del Regolamento interno. L'area riservata offre inoltre la
possibilita di raccogliere tutte le informazioni e le comunicazioni della
Cooperativa ai soci e ai lavoratori, comprese quelle relative alla Respon-
sabilita sociale.

Attualmente non sono presenti segnalazioni o reclami sul lavoro stra-
ordinario obbligato e su forme di costrizione al lavoro nemmeno presso
i fornitori.

Obiettivi e risultati

Mantenimento della situa- . o4
. p = Assenza di segnalazioni in
zione "assenza diricorso a ;
. e : merito
lavoro obbligato” in azienda

Effettuazione di due audit ~ Un fornitore auditato e uno
presso fornitori di attivita  in completamento. Non sono
critiche state rilevate irregolarita

Obiettivi 2019
Mantenimento dello standard “assenza di lavoro obbligato” in OSA
Effettuazione di due audit presso fornitori di attivita valutate critiche
Aumento della consapevolezza dei lavoratori sul sistema SA8000

L'attivita di governo degli aspetti di salute e sicurezza sul lavoro &

attuato dal “Comitato Salute e Sicurezza” sul modello del sistema

certificato BS OHSAS 18001.

Dalle analisi e dagli audit, sia interni che esterni, effettuati nel cor-

so dell'anno, sono state rilevate delle aree in cui € stato possibile

attivare delle azioni di miglioramento che hanno riguardato:
Revisione delle procedure di controllo e pianificazione delle
sorveglianze, approfondimento delle procedure attraverso in-
terventi formativi con i preposti e i coordinatori di commessa
Istituzione di moduli formativi, a data fissa, calendarizzati per
i nuovi ingressi
Ottimizzazione della procedura per la gestione dei dati sul per-
sonale

Al fine di rispondere alla necessita di indagare per ogni singo-
lo evento di aggressione di cui si abbia notizia (anche se non ha
determinato un infortunio per “causa violenta” cosi come definito
dall'lNAIL) é stato strutturato, di concerto con i colleghi del Policli-
nico Umberto | di Roma, un questionario di segnalazione aggres-
sioni che ogni lavoratore potra compilare anche in forma anonima.
La distribuzione del questionario e stata preceduta da una bro-
chure informativa stilata dal gruppo di lavoro dei professionisti
sanitari impiegati presso la commessa OSA del Policlinico.

Obiettivi e risultati

Consolidamento dello screening delle malattie esantematiche e tubercolosi

Miglioramento dei protocolli di prevenzione e protezione che consenta

|'effettuazione della visita medica con cadenza biennale

Obiettivi 2019

Raggiunto il 90% di copertura media del personale
impiegato sull'assistenza

100% del programma completato
(1.069 visite effettuate)

Effettuare almeno un corso di guida sicura per operatori impiegati sul territorio ADI

Avviare “Progetto sicurezza”

Effettuare almeno un corso di guida sicura per operatori ADI impegnati sul territorio



La Cooperativa OSA garantisce a tutti i lavoratori il diritto di par-
tecipare o aderire ad attivita sindacali, astenendosi dal favorire la
costituzione o il sostentamento di associazioni sindacali dei lavo-
ratori affinché, congiuntamente e nel rispetto dei ruoli, si arrivi alla
realizzazione dell’'obiettivo di adeguare I'interesse dei dipendenti
al miglioramento delle condizioni di lavoro, con |'esigenza dell'otti-
mizzazione dell'efficacia e dell'efficienza dei servizi erogati.

VVengono messi a disposizione dei lavoratori gli spazi e le bache-
che presenti nelle Centrali Operative per poter effettuare incontri
e diffondere le comunicazioni inerenti le materie sindacali.

| permessi sindacali previsti dal sistema legislativo sono finalizzati
alla partecipazione alle riunioni degli Organismi direttivi naziona-
li, regionali, provinciali e territoriali. Ai lavoratori che richiedano di
prendere parte ad attivita del sindacato vengono concessi i ne-
cessari permessi, secondo tempi e modalita che non creino disagi
alle necessita organizzative o produttive aziendali.

Considerata la natura delle attivita sociosanitarie effettuate dalla
Cooperativa, i permessi sindacali devono essere compatibili con
I'erogazione del servizio e I'assistenza degli utenti. Pertanto viene
richiesto un adeguato preavviso indirizzato all'Ufficio del Perso-
nale secondo le modalita concordate.

Nel corso del 2018 sono state accordate tutte le richieste effet-
tuate dai lavoratori per motivi sindacali per un ammontare totale
di 963 ore. In totale, il numero di lavoratori iscritti a un sindacato
e di 828 unita, e 2.723 sono i lavoratori non iscritti ad alcun sinda-
cato. Non sono pervenuti reclami o segnalazioni.

La contrattazione collettiva consente ai lavoratori di accedere a
benefici economici in termini di trasparenza e correttezza e, nel
contempo, consente alle imprese una gestione programmata del
costo del lavoro, lo sviluppo e la valorizzazione delle risorse umane.

Le finalita essenziali del contratto collettivo sono quindi:
Determinare il contenuto essenziale dei contratti individuali di
lavoro sia sotto I'aspetto economico (retribuzione, trattamenti
di anzianita) che sotto quello normativo (disciplina dell'orario,
qualifiche e mansioni, stabilita del rapporto, etc.)

Disciplinare i rapporti (cosiddette relazioni industriali) tra i
soggetti collettivi

OSA applica diversi Contratti Collettivi Nazionali, direttamente af-
ferenti alle attivita svolte e nello specifico:
Cooperative sociali
Associazione ltaliana Ospedalita Privata (AIOP) per il persona-
le medico
AIOP per il personale non medico
Unione Nazionale Istituzioni e Iniziative di Assistenza Sociale
(UNEBA)

Obiettivi e risultati

Concessione di tutte le richieste di partecipazione sindacale

Monitoraggio delle adesioni alle associazioni sindacali

Formazione/informazione ai lavoratori su diritti e doveri

Obiettivi 2019
Concessione di tutte le richieste di partecipazione sindacale
Organizzazione di almeno un corso di formazione su diritti e
doveri del lavoratore

Richiesti e concessi 143 permessi sindacali per un totale di piu di
963 ore totali. Non si registrano permessi sindacali richiesti e non
concessi

828 iscritti su 3.551 lavoratori (23%)

512 lavoratori incontrati in aula
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® DISCRIMINAZIONE

IN FASE DI ASSUNZIONE

Linserimento di nuovo personale € un‘attivita legata all’'esigenza
di fornire copertura dei servizi in misura adeguata a quanto indi-
cato nei contratti di appalto e a quanto stabilito dalle normative
regionali e nazionali.

NELL'ACCESSO ALLA FORMAZIONE

L'accesso alla formazione viene garantito a tutti i lavoratori, in
relazione alle necessita di tipo organizzativo e tecnico dei servizi
svolti dalla Cooperativa e con l'obiettivo di assicurare il manteni-
mento e I'aggiornamento delle competenze. Per tutti i lavoratori,
indipendentemente dal fatto che siano o meno soci e dalle man-
sioni loro attribuite, sono organizzati corsi di formazione gratuiti
su varie tematiche, comprese quelle legate a salute, sicurezza e
Responsabilita sociale.

Nel corso del 2018 sono stati erogati corsi gratuiti di formazione

a circa 2.160 lavoratori OSA, e nel corso del triennio 2016-2018 il
numero di lavoratori coinvolti é cresciuto costantemente.

Personale Formato

Anno 2016 Anno 2017 Anno 2018

Totale triennio

Ore di formazione 12.870 13.900 13.220 39.990
Personale formato 1.207 1.646 2.160 5.013
Numero corsi 70 95 88 253

IN FASE DI CESSAZIONE DEL RAPPORTO DI LAVORO
Fatta eccezione per i casi in cui il lavoratore presenti spontanee
dimissioni, la conclusione del rapporto lavorativo da parte della
Cooperativa & attuata solamente in presenza di gravi o giustificati
motivi previsti dalla Legge e dal Regolamento Interno.

Al fine di monitorare eventuali atti di discriminazione, o comun-
que ritenuti tali dagli interessati, sono state introdotte e diffuse le
modalita attraverso cui ciascun lavoratore pud segnalare, anche
in maniera anonima, situazioni di questo tipo, provenienti sia dai
superiori, che da colleghi.

Non sono stati segnalati o rilevati in azienda atti discriminatori.

Obiettivi e risultati
Obiettivo 2018 Risultato 2018

STILE OSA @

1. Completamento indagine clima interno Indagine completata su tutte le sedi
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Nel corso delle riunioni periodiche del “Social Performance Team”
é stata rilevata la carenza di segnalazioni e suggerimenti perve-
nuti e, di conseguenza, la necessita di individuare ulteriori stru-
menti utili a fare emergere eventuali situazioni di criticita. Uno de-
gli strumenti individuati utile a fornire delle informazioni & I'analisi
effettuata dal Servizio prevenzione e protezione sul “clima inter-
no", cioé il modo in cui l'azienda e la sua cultura viene interpretata
e percepita dai soggetti che la compongono.
Per la raccolta e I'analisi dei dati sugli aspetti organizzativi é stato
utilizzato lo strumento “Health and safe executive”, col quale si
analizzano i dati oggettivi, come ad esempio gli indicatori di be-
nessere o malessere organizzativo, e il clima, per verificare il vis-
suto dei lavoratori rispetto all'organizzazione.
[l modello consiste in un approccio per fasi al processo di valu-
tazione, basato sulle sei dimensioni organizzative chiave, ricono-
sciute in letteratura scientifica come potenziali fattori di rischio
stress lavoro-correlato.
Domanda: comprende il carico lavorativo, |'organizzazione del
lavoro e I'ambiente di lavoro. Lo standard prevede che i lavo-
ratori siano in grado di soddisfare le richieste provenienti dal
lavoro
Controllo: riguarda l'autonomia dei lavoratori sulle modalita
di svolgimento della propria attivita lavorativa. Lo standard
prevede che il lavoratore abbia potere decisionale sul modo di
svolgere il proprio lavoro
Supporto: include l'incoraggiamento, il supporto e le risorse
fornite dall'azienda, dal datore di lavoro e dai colleghi. Lo stan-
dard prevede che il lavoratore dichiari di ricevere informazioni
e supporto adeguati dai propri colleghi e superiori
Relazioni: include la promozione di un lavoro positivo per evi-
tare i conflitti e affrontare comportamenti inaccettabili. Lo

standard prevede che il lavoratore non si percepisca quale og-
getto di comportamenti inaccettabili (ad es. il mobbing)

Ruolo: verifica la consapevolezza del lavoratore relativamente
alla posizione che riveste nell’'organizzazione e garantisce che
non si verifichino conflitti. Lo standard prevede che il lavorato-
re comprenda il proprio ruolo e le proprie responsabilita
Cambiamento: valuta in che misura i cambiamenti organizza-
tivi, di qualsiasi entita, vengano gestiti e comunicati nel con-
testo aziendale. Lo standard prevede che il lavoratore venga
coinvolto in occasioni di cambiamenti organizzativi

A partire dal novembre 2017, e per tutto il 2018, sono state rac-
colte le informazioni del personale impiegato presso la sede le-
gale, la sede di coordinamento dei servizi e direzionale e tutte le
sedi produttive distribuite sul territorio nazionale. Dai dati raccolti
non ci sono aree considerate problematiche per le quali sarebbe
previsto un intervento immediato; tuttavia si é ritenuto opportu-
no evidenziare comunque le aree con i punteggi pit bassi (seppur
sufficienti) e impostare una serie di azioni che consentiranno un
miglioramento della performance:

Possibilita per i lavoratori di rispettare un orario di lavoro piu

flessibile

Possibilita di aumentare i momenti di confronto tra professio-

nisti utili a supportare i lavoratori (riunioni d'équipe)

Definizione di percorsi formativi anche per il personale impie-

gato in compiti amministrativi

Necessita di miglioramento nella gestione dei dati e loro mag-

giore fruibilita da parte delle funzioni interessate

Esigenza di ridefinire i flussi comunicativi interni

Tutte le tematiche proposte e I'efficacia delle azioni saranno og-
getto di monitoraggio da parte del SPT.

Intervento tempestivo su segnalazioni, con adozione
di azione correttiva entro un mese dalla presa in carico
Organizzazione di almeno due corsi di formazione

per aumentare la conoscenza delle diversita culturali

Il rapporto di lavoro e quello associativo comportano dei
diritti e dei doveri sanciti dal Codice Civile, dai Contratti
Collettivi Nazionali del Lavoro e dal regolamento interno
e dallo statuto perisocilavoratori. Tutti i lavoratori sono
stati portati a conoscenza, attraverso la distribuzione
del CCNL, del regolamento interno e del codice etico. At-
traverso I'affissione di apposita comunicazione in luogo
accessibile a tutti, si & data notizia anche dei provvedi-
menti disciplinari che possono essere adottati in caso di
inosservanza dei doveri dei lavoratori e delle modalita di
contraddittorio.
Secondo quanto previsto dalle nhorme a seconda della
gravita del comportamento tenuto dal lavoratore, pos-
sono essere adottati i seguenti provvedimenti:

Rimprovero scritto

Multa

Sospensione dal servizio e dalla retribuzione

Licenziamento ed esclusione dalla compagine sociale

Nel corso del 2018 sono stati aperti complessiva-
mente 67 procedimenti disciplinari, il cui andamen-
to é riassunto di seguito con un confronto rispetto
all'anno precedente:

Esito procedimenti 2018 2017 2018 2017

Richiami 6 10 3 5

Multe 25 25 5 4

Sospensioni 4 5 0 2

Esclusioni dalla

compagine/ 8 9 1 1

licenziamenti

Giustificazioni g ’ 0 >

accettate

Archiviazioni 8 7 0 1

Totale 59 67 9 15

Periodicamente I'Ufficio del Personale mette a di-
sposizione del SPT i dati sui procedimenti disciplinari,
in modo che questi possano essere discussi e ana-
lizzati.

Obiettivi e risultati
Obiettivo 2018 Risultato 2018

Formazione/infor-
512 lavoratori

mazione ai lavoratori : )=
incontratiin aula

su diritti e doveri

Monitoraggio perio-

Hi&o\dei\ (B e Monitoraggio effettuato
costantemente
disciplinari
Obiettivi 2019

Organizzazione di almeno un corso di formazione
specifico su diritti e doveri del lavoratore



L'orario di lavoro é per tutti sviluppato secondo i CCNL e in
relazione alla tipologia di servizio prevista dai contratti. Du-
rante gli audit effettuati nel corso dell'anno, é stato riscon-
trato che in alcune situazioni non tutte le ferie residue erano
state godute.

Al fine di consentire ai lavoratori il godimento del periodo
feriale, sono state coinvolte tutte le Direzioni con I'obietti-
vo di individuare le cause che hanno generato il fenomeno
e ai lavoratori interessati e stata richiesta la pianificazione
dell'eventuale residuo.

Obiettivi e risultati

Monitoraggio del SPT delle
Monitoraggio periodico ferie del personale: la direzione
del personale ha supportato
i Capi Divisione nell‘attivita
dal personale di programmazione per lo
smaltimento delle ferie residue

delle ferie godute

Controllo bimestrale delle \ .
Monitoraggio effettuato

ore di straordinario di tutto
costantemente

il personale

Obiettivi 2019

Monitoraggio periodico delle ferie godute dal personale
Controllo periodico delle ore di straordinario

di tutto il personale

Monitoraggio periodico della flessibilita negativa

| rapporti di lavoro che si instaurano tra OSA e i lavoratori sono di
diversa natura, e variano dai CCNL applicati a contratti professio-
nali con possessori di Partita lva.

OSA e una Cooperativa sociale e di lavoro che ha come obiettivo
quello di fornire occasioni di lavoro ai propri soci nel rispetto dei
contratti applicabili.

Pertanto é stato verificato che:
Il trattamento economico per ogni lavoratore varia in funzione
di alcuni parametri tra cui la tipologia di contratto applicato,
I'inquadramento del lavoratore in rapporto alla professionali-
ta espressa e all‘attivita effettivamente esercitata, per cui la
persona é stata assunta, ed e volta a garantire ad ogni lavo-
ratore un rapporto di equilibrio tra impegno lavorativo (inteso
sia come ore impiegate e tipologia del lavoro stesso) e com-
penso percepito, nel rispetto di quanto previsto dai CCNL di
riferimento: il contratto collettivo delle cooperative sociali. La
Cooperativa applica l'istituto del ristorno grazie al quale é pos-
sibile integrare i compensi dei soci lavoratori al verificarsi di
determinate condizioni
E attiva una commissione interna per le “politiche retributive”
il cui obiettivo é assicurare un monitoraggio sul trattamento
economico del personale e facilitare il riconoscimento e la va-
lorizzazione delle risorse umane
La Cooperativa ha ritenuto prioritaria |'erogazione puntuale
delle retribuzioni mensili, che sono state sempre regolarmen-
te corrisposte

Obiettivi e risultati

Le retribuzioni sono state
sempre regolarmente
calcolate ed erogate nei

Corresponsione delle
retribuzioni nei tempi

previsti dal CCNL A Y A\ Y
termini previsti

Obiettivi 2019
Corresponsione delle retribuzioni
nei tempi previsti dal CCNL
Acquisizione per i fornitori critici
dei documenti attestanti regolarita contributiva
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® SISTEMA DI GESTIONE

La Cooperativa ha aderito agli standard SA8000 da novembre 2016, e da pe-
riodiche valutazioni effettuate con lo strumento del Social Fingerprint, il Si-
stema di Gestione é risultato essere migliorabile rispetto ai seguenti punti:

QT non

“Gestione di fornitori”, “Coinvolgimento degli stakeholder”, “Efficacia del coin-

volgimento interno e comunicazione” e “Formazione e sviluppo delle capacita”.

Per ciascuno dei punti sono state adottate le seguenti azioni correttive:

= Revisione della procedura di gestione e valutazione fornitori, con I'aggiunta
di un percorso di condivisione dei principi di Responsabilita sociale

= Attuazione del "Piano di comunicazione” finalizzato ad aumentare il coin-
volgimento degli stakeholder

* |ntensificazione del processo di informazione e formazione diretto a tutti i
lavoratori sulle modalita di gestione del Sistema e verifiche continue a cam-
pione da parte dell’'Ufficio Formazione sul mantenimento delle informazioni

L'efficacia delle azioni adottate sara monitorata dal SPT nel corso del 2019.
Saranno inoltre condotte verifiche da parte dell'Ufficio Qualita di OSA presso
quei fornitori che prestano servizi ritenuti a rischio. Allo stato attuale, nell'am-
bito delle attivita di monitoraggio e valutazione fornitori, non sono stati riscon-
trati elementi in contrasto con i principi contenuti nella normativa SA8000.

Obiettivi e risultati
Obiettivo 2018 Risultato 2018

® OBIETTIVI E RISULTATI IN ALTRE AREE

Di seguito sono riportati i risultati dell'anno 2018 e gli obiettivi

prefissati per il 2019 in altre aree:
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1) Superamento delle eventuali criticita e
mantenimento della certificazione SAS000

Criticita non completamente rientrate

2) Monitoraggio fornitori e indagine catena

di fornitura - Google Alert

- Richiesta ai fornitori a rischio della documentazione probante il rispetto dei principi chiave

Sono stati attivati per monitorare i fornitori critici:

Obiettivi 2019

= Superamento delle eventuali criticita e mantenimento della certificazione
SA8000

= QOrganizzazione di almeno due audit di seconda parte presso fornitori la cui
attivita e ritenuta a rischio
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Stakeholder

Obiettivo 2018 Risultato 2018

1. Completamento del piano di comunicazione 2017 Piano completato al 100%

2. Integrazione del BS SA8000 con il Bilancio Sociale Integrazione effettuata con il Bilancio Sociale 2017
Obiettivi 2019

® Redazione e completamento del piano di comunicazione 2019

= Coinvolgimento attivo dei portatori di interesse con almeno 2

incontri dedicati alla SAS000

© SEGNALAZIONI E SUGGERIMENTI

Nel corso del 2018, in un quadro di sostanziale aderenza allo stan-
dard SA8000, sono state oggetto di analisi sporadiche segnalazioni,
tutte riguardanti situazioni riconducibili a una non perfetta aderenza
alle procedure; in tutti i casi si € provveduto ad analizzare le cause
delle criticita rilevate e revisionare le procedure in essere.
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OSA e il percorso
di accreditamento
dei servizi ADI

nel Lazio

| percorso di accreditamento dei servizi di assistenza domiciliare, iniziato nel 2008, & giun-
to a compimento nel corso degli ultimi mesi del 2018, grazie all'accelerazione impressa
dalla giunta regionale del Lazio a partire dall'estate scorsa e poi proseguita fino agli ultimi
decreti pubblicati alla fine dell'anno. Si € cosi voluto rispondere al bisogno sempre crescen-
te di servizi sanitari di qualita nel territorio: I'assistenza domiciliare, in crescita costante ormai
da oltre vent'anni, &€ sempre pit la risposta al continuo aumento dell’eta media e delle patologie
croniche, al sovraffollamento degli ospedali, al desiderio degli ammalati pit gravi di trascorrere
a casa il tempo che rimane, evitando la sofferenza di tragitti, attese, trasferimenti e ricoveri.
L'assistenza a domicilio, richiesta alla ASL tramite il medico di medicina generale, € un servizio
che viene erogato esternamente da organizzazioni, quasi sempre non profit, che prendono in
carico il paziente a domicilio, sulla base di un piano assistenziale formulato dall’Azienda Sanita-
ria Locale. Il ruolo di queste societa realta e cresciuto nel tempo perché é aumentato il numero
di pazienti assistiti, la complessita dei casi trattati ed il numero e la competenza dei professio-
nisti impiegati.
L'assistenza domiciliare oggi ha in carico nel Lazio decine di migliaia di pazienti con patologie
diverse: malati cronici ed allettati, soggetti affetti da SLA o AIDS o, ancora, pazienti oncologici.
Il servizio & offerto da infermieri, fisioterapisti, logopedisti, medici che da anni hanno scelto di
dedicarsi a questo tipo di assistenza, anche per il rapporto diretto e duraturo che si instaura
con i propri pazienti. Un privilegio che la transitorieta del ricovero ospedaliero non consente. Le
societa organizzazioni che gestiscono il servizio, spesso cooperative sociali, sono state finora
scelte tramite procedure di appalto pubblico, una modalita che non garantisce continuita per gli
assistiti, non assicura un controllo permanente della qualita del servizio reso e non consente
alle societa aziende di assicurare ai lavoratori contratti duraturi.
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L'appalto puo essere la procedura migliore per acquistare oggetti
o macchinari, come le siringhe o la TAC, ma non va bene per garan-
tire ai cittadini prestazioni ed assistenza sanitaria.

[l Lazio, quindi, ha cambiato direzione, ha scelto la via dell'accre-
ditamento istituzionale dei servizi, una scelta impegnativa dal un
punto di vista della complessita delle procedure e delle somme
stanziate, che pero garantisce un livello di assistenza domiciliare
che permette di fornire ai cittadini qualita, trasparenza e continu-
ita nelle cure.

Le societa accreditate sono soggette a controlli periodici pit vol-
te nell'anno e tutta la documentazione relativa agli assistiti ed ai
lavoratori deve essere sempre disponibile e consultabile dalle isti-
tuzioni preposte. Il cittadino che si relaziona con il servizio, di soli-
to un familiare, deve essere accolto secondo modalita predefinite,
dal piano assistenziale al nome dell'operatore che andra a casa.
Questo avviene in maniera programmata, trasparente, condivisa.
Progettare e mettere in atto un nuovo modello significa rivoluzio-
nare il processo nella sua interezza: le modalita di valutazione del
paziente, la pianificazione degli interventi, la classificazione degli
assistiti, le modalita - trasparenti - di remunerazione degli enti.
Tutto é stato ridisegnato ed & in corso di attuazione.

E stata effettuata, per la prima volta nel Lazio, una stima del fabbi-
sogno diassistenza, inmodo da poter programmare correttamente
il budget regionale e quello delle singole ASL. | punti sostanziali del
nuovo modello sono: modalita di accesso al servizio che consen-
tono una risposta rapida ed appropriata, grazie al coinvolgimento
dei medici di medicina generale, con l'uso di dispositivi informatici
e tecnologia dedicata, come tablet e smartphone; valutazione
del paziente con strumenti validati a livello internazionale
e adottati ormai nella maggior parte delle regioni italia- :
ne; pianificazione degli interventi da parte del sistema | 4

pubblico, a garanzia dell'appropriatezza e dell'equita
del servizio erogato; risposta immediata da parte

dell'erogatore privato, flessibilita dell'intervento
domiciliare, centrali operative a disposizione

degli assistiti aperte 24 ore su 24; coordina-
mento dell'assistenza qualificato, da parte

di infermieri, fisioterapisti e medici esper-
ti; strumenti informatici avanzati
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di programmazione, gestione e rendicontazione amministrativa, La Cooperativa OSA ha seguito il percorso di autorizzazione e ac-  La Cooperativa, quindi, si vedra riconoscere un determinato nume-

per il controllo dell'attivita in corso e del budget impegnato; siste- creditamento sin dal suo inizio, ottenendo nel 2017 i Decretiauto-  rodi posti ADI standard per ciascuna ASL del Lazio in cui & presente.

ma di relazioni informatizzato con ospedali, Comuni, Municipi per la rizzativi per le Centrali Operative presenti nel Lazio.

realizzazione d'interventi integrati in un regime di continuita assi- I 2018 é stato, invece, I'anno dell'accreditamento istituzionale,  Per posto ADI standard nel Lazio siintende una media delle risorse

stenziale ospedale - territorio. Inoltre, durante il quale, a seguito delle ispezioni condotte dai diversi ser- professionali da impiegare in assi-

gli enti accreditati sono in grado vizi delle ASL, la Cooperativa ha ottenuto il decreto di accredita- stenza domiciliare per tre

di garantire ai propri lavorato- mento per 5 delle 6 sedi laziali. volte a settimana.

ri contratti stabili, nell’'ottica

Data di accreditamento
14 settembre 2018
14 settembre 2018
14 settembre 2018
14 settembre 2018
20 novembre 2018

della continuita assistenzia-
j.

le e della valorizzazione 4

Centrale operativa La Cooperativa OSA,

che svolge i servizi di
ADI da circa oltre 30
anni nel Lazio, dispo-

Latina

dell'esperienza  acquisita

Roma 1

sul campo.

Roma 2

ne strutturalmente di

Roma 3

Per la prima volta quali- risorse in quantita tale

Roma 4

ta, trasparenza ed equi- da porla come principale

librio economico si incro- Roma5 Concluso iter - in attesa di pubblicazione interlocutore nel sistema

ciano nella definizione di regionale laziale.

un madello che tiene conto All'accreditamento istituzionale seguira la stesura degli accordi

delle migliori pratiche finora contrattuali che stabiliranno, in funzione delle risorse di cui I'ac-

sperimentate e, soprattutto, creditato dispone, il numero di posti ADI da contrattualizzare.
delle aspettative dei pazienti

e dei loro familiari.
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il network OSA,

una rete che crea lavoro
e valore aggiunto

el corso dioltre trent’anni di attivita la Cooperativa OSA
ha contribuito, anche nella qualita di socio sovventore,
a dar vita al network composto da imprese coopera-
tive e aziende in costante relazione tra loro, capaci di

convogliare e ottimizzare in un‘ottica di sistema esperienze e valori
professionalianche molto diversi. Una visione strategica che ha per-
messo a OSA e alle consociate del gruppo di creare nuove economie
di scala, aggredire fasce di mercato esterne grazie a una diversifi-
cazione dell'offerta, implementare nuovi contatti tra le componenti
del network e, non ultimo, creare nuove opportunita di lavoro.

Le societa e le imprese cooperative che fanno parte del network
OSA offrono servizi e consulenza in settori molto eterogenei tra
loro quali I'assistenza sanitaria, la sicurezza sul lavoro, la con-
sulenza amministrativa e fiscale, la manutenzione e le pulizie, il
marketing e la comunicazione, I'lnformation Technology e la for-
mazione. Questo approccio multidirezionale offre sostanziali van-
taggi alla Cooperativa che usufruisce di servizi disponibili, imme-
diati e costanti in ambiti differenti dal proprio campo operativo e,
al tempo stesso, permette alle realta del gruppo di essere a loro
volta un cliente privilegiato del network, in un contesto di visione
globale di sviluppo e di raggiungimento degli obiettivi comuni.
Attualmente la rete aziendale é formata da dieci societa che han-
no varia natura giuridica. OSA e altri enti cooperativi sono soci di
Ab Consulting 2006, la societa partecipata e partecipante che, nel
corso degli ultimi anni, in un‘ottica di sviluppo sempre crescente,
é stata posta al centro del network. Ab Consulting, che offre assi-
stenza e consulenza in materia contabile, fiscale, legale societa-
ria, finanziaria e di budgeting e sui sistemi di qualita, rappresenta
il garante dei processi di crescita delle societa controllate ed & |l
partner di riferimento nelle opportunita di lavoro.
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La Cooperativa sociale di tipo B luvenes, fondata nel 1988, € la
realta “storica” del network. Da sempre luvenes si occupa di favo-
rire I'inserimento nel mondo del lavoro di persone svantaggiate,
fornendo un‘ampia gamma di servizi e consulenze a supporto del-
le aziende: dal giardinaggio alla fornitura di materiale per I'ufficio,
dalla pulizia dei locali alla manutenzione degli impianti fino ad ar-
rivare alla gestione di asili nido.

SicurJob € una cooperativa specializzata nella gestione di siste-
mi di prevenzione e protezione e medicina del lavoro. Autorizzata
dalla Regione Lazio per I'Assistenza Domiciliare Integrata privata,
gestisce “SicurMedicalCenter”, un poliambulatorio specialistico
nato nel 2018 nel quartiere romano di Centocelle.

Nel 1999 e nata la cooperativa sociale A.S.C.A. che inizialmente si
occupava della gestione di case di accoglienza per minori a rischio
devianza e oggi gestisce in forza di fitto di ramo d'azienda la com-
messa della Fondazione Padre Alberto Mileno in Abruzzo e la casa
per ferie Oasi Tabor in Puglia.

All'interno del network é presente Mito Group, azienda che opera
da circa vent'anni nel campo del marketing e della comunicazione,
offrendo servizi di grafica, social e digital marketing, content edi-
ting e ufficio stampa e organizzazione di eventi corporate.

Hc Training (Health Community Training srl) si occupa di forma-
zione a 360°, sia da un punto di vista organizzativo sia per quanto
concerne la realizzazione, la commercializzazione e la gestione di
eventi e progetti formativi di qualificazione, riqualificazione e spe-
cializzazione professionale.

PP.One srl & il partner IT di tutte le societa del network.

L'azienda opera sul mercato tecnologico dal 2006 e offre consu-
lenza e servizi per quanto riguarda l'assistenza informatica, lo svi-
luppo software e le forniture hardware.

STILE OSA @

Negli ultimi anni il network OSA si.é poi arricchito di tre
nuove realta. Nel 2010 é nata SAP.(Servizi Assistenza Pri-
maria), una cooperativa sociosanitaria.che,.in.regime di
appalto pubblico presso I'ASP di Caltanissetta, gestisce il

servizio di Assistenza Domiciliare Integrata mediante |av-
valimento di OSA.

Il Consorzio per I'Assistenza Primaria, abbreviato in CAP, garan-
tisce ai cittadini romani una rete di servizi per l'assistenza domici-
liare mettendo insieme i professionisti nel campo dell'assistenza
domiciliare, cooperative di farmacisti e di medici di medicina ge-
nerale collegati tra di loro attraverso un portale di prenotazioni a
partner fornitori erogatori di diagnostica e medicina specialistica.
Il consorzio, fondato nel 2012, permette ai cittadini romani di pre-
notare, all'interno delle farmacie; Un'ampia gamma di prestazioni
sociosanitarie a un prezzo cesiddetto,di privato sociale, cioé cal-
mierato, erogate nell‘arco delle 72" ore successive alla richiesta.
OSA é uno dei soci fondatori di CAP.Gli altri saocidel Consorzio per
I'Assistenza Primaria sono la Cooperativa Esercenti Farmacia Cef
Farma, la Cooperativa che raccoglie'i farmacisti aderenti al mo-
dello CAP Cef Sanita, il Cansarzio Sociale Service, la cooperativa di
assistenza sociale Servizio Sociale e Sanitario XIX, la cooperativa
sociale di tipo B'luvenes e due cooperative che riuniscono i medici
di.medicina di base, la'cooperativa'saciale Comete e il Consorzio
Cure Primarie.

Nel giugno del 2018, la Cooperativa OSA é stata scelta per una
partnership con un’eccellenza nel campo della ricerca e dell’as-
sistenza sanitaria come il Policlinico Gemelli di Roma. Dalla col-
laborazione tra questi due player del settore sanitario & nata
infatti la societa GAC, acronimo di Gemelli a Casa, partecipata
al 50% da OSA e per il restante 50% dalla Fondazione Policlinico
Gemelli di Roma. GAC é dunque un nuovo soggetto che arricchi-
sce il gruppo di aziende che ruotano intorno alla Cooperativa e
che svolgera, in regime privato, attivita di assistenza sanitaria e
sociosanitaria a domicilio. Un servizio di presa in carico per chi
viene dimesso dall’'ospedale e ha bisogno di cure e tutela sani-
taria per far fronte alle cronicita. GAC fornira medici, infermieri,
fisioterapisti, operatori sociosanitari e specialisti.
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COOPERATIVA SOCIALE
Nome societa: luvenes - Cooperativa Sociale luvenes
Societa Cooperativa di Tipo B
Anno di fondazione: 1988
Tipologia di attivita: nata con I'obiettivo di favorire I'inserimento
lavorativo di persone appartenenti alle categorie svantaggiate, si
occupa della fornitura di servizi di supporto alle aziende (gestione
autoparco, pulizie locali, manutenzione impianti, manutenzione
aree verdi, distribuzione e vendita materiale di prodotti per uffi-
cio, gestione asili nido).

\LA

sicumaos | Y
Nome societa: SicurJob — Cooperativa Di Lavoro Sicurjob arl
Anno di fondazione: 1991

Tipologia di attivita: si occupa della gestione e dei sistemi di preven-
zione e protezione e di medicina del lavoro. Autorizzata dalla Regio-
ne Lazio per Assistenza Domiciliare Integrata privata e poliambula-
torio specialistico e laboratorio analisi “SicurMedicalCenter”.
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vuol dire casa

COOPERATIVA SOCIALE ONLUS

Nome societa: A.S.C.A. — Cooperativa Sociale Onlus

Anno di fondazione: 1999

Tipologia di attivita: inizialmente era impegnata nella gestione di
case di accoglienza per minori a rischio devianza. Oggi gestisce in
forza di fitto di ramo d'azienda la commessa di Fondazione Padre
Alberto Mileno, in Abruzzo, e la casa per ferie Oasi Tabor in Puglia.

%“"‘5
ENMIINIEATINNE ATENTIEA

Nome societa: Mito Group srl

Anno di fondazione: 2000

Tipologia di attivita: da vent'anni opera nel campo della comuni-
cazione, offrendo servizi e consulenze in materia di grafica, social
e digital marketing, creazione e gestione contenuti offline e online,
content editing e ufficio stampa, organizzazione eventi corporate.

He
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Nome societa: HC Training — Health Community Training Srl
Anno di fondazione: 2003

Tipologia di attivita: svolge attivita di organizzazione, realizzazio-
ne, commercializzazione e gestione di eventi e progetti formativi
di qualificazione, riqualificazione e specializzazione professionale.

CONSULTING

Nome societa: Ab Consulting — Ab Consulting 2006 Srl

Anno di fondazione: 2005

Tipologia di attivita: offre assistenza e consulenza in materia
contabile, fiscale, legale societaria, finanziaria, budgeting e siste-
mi di qualita. Societa centrale della rete, totalmente partecipata
da cooperative del network.

l !PARTNER OF INNOVATION

Nome societa: PP. One Srl

Anno di fondazione: 2006

Tipologia di attivita: partner IT del network, offre Assistenza
informatica, sviluppo software, forniture Hardware.

#OAP

SERVIZI DI ASSISTENZA PRIMARIA

Nome societa: SAP — Servizi Assistenza Primaria

Societa Cooperativa

Anno di fondazione: 2010

Tipologia di attivita: cooperativa sociosanitaria che opera in re-
gime di appalto pubblico presso ASP di Caltanissetta e si occupa
della gestione del servizio di Assistenza Domiciliare Integrata e
assegnataria di gara, vocata allo sviluppo di servizi sociosanitari
nella Regione Sicilia.

C.A.P

Consorzio Assistenza Primaria

Nome societa: CAP - Consorzio per I'Assistenza Primaria
Societa Cooperativa Sociale

Anno di fondazione: 2012

Tipologia di attivita: il Consorzio per I'Assistenza Primaria riuni-
sce al suo interno operatori sanitari associati per I'assistenza do-
miciliare, farmacisti, medici di medicina generale collegati in rete
attraverso un portale di prenotazioni a partner fornitori erogatori
di diagnostica e medicina specialistica. Attraverso il portale all'in-
terno delle farmacie I'utente pud prenotare una ampia gamma di
prestazioni ad un prezzo cosiddetto di privato sociale, prestazioni
che sono erogate nelle 72 ore successive alla richiesta. Sono soci
del Consorzio CAP: la Cooperativa OSA, Cef Farma, Cef Sanita,
Consorzio Social Service, la cooperativa Servizio Sociale XIX, la co-
operativa sociale di tipo B luvenes, la cooperativa sociale Comete
e il Consorzio Cure Primarie.

AN

GEMELLI
A CASA

Nome societa: GAC — Gemelli A Casa Spa

Anno di fondazione: 2018

Tipologia di attivita: svolgimento, in regime privato, di attivita di
assistenza sanitaria e sociosanitaria a domicilio. Societa parteci-
pata al 50% da OSA e 50% dalla Fondazione Policlinico Gemelli.
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la comunicazione
della mission di OSA

SA é considerata ormai, da alcuni anni, come uno dei maggiori player italiani
nell'ambito dell'assistenza primaria e la prima nel novero delle cooperative per
quanto riguarda i servizi sociosanitari e di assistenza domiciliare integrata.

E una realta costituita soprattutto da persone. La grande famiglia della Cooperati-
va é infatti formata da professionisti che, ogni giorno, si prendono cura di migliaia di persone su
tutto il territorio nazionale, garantendo un livello assistenziale con elevati standard qualitativi.
OSA é un universo in cui umanita e cura, famiglie e assistiti trovano piena cittadinanza, e offre
ai suoi soci un ambiente lavorativo giovane e stimolante in cui poter esprimere le proprie capa-
citain piena liberta.

La Cooperativa OSA mette al primo posto la responsabilita, la fiducia e la stima reciproca tra
assistente e assistito e sperimenta differenti modelli assistenziali territoriali e avanzate moda-
lita organizzative, utilizzando metodi e tecnologie all'avanguardia.

Con questo spirito, la Cooperativa redige e pubblica dal 2009 il Bilancio Sociale, strumento stra-
tegico di comunicazione studiato non solo per rendicontare le attivita svolte nel corso dell'ul-
timo anno, ma anche per indicare le strategie future, coinvolgendo soci e lavoratori verso il
raggiungimento degli obiettivi aziendali.

Un Bilancio Sociale che, nella sua realizzazione grafica, intende essere il primo passo verso un
percorso di comunicazione che vada a sottolineare, sempre di piu, i valori di umanizzazione,
familiarita e cura. Valori che caratterizzano fortemente il modo di agire di OSA e di tutte le sue
componenti, utili a creare un chiaro posizionamento della Cooperativa nelle nuove dinamiche
del mercato sanitario, a livello nazionale e locale.
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la comunicazione interna

attivita di comunicazione interna di OSA, rivolta prin-
, cipalmente ai soci e alle realta del network, ha l'obiet-
tivo di divulgare e far condividere la cultura e i valori
fondanti della Cooperativa. Inoltre, ha lo scopo di ren-
dere trasversali e condivise le strategie del gruppo, migliorando
cosi I'ambiente di lavoro e contribuendo ad accrescere il senso di
appartenenza e a mantenere informato il personale in funzione
della mission.
Durante il 2018, sono stati veicolati verso l'interno, attraverso i
diversi canali di comunicazione, i traguardi raggiunti, le strategie e
i piani operativi di OSA. In particolare, dipendenti, soci e collabora-
tori della Cooperativa sono stati informati su:
= Aggiornamenti tecnici e/o normativi
= Comunicazioni relative alla sfera amministrativa e/o del per-
sonale
= Comunicazioni operative, gestionali, di pianificazione e pro-
grammazione delle attivita collegate e/o con impatto nell'ero-
gazione dei servizi della Cooperativa

Nel corso del 2018 € stata lanciata sul sito istituzionale osa.coop

e sui canali Facebook, YouTube e Twitter della Cooperativa la cam-
pagna di comunicazione intitolata “#50MILAVOLTIOSA". L'obietti-
vo é quello di rafforzare la brand image e la brand community di

OSA e condividere il patrimonio comune di valori, storie ed espe-
rienze che ha come assoluti protagonisti gli operatori e gli assistiti
della Cooperativa, una comunita di 50mila persone.

A partire dagli appuntamenti assembleari di maggio e giugno
2018, la Cooperativa e i valori di cui & portatrice sono stati dun-
que raccontati attraverso un reportage fotografico che haritratto
volti e momenti di quotidianita tra operatori e assistiti all'interno
dei servizi e delle strutture residenziali gestite da OSA su tutto il
territorio nazionale.

La mostra fotografica del reportage “#50MILAVOLTIOSA", allesti-
ta nell'area di accoglienza dell’Auditorium del Santuario del Divino
Amore di Roma, location scelta per ospitare i lavori dell’/Assem-
blea Generale dei soci 2018, é stata declinata, a livello locale, at-
traverso la realizzazione di oltre 100 pannelli.

Tematizzati e pensati per colorare gli ambienti di lavoro e le sedi
OSA presenti nelle varie regioni italiane, i pannelli rappresentano,
attraverso immagini mirate e dal forte impatto emozionale, i pro-
tagonisti del mondo OSA uniti da un comune universo valoriale
fatto di sostegno, cura, attenzioni, rispetto, umanita, s

darieta e assistenza.

COMUNICAZIONE E CERTIFICAZIONI

la comunicazione esterna

a comunicazione esterna di OSA, rivolta principalmente ai vari portatori d'interesse, assistiti, caregivers, for-
nitori e istituzioni, ha I'obiettivo di veicolare I'immagine, i valori e le attivita che caratterizzano la Cooperativa.
Nel corso dell'ultimo anno, la Cooperativa ha ulteriormente implementato i suoi principali strumenti di comu-
nicazione offline e online al fine di:

= Rispondere alle nuove esigenze di mercato in modo autorevole ed efficace, rivolgendosi non solo verso un pubblico

di stakeholder, ma soprattutto verso i consumer e i loro caregiver
= Rafforzare il brand in una prospettiva nazionale e unitaria, coinvolgendo assistenti e assistiti nello storytelling OSA
= \alorizzare le risorse interne e il loro know-how

In quest'ottica si inserisce la rivisitazione e I'integrazione di tutti gli strumenti di comunicazione web utilizzati da OSA,
dal sito internet rinnovato e rivisto anche in termini di indicizzazione dei motori di ricerca, passando per i profili social
Facebook, Twitter e YouTube della Cooperativa. Con lo scopo di raggiungere e informare soci e stakeholder, la Cooperativa
cura e realizza anche una newsletter che contiene al proprio interno le principali notizie della settimana relative al mondo
sanitario e cooperativistico. Altriimportanti strumenti sono il Magazine OSA, testata giornalistica registrata al Tribunale
di Roma con cadenza trimestrale, distribuita nelle sedi della Cooperativa, e la video-rubrica OSA in 90", che ogni settima-
na sui social e sul sito racconta il mondo OSA e gli ultimi aggiornamenti di attualita e politica sanitaria.

Infine la Cooperativa, quale soggetto promotore del progetto Nontiscordardimé, oltre a partecipare alle atti-
vita di prevenzione e assistenza verso bambini e anziani nelle periferie di Roma, cura le azioni di comunicazio-
ne previste: dall'immagine istituzionale ai materiali informativi, dall'ufficio stampa alla gestione del sito e del-
la pagina Facebook fino alla realizzazione della reportistica delle attivita attraverso il portale web dedicato
nontiscordadime.eu.

Foto di Joshua Newton | Unsplash
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gli strumenti

Q SITO INTERNET
OSA.COOP

| sito web di OSA é online dal 2000, diciannove
anni di attivita in cui la Cooperativa ha dimostrato
di sapersi adattare a un mondo che cambia, che si
evolve continuamente e rapidamente, credendo
nelle opportunita collegate anche ai new media. Nel
corso degli anni, osa.coop ha subito un processo di
rinnovamento nel 2011, nel 2012 e nel 2015.
La struttura e i contenuti dell‘attuale sito sono frutto
diuno studio e di una progettazione realizzati dal team
di lavoro di Mito Group in stretto contatto con OSA.
La redazione del sito, un gruppo di lavoro dedica-
to formato da giornalisti ed esperti del settore,
pubblica quotidianamente news online, concen-
trandosi su tematiche riguardanti l'attualita
sanitaria, 'assistenza e la salute, focalizzando
sempre l'attenzione sulle persone, raccontan-
do lo spirito della Cooperativa attraverso il pa-
trimonio di storie, di esperienze e attivita che han-
no avuto come protagonisti, in oltre 30 anni di storia,
operatori e assistiti.
Una sfida che si rinnova negli anni per fidelizzare gli
utenti attuali e portare sul sito nuovi visitatori interes-
sati alle tematiche dell'assistenza e della cura, poten-
zialmente fruitori dei servizi della Cooperativa.
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Dal punto di vista dei pubblici interni, direttamente dal sito, il per-
sonale OSA pud accedere anche all’Area Riservata (intranet) per:
= Gestire i propri dati anagrafici
= \isualizzare le convenzioni attive e scaricare
materiale informativo
= Comunicare con gli uffici di OSA, in particolare personale
e Divisioni interne
= Richiedere attestati di servizio e anticipo stipendi
®  Scaricare la modulistica per varie richieste
= \isualizzare e scaricare le buste paga
= Visualizzare e scaricare il LUL
= \isualizzare e scaricare i modelli CUD
= Visualizzare il regolamento interno della Cooperativa OSA
= Accedere alla sezione dedicata alla Qualita

| principali dati sul traffico del sito istituzionale osa.coop rivelano
un positivo consolidamento.

Nel 2017 sono state implementate e arricchite le pagine del sito,
in particolare, con due nuove sezioni: “Residenze” e “SA8000".
Nel corso del 2018, laredazione giornalistica ha pubblicato sul sito
322 notizie e di queste 142 sono state inserite nella rubrica "At-

~ ~n

tualita”; 51 nella rubrica “Disabilita”; 23 nella rubrica “Terza eta";
50 nellarubrica “Salute e benessere”; 27 nella rubrica "Sostegno e
cura” e 29 nella rubrica "Strumenti e tecnologie”.

Le visualizzazioni complessive di pagina del sito internet nel pe-
riodo 1 gennaio - 31 dicembre 2018 sono state 149.840, con una
durata media a sessione che oscilla tra 1 minuto e mezzo e 2 mi-
nuti. Gli utenti che si sono collegati al sito nel corso del 2018 sono
stati 54.164 (53.839 nel 2017); sono state visitate 83.753 sessioni
del sito e ciascun utente ha visitato in media 2 sessioni.

La pagina maggiormente visitata del sito é stata la "Home"”
(444,08%), seguono le pagine “Servizi”, “Chi Siamo”, “News", “Resi-
denze”, “Investitori”, “Numeri”, “"SA8000".
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Q SOCIAL NETWORK

Quanto a mission e core business, la Cooperativa OSA si carat-
terizza fortemente come brand “social oriented”; la community
management e i social media costituiscono quindi un terreno di
diffusione privilegiato.

Per questo fin dal 2013 la Cooperativa ha attivato le pagine e i
profili social di Facebook, Twitter e YouTube con l'obiettivo princi-
pale di aggregare una comunita di persone e di idee intorno ai temi
dell'assistenza e della cura.

Nel corso degli anni la partecipazione OSA alla social community &
divenuta sempre pit strategica e i contenuti veicolati sempre pit
autorevoli. La redazione di Mito Group si & dotata di figure pro-
fessionali specifiche per gestire I'implementazione dei profili con
I'obiettivo di comunicare un‘unica vision aziendale tramite un lin-
guaggio omogeneo.

Nel 2018 si @ messo in campo un progetto complessivo di ristrut-
turazione dei social network OSA sia a livello centrale che locale.
Le azioni di miglioramento hanno riguardato i canali OSA istituzio-
nali di Facebook, Twitter e YouTube e le 7 pagine Facebook territo-
riali relative ad alcuni servizi specifici nel Lazio, in Puglia e alla RSA
di Bellagio (CO) e alle RSSA di Mesagne (BR).

Con I'obiettivo di raggiungere un target sempre pit eterogeneo ed
esteso, evitando una frammentazione in un pubblico poco parte-
cipativo, si & proceduto a sviluppare due livelli di comunicazione
attraverso la creazione di nuove specifiche pagine Facebook re-
gionali (OSA Lazio, OSA Lombardia, OSA Puglia, OSA Abruzzo, OSA
Sicilia), il rafforzamento di quelle gia esistenti relative alle Resi-
denze e alla pagina nazionale/istituzionale.

Le pagine sono state uniformate a livello grafico e sono state co-
stituite altrettante redazioni locali formate dai coordinatori dei
servizi e da un giornalista per la Puglia con la supervisione del So-
cial Team Mito per una gestione organica e condivisa dei profili.
Cosi, grazie a un lavoro sempre pit mirato dei contenuti dei social
network, la Cooperativa é riuscita a coinvolgere un incrementa-
to numero di followers e mira ad acquisirne di nuovi attraverso il
passaparola, i “mi piace”, i commenti, le condivisioni.
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Nel 2018, infatti, la community dei seguaci di
OSA su Facebook ha registrato una crescita del
+34%, passando da 2.800 seguaci con cui si &
chiuso il 2017 a 3.752 seguaci registrati a fine
dicembre 2018.

La pagina Facebook di OSA haricevuto 15.074 vi-
sualizzazioni di pagina ed é stata registrata una
copertura di 378.031 persone raggiunte. | post
hanno registrato 89.283 interazioni e i video
84.211 visualizzazioni.

Per quanto riguarda Twitter, si conferma un trend
base positivo: si & passati infatti da 270 follower
di dicembre 2017 a 305 di dicembre 2018; le vi-
sualizzazioni dei tweet hanno raggiunto nel corso
del 2018 quota 130.048 e il profilo Twitter € stato
visitato 3.728 volte.

Il canale Youtube OSA contava 46
iscritti nel 2017 e ne ha aggiunti
18 nel corso del 2018 raggiun-
gendo i 64 iscritti; in totale sono
state 5.071 le visualizzazioni dei vi-
deo pubblicati (3.938 nel 2017), per
una durata media della visione
di circa 1 minuto e 08 secon-
di (tempo di visualizzazione
5.762 minuti).

Molto importante é risultato I'uso della comunicazione social in
occasione dell’Assemblea Generale dei soci, nella quale é stato
possibile raccogliere testimonianze e raccontare OSA in tempo
reale durante i lavori.

Durante il mese assembleare (Giugno 2018), tramite i social sono
stati ottenuti i seguenti risultati: copertura di 239.229 persone
raggiunte, 48.297 visualizzazioni dei contenuti e 23.820 intera-

zioni con i post.

COMUNICAZIONE E CERTIFICAZIONI

In questa occasione cosi importante per la comunita OSA sono
state approntate una serie di azioni specifiche per promuovere la
partecipazione e la diffusione degli appuntamenti assembleari. In
particolare, é stato consentito agli utenti Facebook di personaliz-
zare la propria foto profilo con la cornice ispirata alla campagna
#50MILAVOLTIOSA, con l'obiettivo di stimolare la partecipazione
e promuovere la diffusione del concept, riscuotendo tra i soci con-
divisione e senso di appartenenza.
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O NEWSLETTER

Nata inizialmente come strumento di comunicazione in-

terna per veicolare iniziative, strategie aziendali e obiettivi

raggiunti, gia nel 2013 la newsletter della Cooperativa é sta-

ta trasformata per rivolgersi anche al pubblico esterno cui,

ad oggi, ogni settimana, vengono inviate le principali news

pubblicate online.

La comunicazione attraverso la newsletter consente a OSA

il raggiungimento di una serie di opportunita:

= Fidelizzare i propriinterlocutori grazie a un contatto con-
tinuato

= Aumentare il traffico verso il sito, indirizzando i lettori,
attraverso gli articoli della newsletter, su osa.coop dove
é possibile leggere i nuovi contenuti e, allo stesso tempo,
navigare tra le altre pagine, valorizzando ed evidenzian-
do articoli e sezioni considerate strategiche

= Contribuire alla diffusione del brand OSA

= (Creare opportunita per convertire i lettori della newslet-
ter in nuovi interlocutori per la Cooperativa

FRENINL AL THIRA, Loy SpErEr
i igedip s levrs [k, | amni sheraresl
hnwmbiles bpareis spppeEsame 8 juih
Bl wod I sl ad

132

Q OSA IN 90”

Nel 2018 gli strumenti della comunicazione OSA si sono ulte-
riormente arricchiti con la realizzazione ogni venerdi di un nuo-
vo format giornalistico. Si tratta di OSA in 90", una video-rubri-
ca diffusa sui canali social e sul sito osa.coop, che attraverso
servizi di impatto e di rapida fruizione, racconta gli eventi prin-
cipali e le attivita piu significative della Cooperativa.

Ogni settimana, OSA in 90" tratta di argomenti legati a temi
d'interesse per la community social e per il vasto pubblico a cui
si rivolge formato da operatori, soci, familiari, caregiver, enti e
associazioni. In ogni edizione vengono affrontati temi relativi a
salute, assistenza, sanita, politica sanitaria, offrendo il punto
di vista della Cooperativa con testimonianze audio e video che
arrivano direttamente dal mondo OSA.

Grande rilevanza viene data anche alle singole realta terri-
toriali della Cooperativa e ai servizi che OSA eroga su tutto il
territorio nazionale nelle strutture di sua diretta gestione o in
convenzione con il Servizio Sanitario Nazionale. La video-ru-
brica, infatti, racconta in modo puntuale le attivita ludico-ri-
creative e tutte le iniziative che coinvolgono settimanalmente
gli operatori e gli assistiti.

| servizi e le rubriche presenti all'interno di OSA in 90" vengo-
no selezionati, di volta in volta, dalla redazione giornalistica di
Mito Group che ne cura i contenuti sin dalla sua prima mes-
sa online, con l'obiettivo di coinvolgere un target sempre pil
esteso di spettatori e garantire un‘informazione in linea con gli
obiettivi di comunicazione della Cooperativa.

Q RIVISTA CARTACEA:
DA OSA NEWS AL MAGAZINE

La rivista cartacea fa parte dell'ultimo decennio della comunica-
zione OSA. E un prodotto editoriale curato nei minimi dettagli, sia
dal punto di vista grafico che di contenuti, con l'obiettivo di veico-
lare gli orientamenti strategici e le iniziative portate avanti dalla
Cooperativa attraverso un linguaggio chiaro e semplice, utilizzan-
do argomenti e toni capaci di stimolare il confronto e la riflessione

interna ed esterna.
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Dal 2009 il prodotto ha aumentato la foliazione, il numero di co-
pie stampate e distribuite nelle diverse sedi della Cooperativa. Il
sommario é stato arricchito con I'introduzione di nuove rubriche,
e massima attenzione é stata posta alla scelta dei contenuti, della
copertina, degli strilli, dell'impaginazione e delle foto interne. Nel
2015, larivista é stata registrata come testata presso il Tribunale
di Roma, attrezzandosi per rivolgersi non solo ai soci ma anche a
Istituzioni, Enti pubblici e ad altri soggetti interessati alle tema-
tiche sociosanitarie e alle attivita di OSA. Nel corso degli anni le
sezioni sono state modificate e ampliate accentuando il tono nar-
rativo dei contenuti della comunicazione.
A partire dal 2018 il trimestrale ha intrapreso un importante per-
corso di revisione e ammodernamento con l'obiettivo di modifi-
care il proprio impianto per raggiungere un pubblico pit vasto ed
eterogeneo in linea con le nuove esigenze che vedono un mercato
dei servizi sanitari sempre pit aperto.
Nelle aggiornate strategie di comunicazione della Cooperativa, in-
fatti, la rivista OSA si affianca al sito istituzionale (osa.coop) e ai
social media (Facebook, Twitter, Youtube), e si inserisce in un pit
ampio progetto di re-branding che coinvolge sia il core business
che i territori con l'obiettivo di approfondire i principali con-
tenuti dello storytelling di OSA, aumentandone il grado di
autorevolezza.
Nel 2018 si & provveduto a madificare la tipologia
di comunicazione dellarivista accentuando il tono
narrativo dei contenuti della comunicazione e
- puntando su un prodotto che non si limitasse
araccontare OSA al target degli stakeholder,
ma che si rivolgesse a un pubblico pit generalista
e raggiungesse anche la vasta platea dei consumatori di
servizi sociosanitari a livello nazionale, con l'obiettivo di espri-
mere il punto di vista di OSA sulla sanita e in particolare sull'assi-
stenza sanitaria domiciliare.
Con il nuovo anno, quindi, si é giunti alla definizione di un rinnova-
to prodotto editoriale “Magazine 50MILA VOLTI" a sottolineare il
desiderio di raccontare le persone che formano la comunita OSA
di assistenti e assistiti.
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—! \ le certificazioni volontarie
++ / e gli organi di controllo

e certificazioni volontarie sono parte integrante di un processo continuo, fondato sulla co-

stante, attenta e precisa applicazione delle leggi e delle regole organizzative che governano

tutte le fasi operative della Cooperativa, dalla progettazione all’esecuzione, dal monitoraggio

delle attivita alla verifica dei risultati.

O I SISTEMI DI GESTIONE
> QUALITA ISO 9001

La certificazione di qualita e la dichiarazione di un ente terzo at-
testante che il sistema di gestione di un'azienda é conforme alla
normativa UNI EN ISO 9001.

ISO (International Organization for Standardization) é I'organiz-
zazione internazionale per la definizione di norme tecniche e ne
fanno parte 161 Paesi in tutto il mondo; EN é la sigla che acquisi-
scono le normative di prodotto del CEN (European Committee for
Standardization), ente che ha lo scopo di standardizzare norme
e conoscenze tecniche a livello europeo, per arrivare a un miglio-
ramento delle condizioni economiche, sociali e lavorative di tut-
ti i cittadini europei; UNI é la sigla dell’'Ente Nazionale Italiano di
Unificazione, un'associazione che studia, elabora, approva e pub-
blica le norme tecniche volontarie in tutti i settori e rappresenta
I'ltalia nelle attivita di normazione e armonizzazione delle norme.
Le regole e le procedure implementate nella Cooperativa sono il
risultato di anni di esperienza confluiti nell'impianto di un sistema
di gestione che, gia nel 2001, ha consentito a OSA di essere una
tra le prime organizzazioni a ottenere in Italia la Certificazione di
Qualita secondo la norma ISO 9001 del 1994 e di rinnovarla nel
tempo fino ad oggi.
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Cooperativa Sociale e di Lavoro Operatori Sanitari Associati
Via Lucio Volumnio, 1- 00178 Roma (RM] - Italia
nelle seguenti unita operative ~
Via Vallerotonda, 7 - 00178 Roma (RM] - Italia

ha attuato e mantiene un sistema di gestione che & conforme alla norma

ISO 9001:2015

per le seguenti attivita -

EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO SANITARI ED ASSISTENZIALI SVOLTI PRESSO STRUTTURE DELLA
COMMITTENZA (ASSISTENZA OSPEDALIERA INFERMIERISTICA ED AUSILIARIA IN OUTSOURCING).
EROGAZIONE DI PRESTAZIONI SANITARIE E RIABILITATIVE IN REGIME AMBULATORIALE.
PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO ASSISTENZIALI E SANITARI IN REGIME DOMICILIARE
RIVOLTI ANCHE A PAZIENTI AFFETTI DA HIV E/O AD ALTA COMPLESSITA ASSISTENZIALE (ASSISTENZA
DOMICILIARE INTEGRATA). PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI DI ASSISTENZA DOMICILIARE
SOCIALE (SAD) AD ANZIANI, MINORI E DISABILI. PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO
ASSISTENZIALI IN REGIME DIURNO RIVOLTI A MINORI, DISABILI ED ANZIANI (GESTIONE CENTRI DIURNI)
ED IN REGIME RESIDENZIALE RIVOLTI A MINORI (CASE FAMIGLIA PER MINORI). PROGETTAZIONE ED
EROGAZIONE DI SERVIZI RIABILITATIVI, SOCIO SANITARI ED ASSISTENZIALI RIVOLTI A PAZIENTI CON
PATOLOGIE PSICHIATRICHE E GERIATRICHE IN REGIME RESIDENZIALE (RSA-RSSA-CRAP).
PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI DI RIABILITAZIONE ESTENSIVA POST ACUZIE IN REGIME

DOMICILIARE, SEMIRESIDENZIALE ED AMBULATORIALE (EX ART. 26 L. 833/78). SERVIZI DI TELEMEDICINA.
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La UNI EN ISO 9001 € quindi una norma che individua una serie di
linee guida utili alla realizzazione di un Sistema di Gestione della

Qualita finalizzato alla definizione dei processi aziendali, al miglio-
ramento continuo dell'efficacia e dell'efficienza nell'erogazione
del servizio, alla costante attenzione ai bisogni espressi dai clienti.
Tuttii processi aziendali vengono inizialmente analizzati e succes-
sivamente tradotti in protocolli che permettono la standardizza-
zione delle attivita, nonché la loro comprensione e tracciabilita in
ogni passaggio.

Tale impostazione supporta tutta I'organizzazione perché con-
sente la definizione a monte delle migliori modalita di svolgimento
del lavoro. L'adozione di tale assetto rende necessario un controllo
interno efficace delle criticita, al fine di operare cambiamenti che
consentano il miglioramento continuo dei processi.

LADEGUAMENTO DEL SISTEMA DI GESTIONE

ALLA NUOVA NORMA

Periodicamente, gli organismi membri ISO nominano una com-
missione di esperti che esamina le norme con il fine di garantire il
loro continuo aggiornamento e la loro applicabilita in contesti or-
ganizzativi sottoposti a continui mutamenti. A seguito dell'ultimo
riesame avuto nel 2012, la commissione ha proposto una revisio-
ne della norma che é stata poi pubblicata a settembre del 2015.

Tra le piti importanti novita che sono state introdotte dalla nuova

norma vi sono:

= ['adozione del concetto di “analisi dei rischi”, che prevede I'i-
dentificazione e il periodico riesame dei rischi nei processi
aziendali e delle misure appropriate da adottare per gestirli

= Una semplificazione burocratica della documentazione

= Maggiore attenzione al controllo dei processi, in quanto cia-
scuno di essi deve essere definito e contenere specifiche chia-
re per la misurazione dei parametri prestazionali e per la defi-
nizione dei ruoli e delle responsabilita

L'adeguamento della norma ai nuovi criteri assicura maggiormen-
te a utenti, fornitori e clienti che i servizi offerti dalla Cooperativa
raggiungano elevati livelli di qualita costanti nel tempo. Si garan-
tisce, inoltre, che la gestione dei servizi stessi sia studiata per il
miglioramento continuo dei processi e per I'utilizzo ottimale delle
risorse.

La certificazione di qualita non é quindi soltanto una questione
tecnica, ma comprende aspetti organizzativi e gestionali che coin-
volgono tutta la Cooperativa. Dalla Direzione all'operatore, pas-
sando per l'utente, prezioso per la valutazione dell’efficacia delle
prestazioni erogate, ognuno contribuisce alla sua attuazione, visto
lo stretto rapporto esistente tra qualita ed efficienza aziendale.
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> SICUREZZA - BS OHSAS 18001

La norma BS OHSAS 18001, pubblicata dalla British Standards In-
stitution e riconosciuta come normativa di riferimento sui Sistemi
di Gestione di Salute e Sicurezza sul Lavoro, propone un modello
di organizzazione aziendale conforme ai requisiti previsti dal Te-
sto Unico sulla Sicurezza (L.81/08).
La OHSAS (Occupational Health and Safety Assessment Series)
identifica uno standard di riferimento a livello internazionale e
ha lo scopo di promuovere la prevenzione in materia di sicurez-
za, consentendo cosi alle aziende di ottenere risultati positivi nel
controllo deirischi e di formulare obiettivi e politiche a favore di si-
curezza e salute dei lavoratori. Cid che spinge un‘azienda a seguire
una norma come la BS OHSAS 18001 & da ricercarsi nei benefici
che tale adesione apporta ai lavoratori e all'azienda stessa.

Tra questi vi sono:

" Larealizzazione di un Sistema di Gestione che permetta di eli-
minare o ridurre i rischi per i dipendenti e per le partiinteressa-
te che possano risultare esposte ai pericoli sul lavoro associati
alle proprie attivita

® |l mantenimento, I'implementazione e il miglioramento conti-
nuo di un Sistema di Gestione di Sicurezza e Salute sul Lavoro

® La garanzia di conformita con quanto stabilito dalla propria
politica di sicurezza e salute sul lavoro

= |'applicazione della strategia di sostenibilita di cui la norma
BS OHSAS 18001 é parte integrante

Il Sistema di Gestione definito dalla BS OHSAS 18001 permette di
individuare, all'interno dell'azienda, le responsabilita, le procedu-
re, i processi e le risorse per la realizzazione della politica azien-
dale di prevenzione, nel rispetto delle norme di salute e sicurezza
vigenti.
L'adesione alla norma é del tutto volontaria; I'aderenza agli stan-
dard richiesti porta I'azienda alla costruzione di un Sistema di Ge-
stione del rischio sulla salute e sicurezza dei lavoratori, che produ-
ce effetti positivi su attivita e servizi dell'organizzazione.
In relazione a quanto descritto, dal 2010 la Cooperativa OSA ha
scelto di aderire alla norma BS OHSAS 18001 ottenendone la cer-
tificazione e ha intrapreso una serie di azioni volte a:
= Stabilire un Sistema di Gestione della Sicurezza per ridurre al
minimo e, dove possibile, eliminare i rischi associati alle attivi-
ta svolte per chiunque possa esservi esposto
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Cooperativa Sociale e di Lavoro Operatori Sanitari Associati
Via Lucio Volumnio, 1- 00178 Roma RM] - Italia
nelle seguenti unita operative ~
Via Vallerotonda, 7 - 00178 Roma [RM) - Italia

ha attuato e mantiene un sistema di gestione che & conforme alla norma

BS OHSAS 18001:2007

per le seguenti attivita -

EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO SANITARI ED ASSISTENZIALI SVOLTI PRESSO STRUTTURE DELLA
COMMITTENZA (ASSISTENZA OSPEDALIERA INFERMIERISTICA ED AUSILIARIA IN OUTSOURCING).
EROGAZIONE DI PRESTAZIONI SANITARIE E RIABILITATIVE IN REGIME AMBULATORIALE.
PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO ASSISTENZIALI E SANITARI IN REGIME DOMICILIARE
RIVOLTI ANCHE A PAZIENTI AFFETTI DA HIV E/O AD ALTA COMPLESSITA ASSISTENZIALE (ASSISTENZA
DOMICILIARE INTEGRATA). PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI DI ASSISTENZA DOMICILIARE
SOCIALE (SAD) AD ANZIANI, MINORI E DISABILI. PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO
ASSISTENZIALI IN REGIME DIURNO RIVOLTI A MINORI, DISABILI ED ANZIANI (GESTIONE CENTRI DIURNI)
ED IN REGIME RESIDENZIALE RIVOLTI A MINORI (CASE FAMIGLIA PER MINORI). PROGETTAZIONE ED
EROGAZIONE DI SERVIZI RIABILITATIVI, SOCIO SANITARI ED ASSISTENZIALI RIVOLTI A PAZIENTI CON
PATOLOGIE PSICHIATRICHE E GERIATRICHE IN REGIME RESIDENZIALE (RSA-RSSA-CRAP)
PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI DI RIABILITAZIONE ESTENSIVA POST ACUZIE IN REGIME
DOMICILIARE, SEMIRESIDENZIALE ED AMBULATORIALE (EX ART. 26 L. 833/78). SERVIZI DI TELEMEDICINA.

SETTORE EA 38

CODE
Il presente certificato & soggetto al rispetto del regolamento per la certificazione dei sistemi di gestione

Prima emissione
28/12/2010
Emissione corrente
18/06/2018
Scadenza

wnwdimitto.eu

11/03/2021

= Attuare, mantenere e migliorare continuamente il Sistema di
Gestione della Sicurezza, in conformita alla politica di sicurez-
za dichiarata

= Dimostrare tale conformita a soggetti/enti terzi anche attra-
verso la certificazione del Sistema di Gestione della Sicurezza
da parte di un ente esterno accreditato

Come risultato, la Cooperativa ha avuto benefici in termini di ridu-

zione del numero di infortuni; inoltre, ha riscontrato una migliore

gestione dei rischi relativi a salute e sicurezza e una riduzione del

tasso infortunistico durante I'attivita lavorativa. Cio si riflette an-

che sui risultati economici in termini di:

= Maggiore probabilita di acquisire nuovi clienti e partner com-
merciali

®  Riduzione dei tempi di inattivita e dei costi associati

= Riduzione dei costi assicurativi e migliore manutenzione dei
locali e degli impianti di sicurezza

= Riduzione dei costi di assicurazione (riduzioni INAIL)

> TUTELA AMBIENTALE - 1SO 14001

Alla fine del 2013 é stata completata l'integrazione dei Sistemi

con la I1SO 14001, che fornisce una guida e un valido strumento

per le aziende che intendono conoscere I'impatto delle proprie at-

tivita sull'ambiente. Conseguentemente, permette di implemen-

tare un Sistema di Gestione adeguato, tenendolo sotto controllo

attraverso:

= Le analisi ambientali nei diversi siti produttivi che hanno por-
tato ad una loro approfondita conoscenza (ad esempio emis-
sioni, uso risorse, monitoraggio consumi, etc.)

= |'adozione del concetto di “analisi dei rischio”, che prevede I'i-
dentificazione e il periodico riesame dei rischi ambientali legati
ai processi aziendali e delle misure appropriate da adottare per
gestirli adeguatamente

= Ladefinizione di responsabilita specifiche in materia ambientale

= La definizione, I'applicazione e il mantenimento delle attivita,
delle procedure e delle registrazioni previste dai requisiti della
ISO 14001

= La predisposizione di azioni finalizzate al monitoraggio di atti-
vita che hanno un impatto sull'ambiente

L'adozione di un Sistema di Gestione Ambientale certificato come

sopra consente:

= |l controllo e il mantenimento della conformita legislativa

" |l monitoraggio delle prestazioni ambientali

= Lariduzione degli sprechi(consumiidrici, risorse energetiche, etc.)

= Le agevolazioni nelle procedure di finanziamento e semplifica-
zioni burocratiche/amministrative (ad esempio gare di appal-
to, bandi di concorso, progetti europei, etc.)

= La garanzia di un approccio sistematico e preordinato alle

emergenze ambientali

COMUNICAZIONE E CERTIFICAZIONI
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Cooperativa Sociale e di Lavoro Operatori Sanitari Associati

SICATE

Via Lucio Volumnio, 1- 00178 Roma (RM] - Italia

nelle seguenti unita operative -

Casy

Via Vallerotonda, 7 - 00178 Roma [RM) - Italia

ha attuato e mantiene un sistema di gestione che & conforme alla norma

ISO 14001:2015

per le seguenti attivita - <

EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO SANITARI ED ASSISTENZIALI SVOLTI PRESSO STRUTTURE DELLA
COMMITTENZA (ASSISTENZA OSPEDALIERA INFERMIERISTICA ED AUSILIARIA IN OUTSOURCING).
EROGAZIONE DI PRESTAZIONI SANITARIE E RIABILITATIVE IN REGIME AMBULATORIALE.
PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO ASSISTENZIALI E SANITARI IN REGIME DOMICILIARE
RIVOLTI ANCHE A PAZIENTI AFFETTI DA HIV E/O AD ALTA COMPLESSITA ASSISTENZIALE (ASSISTENZA
DOMICILIARE INTEGRATA). PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI DI ASSISTENZA DOMICILIARE
SOCIALE [SAD) AD ANZIANI, MINORI E DISABILI. PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIO
ASSISTENZIALI IN REGIME DIURNO RIVOLTI A MINORI, DISABILI ED ANZIANI (GESTIONE CENTRI DIURNI)
ED IN REGIME RESIDENZIALE RIVOLTI A MINORI (CASE FAMIGLIA PER MINORI). PROGETTAZIONE ED
EROGAZIONE DI SERVIZI RIABILITATIVI, SOCIO SANITARI ED ASSISTENZIALI RIVOLTI A PAZIENTI CON

PATOLOGIE PSICHIATRICHE E GERIATRICHE IN REGIME RESIDENZIALE (RSA-RSSA-CRAP)
PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI DI RIABILITAZIONE ESTENSIVA POST ACUZIE IN REGIME
DOMICILIARE, SEMIRESIDENZIALE ED AMBULATORIALE (EX ART. 26 L. 833/78). SERVIZI DI TELEMEDICINA.

SETTORE

EA38

CODE
Il presente certificato & soggetto al rispetto del regolamento per la certificazione dei sisterni di gestione

L
19/12/2013
Emissione corrente
18/06/2018

Scadenza

18/06/2021




COMUNICAZIONE E CERTIFICAZIONI

> GESTIONE DELLENERGIA
ISO 50001

Negli ultimi anni I'attenzione verso il tema dell’'energia é cresciuta
tanto dainteressare I'Unione Europea anche a livello istituzionale.
Nella direttiva 2012/27/UE sull'efficienza energetica, infatti, I'Eu-
ropa ha precisato che, a causa della sempre maggiore dipendenza
dalle importazioni di energia, della scarsita di risorse energetiche
e della necessita di limitare i cambiamenti climatici, risulta neces-
sario migliorare la competitivita dell’'Unione attraverso I'aumen-
to dell'efficienza energetica. Le conclusioni del Consiglio Europeo
hanno portato a fissare gli obiettivi e gli ambiti di efficienza ener-
getica per gli Stati membri.
In Italia, la Legge n.102/2014 di attuazione della Direttiva Europea
2012/27 ha introdotto I'obbligo per le Grandi Imprese e le Piccole
e Medie Imprese a forte consumo di energia, di adottare misure
per la promozione e il miglioramento dell’'efficienza energetica.
Lo scopo € quello di ridurre entro I'anno 2020 i consumi di ener-
gia secondo le indicazioni della Comunita Europea. In un contesto
cosi definito, la Cooperativa OSA ha volontariamente e strategi-
camente scelto di adottare un Sistema di Gestione dell’Energia,
che comporta:
® Una periodicaanalisi energetica delle attivita svolte (quali sono
le fonti utilizzate, quanta energia e come viene consumata)
= Un monitoraggio continuo dei consumi energetici complessivi
(carburante, energia elettrica, combustibile per il riscaldamento)
= Un piano di miglioramento continuo nella gestione dell’energia
con obiettivi periodici e indicatori di efficienza

Nel periodo che va dal 21 maggio al 22 novembre 2018, la societa
di certificazione Dimitto SA ha effettuato un audit combinato
di "terza parte”, finalizzato alla verifica della conformita del

Sistemna di Gestione Integrato (Qualita-Ambiente-Sicurezza)

e di gestione dell’energia alle norme IS0 9001, ISO 14001, allo
standard OHSAS 18001 e alla normativa ISO 50001. L'esito
positivo degli audit ha permesso il rinnovo delle certificazioni dei
Sistemi Qualita e Ambiente fino a giugno 2021, e del Sistema di
Gestione dell’'Energia fino ad agosto 2021. Il sistema di governo
degli aspetti di sicurezza del lavoro € stato rinnovato fino a marzo
2021, data limite per I'adeguamento alla nuova norma ISO 45001,
che sostituira la 18001.
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Cooperativa Sociale di Lavoro Operatori Sanitari Associati

Via Lucio Volumnio, 1 - 00178 Roma (RM) - Italia

nelle seguenti unita operative

=ivDIidiLa3D

Via Vallerotonda, 7 - 00178 Roma [RM] - Italia

ha attuato e mantiene un sistema di gestione che & conforme alla norma

1SO 50001:2011

per le seguent attivita -
EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIOSANITARI ED ASSISTENZIALI SVOLTI PRESSO STRUTTURE DELLA
COMMITTENZA (ASSISTENZA OSPEDALIERA INFERMIERISTICA ED AUSILIARIA IN OUTSOURCING)
EROGAZIONE DI PRESTAZIONI SANITARIE E RIABILITATIVE IN REGIME AMBULATORIALE
PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI SOCIOASSISTENZIALI E SANITARI IN REGIME DOMICILIARE
RIVOLTI ANCHE A PAZIENTI AFFETTI DA HIV E/O AD ALTA COMPLESSITA ASSISTENZIALE (ASSISTENZA
DOMICILIARE INTEGRATA). PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI DI ASSISTENZA DOMICILIARE
SOCIALE (SAD) AD ANZIANI, MINORI E DISABILI. PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI
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SOCIOASSISTENZIALI IN REGIME DIURNO RIVOLTI A MINORI, DISABILI ED ANZIANI (GESTIONE CENTRI
DIURNI) ED IN REGIME RESIDENZIALE RIVOLTI A MINORI [CASE FAMIGLIA PER MINORI). PROGETTAZIONE
ED EROGAZIONE DI SERVIZI RIABILITATIVI, SOCIOSANITARI ED ASSISTENZIALI RIVOLTI A PAZIENTI CON
PATOLOGIE PSICHIATRICHE E GERIATRICHE IN REGIME RESIDENZIALE (RSA-RSSA-CRAP)
PROGETTAZIONE ED EROGAZIONE DI SERVIZI DI RIABILITAZIONE ESTENSIVA POST ACUZIE IN REGIME
DOMICILIARE, SEMIRESIDENZIALE ED AMBULATORIALE (EX ART. 26 L. 833/78). SERVIZI DI TELEMEDICINA.

Il presente certificato & soggetto al rispetto del regolamento per la certificazione dei sistemi di gestione
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26/1/2018

Scadenza

DIMITTO

19/08/2021

Tali misure, oltre a essere utili alla promozione e al miglioramento

dell'efficienza energetica, concorrono al conseguimento dell'o-

biettivo nazionale di risparmio energetico e agli obiettivi per lo

sviluppo sostenibile dell'’Agenda 2030, portando con sé una serie

di vantaggi:

= La maggiore consapevolezza dei consumi energetici, in un‘ot-
tica gestionale, permette una riduzione degli sprechi con un
possibile incremento della marginalita

= Gliinvestimenti nelle tecnologie vengono ripagati dall’efficien-
za energetica generata dagli interventi stessi, portando a una
riduzione dei costi di gestione e a una riduzione delle emissio-
ni in atmosfera, traendo cosi benefici tanto economici quanto
ambiental

= Comunicare agli stakeholder la propria sensibilita verso temati-
che di efficienza energetica, consente di ottenere benefici sull'im-
magine che si traducono in vantaggi competitivi sul mercato
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RESPONSABILITA
SOCIALE DI IMPRESA
SA8000

La norma SA (Social Accountability) 8000 é uno standard internazionale ela-

borato nel 1997 dall'ente americano SAI, con il fine di definire i requisiti so-

ciali che un‘organizzazione deve possedere per fornire garanzia di eticita del

proprio ciclo produttivo. Tale garanzia si esprime, analogamente a quanto

descritto, con una valutazione della rispondenza ai requisiti della norma del

sistema di gestione adottato dall’'organizzazione da parte di un ente terzo.

La norma é basata sulle convenzioni dell’ILO (International Labour Organi-

zation), sulla Dichiarazione Universale dei Diritti Umani e sulla Convenzione

delle Nazioni Unite sui Diritti del Bambino.

Dal 2016, OSA ha scelto di aderire allo standard e costruire un Sistema di

Gestione per la Responsabilita sociale di impresa, poi certificato nel 2017,

finalizzato a migliorare il benessere lavorativo nelle seguenti forme:

= Contrastarein ognisuaformail lavoro infantile e tutelare i giovani lavoratori

® Astenersi dal compiere qualunque azione di costrizione al lavoro

® Garantire la sicurezza e la salubrita del luogo di lavoro

= Sostenere la liberta di associazionismo sindacale e la tutela della con-
trattazione collettiva

» (Contrastare qualsiasi forma di discriminazione basata su sesso, razza,
orientamento politico, sessuale, religioso

= Rispettare le Leggi vigenti, la Contrattazione collet-
tiva e il Regolamento Interno in materia di orario di
lavoro e procedimenti disciplinari

= (Corrispondere una retribuzione adeguata in base alla
mansione svolta

= Governare un processo finalizzato al miglioramento
continuo in ognuna delle precedenti attivita (Sistema di Gestione)

Adottare e implementare lo standard SA8000 nell'organizzazione comporta

molteplici vantaggi:

" |ncremento della fiducia da parte delle organizzazioni sociali e dei
consumatori

= Monitoraggio dell’eticita e della correttezza sociale nella catena dei for-
nitori

= Miglioramento del clima aziendale e della comunicazione interna

= Miglioramento del rapporto con le Istituzioni e con gli enti di con-
trollo (ad es. INAIL)

= Miglioramento e consolidamento dell'immagine aziendale

= Creazione e rafforzamento della cultura aziendale

C.LS.E,, otganismo di certificagione dei sistemi di K

Network Lavoro Etico

Certificato n. 687

certifica che il Sistema di Responsabilita Sociale di

COOPERATIVA SOCIALE E DI LAVORO
OPERATORI SANITARI ASSOCIATI

con sede legale in
Via Lucio Volumnio 1 - 00178 ROMA

& conforme ai requisiti della norma SA80000:2014

di

Responsabilitis Sociale eccreditato d SAAS (Sociel o
E Accountability Accreditation Services) e Fondatore del
et ot i
CS eI e el ‘v saasaccrediation orglceriication
cadulain

La visita ispettiva di certificazione ¢ stata condotta sul sistema di responsabilita sociale utilizzato per lattivitd

iafi svoltd presso strutture della

)
sanitario i 4 eroguzi /‘vrmnuu:m

moizapazwmqﬂ':mda’ﬂ'l’e/odam

7

wmwﬁmfuapwamwn
iome di servic i riitaione cstensivs post acizie i regime domicl
ambulatoriale (ex art. 26 L. 833/78).

SAAS.

1 o
|
Data di rilascio: 16 giugno 2017

Data di scadenza: 16 giugno 2020 per il Network Lavoro Etico

Wﬁmlmmﬁmsmkmdmmmcﬁmﬁ&wmwdmgmf
mmmﬁmwlmnﬂnum%dw@mxmmwa{mw
mﬂdawwémbum{mﬁmgﬁapummﬂ di servizi riabil i, socio sanitari ed
pochitrichc e gerietrice i egine esidenciale (RS RSSA.CRA).

sresidencialo ed

1l SAI e gl altri stakeholders coinvolti nel processo SAB000 riconoscono la validita solo dei certificati SAB000 emessi da Enti
accreditati dal SAAS. Non riconoscono come validi i certificati emessi da Organismi non accreditati o accreditati da Enti diversi da

Dr. Alberto Zambianchi — Presidente CISE

Nei giorni 14, 27 e 28 novembre del 2018, I'ente certificatore CISE (Centro per
I'Innovazione e lo Sviluppo Economico) ha condotto con esito positivo la terza
sorveglianza programmata utile al mantenimento della certificazione.




I'organismo
| vigilanza 231

onil Decreto Legislativo n. 231 del 2001 é stata introdotta, per la prima vol-

ta in Italia, una nuova forma di responsabilita, definita amministrativa ma
_’ di natura prettamente penalistica, che colpisce direttamente enti e societa
nel caso di commissione di reati da parte di dipendenti e collaboratori ov-

vero dei propri amministratori e manager, dai quali sia comunque derivato un vantaggio

per I'azienda. | destinatari della normativa sono tutti gli enti dotati di personalita giu-
ridica e non, e quindi SpA, Srl, Sapa, Snc, Sas, associazioni, cooperative, fondazioni,
enti economici sia privati che pubblici e piti in generale tutte le imprese organizzate
in forma societaria.
Si tratta, dunque, di una materia d'interesse per un‘area molto vasta di soggetti,
trai quali rientrano anche le associazioni tra professionisti e le piccole imprese, con
particolare riferimento, ma non solo, a quelle che hanno “rapporti” con la Pubblica
Amministrazione (appalti, concessioni, autorizzazioni etc.). | principali reati previ-
sti dal decreto, per il contesto di riferimento di OSA, sono quelli contro la Pubblica
Amministrazione (truffa, concussione, corruzione, indebita percezione di erogazioni
pubbliche, etc.), la maggior parte dei reati societari (ad es. false comunicazioni sociali,
illegale ripartizione di utili, operazioni in pregiudizio ai creditori) ma anche i reati infor-
matici, gli abusi di mercato e, soprattutto, i reati derivanti dalla violazione della norma-
tiva sulla Sicurezza sul Lavoro e i Delitti contro I'industria e il commercio.
La responsabilita dell'ente, infatti, & automaticamente riconosciuta anche nel caso di
reati colposi, quali omicidio e lesioni gravi derivanti dalla violazione della normativa
sulla sicurezza sul lavoro.
Si tratta, comunque, di un elenco aperto ovvero in costante evoluzione e aggiornamento.

Le sanzioni previste per gli illecitiamministrativi dipendenti da reato si distinguono in:

®  Sanzioni pecuniarie

= Sanzioni interdittive (interdizione dall'esercizio di attivita, sospensione o revoca di
autorizzazioni, licenze e concessioni, divieto di contrarre con la P.A., esclusione da

finanziamenti e contributi, divieto di pubblicizzare beni e servizi)
= Confisca
= Pubblicazione della sentenza

140

Si tratta di sanzioni molto severe, perché potenzialmente in grado

di colpire I'ente in modo efficace e profondo. Per limitare I'applica-

zione di questo nuovo tipo di responsabilita, la normativa richiede

all'impresa di dotarsi preventivamente di un Sistema di Control-

lo per l'esercizio delle proprie attivita, volto a ridurre al minimo

il rischio di commissione di un reato, anche colposo, da parte dei

propri operatori. Si tratta, in particolare, di un Modello di orga-

nizzazione e di gestione dei processi aziendali che coordina tutte

le attivita aziendali e I'affidamento a un organismo autonomo e

indipendente (Organismo di Vigilanza) dei compiti di vigilanza e

controllo. Sostanzialmente, nel caso di reato commesso da sog-

getti in posizione apicale (amministratori, manager, etc.), I'ente o

societa andra esente da responsabilita nel caso in cui potra dimo-

strare la sussistenza dei seguenti elementi:

® Predisposizione e attuazione del Modello di organizzazione,
gestione e controllo

= |doneita del modello a prevenire i reati della specie di quello
verificatosi

= Affidamento dei “controlli” a un autonomo organismo interno
alla societa

= Commissione del reato attraverso l'elusione fraudolenta del
modello

= Adeguata e sufficiente vigilanza dell'organismo di controllo

Il Modello organizzativo previsto dal D.lgs. 231/01 deve quindi:

= Consentire di individuare le attivita dell'ente nel cui ambito
possono essere commessi reati (risk assessment)

® Prevedere specifici protocolli diretti a programmare la forma-
zione e |'attuazione delle decisioni dell’ente in relazione ai reati
da prevenire (protocolli di mitigazione del rischio)

= Prevedere obblighi di informazione nei confronti dell'organismo
deputato a vigilare sul funzionamento e I'osservanza dei modelli

= Prevedere un sistema disciplinare idoneo a sanzionare il man-
cato rispetto delle misure indicate (sistema sanzionatorio co-
erente con il CCNL)

®  Essere coerente con le C.D. linee guida pubblicate dalla propria
associazione di riferimento

COMUNICAZIONE E CERTIFICAZIONI

La Cooperativa OSA gia dal 2005 si € dotata di un proprio Mo-
dello Organizzativo e di Gestione ai sensi del Decreto Legisla-
tivo 231/2001 che negli anni é stato oggetto di adeguamenti e
aggiornamenti in relazione e in corrispondenza della governance
aziendale adottate nonché delle modifiche normative intervenute
in materia.

L'ultimo aggiornamento del Codice Etico e del Modello aziendale é

stato approvato dal Consiglio di Amministrazione della Cooperati-

vain data 27.09.2017.

Come detto in precedenza, il compito di verificare I'effettiva ap-

plicazione del Modello &, quindi, demandato all'Organismo di Vigi-

lanza che é tenuto a:

= \Vigilare sulla reale applicazione, "effettivita”, del modello di or-
ganizzazione e gestione, al fine di prevenire le fattispecie di
reato previste dal D.Lgs. 231/2001

= Verificare periodicamente I'adeguatezza del modello alla pre-
venzione dei “Reati 231" ovvero dei reati presupposto enun-
ciati dalla D.Lgs. 231/2001

= \lerificare che il modello sia aggiornato rispetto ai cambiamen-
ti della struttura organizzativa dell'azienda e/o alle modifiche
dei reati previsti dalla normativa di riferimento

L'Organismo di Vigilanza rappresenta, soprattutto per le carat-
teristiche di autonomia e indipendenza espressamente richieste
per legge, una sorta di "vigilante” super partes che, nell'interesse
della legalita, controlla e sottopone a un monitoraggio costante
I'efficacia del Modello e la sua piena osservanza da parte di tutti
i destinatari.

L'attuale Organismo di Vigilanza, nominato dal C.d.A. in data
31.03.2019 per la durata di 3 anni, & composto dal Prof. Avv.to
Mauro Catenacci (presidente), dal Dott. Massimo Negroni e dalla
Dott.ssa Chiara Messe.
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GLI ULTIMI 10 ANNI

ALCUNI DATI

le tappe di una crescita

coerente e costante

| §

1989 1992 1996 2000 2004 2008
Sodcl 46 80 154 710 1.403 2.403
SOCI SOVVENTORI - - - - 3 3
LAVORATORI 2 30 60 571 1.112 1.368 ‘ )
RICAVI in euro 51.665 1.035.256 2.062.820 12.528.071 38.212.393 57.372.205
1 euro paria lire 1.936,27 )
INDICATORE 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
numero soci 2.139 2.770 2.672 2.902 3.291 3.628 3.070 3.186 3.694 3.816
% donne 67,65 68,41 68,48 67,61 67,07 66,81 66,75 6714 67,46 66,72
% uomini 32,35 31,59 31,52 32,39 32,93 33,19 33,25 32,86 32,54 33,28
numero lavoratori 1.811 1.857 2.218 2.310 2.498 2.741 2.972 3.105 85418 3.551
% donne 68,97 68,39 68,17 6714 65,89 65,82 66,29 677 66,35 67,08
% uomini 31,03 31,61 31,83 32,86 34,11 34,18 33,71 32,3 33,65 32,92
COMPOSIZIONE numero soci lavoratori 1.693 1.723 2.003 2.100 2.318 2.560 2.746 2.953 S35 3.342
BASE SOCIALE E y 4
LAVORATORI numero lavoratori non soci 118 134 215 201 180 181 226 152 208 209
lavoratori per fascia di eta %
<30 26,62% 2514 25,62 29,9 30,11 31,74 31,74 27,09 28,59 25,91
30-40 40,86% 40,07 33,86 33,64 32,15 31,74 31,7 32,62 29,64 28,95
41-50 21,87% 24,34 25,2 24,73 25,86 24,63 23,68 23,77 24,3 24,53
>50 10,66% 10,45 11,32 11,73 11,88 11,89 12,88 16,52 17,48 20,61
numero soci sovventori 3 3 5 5 5 4 15 1518 1516 1521
X assistiti 25.093 25.749 26.952 28.087 33.118 37.901 40.329 42.965 46.578 43.983
AR L accessi effettuati 973 403 1.050.265 1.168.615 1.256.672 1.452.442 1.597.980 1.821.717 1.739.509 1.990.689 1.905.127
DlAsgpiEnes ore servizio erogate 1.320.821 1.483.807 1.530.144 1.590.280 1.636.813 1.688.152 1.802.971 1.871.380 2.027.705 2.197.419
DATI ECONOMICI valore della produzione 61.600.808 63.226.166 68.624.976 75.900.824 80.138.640 89.087.762 93.322.621 98.569.764 106.300.000 114.158.759




Il progetto grafico e I'editing del Bilancio Sociale
sono a cura di Mito Group

mito-group.com

"W—:-{-ﬁ

SEMUNICAZIBNE AUTIRTIGR

lllustrazioni di ARGO
argoimago.com

Finito di stampare nel mese di giugno 2019 presso Eurolit




\ 4
A4
OSA

Operatori Sanitari Associati

SEDE LEGALE E DIREZIONE GENERALE

Via Lucio Volumnio, 1] 00178 Roma (RM) (@ +39 06 710661 +39 0671066440 (29 info@osa.coop 0sa.coop

scvcis: @ @ ©





