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PREMESSA 
 

La Comunità di Rinascita è una piccola associazione che opera nel comprensorio della 
Carnia, che conta all’incirca 40.000 abitanti. Il territorio è composto sul piano 
amministrativo da 28 comuni dislocati su una superficie di indicativamente 1200 kmq. 
Esso presenta degli aspetti geografici e di composizione sociale particolari, in cui i 
fenomeni dello spopolamento tipici di quasi tutti i territori montani alpini si accompagnano 
al progressivo invecchiamento della popolazione residente, frequente nei paesi più 
periferici delle vallate montane e lontani dal suo centro principale, Tolmezzo, il cui comune 
conta indicativamente un quarto della popolazione dell’intero comprensorio. Tali condizioni 
hanno una notevole influenza sulla tipologia dei servizi offerti/richiesti alla/dalla 
popolazione, con ovvie incidenze anche nell’ambito specifico dei servizi alle persone 
disabili in cui la Comunità opera. Basti pensare ad esempio al potenziale rapporto 
esistente tra l’invecchiamento dei nuclei famigliari e il numero delle richieste di accoglienza 
di una persona disabile (fino ad allora seguita da genitori e/o parenti) in un centro 
residenziale del comprensorio. 

 

Alcuni cenni sulle “origini” della Comunità 

A Tolmezzo, nel 1977, su iniziativa di persone disabili e volontari, nasce l’esperienza della 
Comunità. Il periodo è subito quello successivo agli eventi sismici che colpirono il territorio 
friulano e la sua zona montana e pedemontana in particolare. L’esperienza rappresenta, 
per lo stile e le modalità che la contraddistinguono, un chiaro elemento di novità ed una 
nuova proposta alle persone disabili del territorio carnico, in cui le strutture di accoglienza 
sono rappresentate dai pochi istituti o dalle case di riposo. Dall’anno della sua nascita ad 
oggi la Comunità, diventata associazione nel 1979, aumenta la capacità di accoglienza e 
diventa una realtà erogatrice di servizi assistenziali, sanitari, di riabilitazione, di offerta di 
servizi riabilitativi ed occupazionali. Il tutto mantenendo fede allo stile e alle idealità che ne 
hanno contraddistinto la nascita. 

 

Il Bilancio Sociale 

La Comunità di Rinascita edita con il presente documento il suo terzo bilancio sociale. 
Come nelle due stesure precedenti, le linee sulle quali è stato impostato questo lavoro di 
rendicontazione sociale si ispirano all’esperienza del MAQS (Modello Attivo della Qualità 
Sociale), nato da un percorso promosso dalle realtà appartenenti alle federazioni regionali 
del CNCA (Coordinamento Nazionale Comunità d’Accolgienza) che ha visto in Friuli 
Venezia Giulia la partecipazione attiva della Comunità di Rinascita. 

Le pagine che seguono presenteranno comunque alcuni elementi di novità rispetto alle 
edizioni 2006 e 2007, riconducibili principalmente a due aspetti. In primo luogo si è fatto 
tesoro delle indicazioni ricevute dagli stakeholders, che hanno consentito un arricchimento 
del documento sia sul piano dell’approccio che dei contenuti. In secondo luogo, sono state 
tenute presenti le indicazioni contenute nella deliberazione della Giunta Regionale del 9 
ottobre 2008 (n. 1992) che, seppur riguardante nello specifico le realtà cooperative, indica 
interessanti spunti di approfondimento. 
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 INTRODUZIONE 
 
 

Perché il BS ? 

 

Per la Comunità di Rinascita, stante il numero ridotto degli aderenti, la 
comunicazione interna all’associazione, non costituisce un problema. Essa si 
risolve infatti, sia per ciò che concerne i progetti in cantiere sia per tutto quanto è 
stato realizzato, nel normale scambio di valutazioni tra persone che vivono 
quotidianamente fianco a fianco in una dinamica di tipo quasi “familiare”. 
É stato verificato invece che, le persone al “di fuori” della Comunità, non 
dispongono di strumenti di conoscenza alternativi alla nostra frequentazione. Per 
questo motivo si ritiene necessario mettere annualmente a disposizione degli 
interessati, un documento che descriva gli aspetti significativi della nostra realtà 
e del suo operato. Questo nell’ottica generica di mettere questi contenuti a 
disposizione di chi lo desidera, ma soprattutto, di chi condivide gli obiettivi del 
nostro lavoro, nel comune territorio di riferimento e non solo. 

 
 
 

Com’è costruito 
il BS ? 

 

Volendo evitare l’approccio, prossimo all’autocompiacimento, riscontrato durante 
la lettura di alcuni bilanci sociali, nonché fedelmente all’ottica antiretorica che 
caratterizza il gruppo, la veste del presente documento è stata definita secondo i 
connotati dell’essenzialità e della presentazione semplice e chiara dei contenuti. 
A tal fine, in virtù dei positivi riscontri ricevuti, si sono mantenuti i principi generali 
con i quali la Comunità ha redatto i bilanci sociali degli esercizi precedenti, 
individuati con l’esigenza di rispettare i connotati sopra citati. 

Il Responsabile dell’Area amministrativa, solitamente incaricato a redigere la 
“bozza di bilancio ed allegati”, è stato coadiuvato in questo lavoro dalla  
responsabile del settore socio-educativo, al fine di predisporre un pre-elaborato 
di B.S. che prendesse in considerazione tutti gli aspetti delle attività e delle 
relazioni associative. 
Tale pre-elaborato è stato quindi passato al vaglio del consiglio Direttivo 
dell’Associazione, il quale ha provveduto ad individuare e segnalare le 
aggiunte/modifiche conclusive per la stesura definitiva.  
Ne consegue che questo Bilancio Sociale è costituito da un documento agile e 
schematico che contiene in ogni modo tutti i dati significativi sull’operato 
dell’associazione e tipici della rendicontazione sociale. 
 

 

Riferimenti: 
 

Associazione “Comunità di Rinascita” ONLUS 
Via Bonanni, 14 – 33028 – Tolmezzo (UD) 
Tel: 0433/40461 – Fax: 0433/44861 
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Elementi di struttura del bilancio sociale e princi pi di redazione �

Al fine di disporre di uno strumento sufficientemente affidabile, s’è ritenuto opportuno 
individuare quale riferimento i “Principi di redazione del bilancio sociale” elaborati a cura 
del GBS - Gruppo di Studio per il Bilancio Sociale, stampato a cura di Adnkronos 
Comunicazione S.p.A. – Roma - Aprile 2001. 
�

I principi dei quali s’è tenuto conto nella redazione del BS sono quelli indicati nel 
documento citato e vengono espressi in termini di: 
 
1.   Responsabilità 
2.   Identificazione 
3.   Trasparenza 
4.   Inclusione 
5.   Coerenza 
6.   Neutralità 
7.   Competenza di periodo 
8.   Prudenza 
9.   Comparabilità 
10. Comprensibilità, chiarezza ed intelligibilità 
11. Periodicità e ricorrenza 
12. Omogeneità 
13. Utilità 
14. Significatività e rilevanza 
15. Verificabilità dell’informazione 
16. Attendibilità e fedele rappresentazione 
Non ricorrendo a terzi per la redazione del BS, né per parti dello stesso, non trova ragione 
di applicazione l’espressione del principio: 
17. Autonomia delle terze parti 
 
Nella presa visione del documento, il lettore coglierà diversi stili di scrittura e di 
presentazione dei dati. Questo deriva dal fatto che l’elaborazione del presente Bilancio 
Sociale, come già accennato in precedenza, si è svolta attraverso il coinvolgimento di più 
soggetti e quindi anche attraverso una stesura a “più mani”, in modo da assicurare la 
trattazione di ogni singolo argomento da parte di persona/e per esso competente/i; fermo 
restando che il lavoro di coordinamento delle diverse parti è stato curato da un singolo 
soggetto. Tale tipo di scelta si riconduce alla necessità di rispettare i principi sopra indicati, 
non solo per i punti relativi all’identificazione e alla trasparenza, ma soprattutto per favorire 
la significatività e rilevanza dell’esposizione, nonché la sua comprensibilità. sensibile 
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IDENTITA’ 
 
Storia della Comunità di Rinascita 

Raccolta da testimonianza dirette, documenti, memorie e scandita secondo i momenti più 
significativi con i relativi cambiamenti da questi derivati 
 

Anno (o arco 
di tempo) 

evento cambiamento derivato 

1977 

 

Su iniziativa di disabili e volontari, inizia a funzionare 
una casa di accoglienza per 3 portatori di handicap a 
Tolmezzo, denominata Comunità di Rinascita (C.di R.) 
 

 

1979 

 

Costituzione della Associazione “Comunità di 
Rinascita”, con erogazione delle prime prestazioni 
assistenziali e sanitarie di riabilitazione 
 

 

L’associazione acquista una sua 
identità giuridica 

1982-1984 

 

Si realizzano i lavori di adattamento per utilizzare la 
scuola materna prefabbricata in via Morgagni, data in 
comodato dal Comune di Tolmezzo 
 

 

Aumenta la capacità di accoglienza 
delle persone svantaggiate del territorio 
 

 

Prende avvio il laboratorio di cartoartistica, in cui 
prendono sviluppo le attività diurne di cucito, e 
preparazione di bigliettini augurali 
 

 

Iniziano accoglienze diurne di tipo 
socio-educativo 

1989  

Viene stipulata una Convenzione Con l’USL n. 3 
Carnica per l’erogazione di servizi riabilitativi ai disabili 
del territorio 
 

 

Si struttura il servizio di riabilitazione. 

1996 

 

Parte il progetto per creare opportunità di lavoro 
protetto, in collaborazione con le cooperative sociali, 
“La Zeje” e “Mhandy” presso la sede di quest’ultima 
nella zona artigianale di Villa Santina 
 

 

Si amplia l’offerta di servizi lavorativi 
e/o occupazionali 

1996 

 

Acquisizione della “..idoneità definitiva..” da parte della 
Direzione Regionale dell’Assistenza Sociale della 
Regione Friuli Venezia-Giulia, quale “..centro 
residenziale per handicappati gravi e gravissimi..  
”Acquisizione della “personalità Giuridica Con il Decr. n. 
0390/ Pres del Presidente della Reg. FVG 
 

 

Si creano i presupposti per un 
riconoscimento formale da parte 
dell’Ente Pubblico delle attività 
d’accoglienza socio-assistenziale in 
essere 

1998 -2003 

 

Iniziano e si completano i lavori di ampliamento del 
centro secondo gli standard del D.P.G.R. 083/90. i 
lavori si sviluppano per lotti funzionali 

 

Si migliorano gli spazi per la vita degli 
ospiti e si realizzano gli spazi necessari 
al buon funzionamento 
dell’organizzazione  
 

2000 

 

Iscrizione all’anagrafe delle Onlus 
 

Miglior inquadramento 
dell’associazione nel quadro fiscale e 
facilitazioni per le attività di raccolta 
fondi 
 

2007 

 

Stipula della convenzione con l’ASS n. 3 (Servizio 
Sociale dei Comuni) per l’erogazione di servizi 
residenziali e diurni di carattere socio-assistenziale-
educativo 
 

 

Entrata in rete nel comprensorio di 
riferimento di tutti i servizi gestiti 
dall’associazione 

2008 

 

Spostamento delle attività laboratoriali presso la 
struttura di proprietà della cooperativa “La Zeje”, sita in 
via Bonanni 
 

 

Miglioramento logistico-strutturale e 
ampliamento della proposta di tipo 
socio-educativo e ricreativo 
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Mission della Comunità di Rinascita  

La Comunità di Rinascita è un gruppo di persone, disabili e non, che, nel rispetto delle 
diversità, condivide obiettivi comuni in una dimensione di vita-lavoro operando nel sociale. 

Crede nella centralità e nel rispetto della persona, dei suoi diritti, della sua dignità, delle 
sue diverse abilità, nella partecipazione democratica, nella progettualità, nella 
professionalità dei servizi offerti. 

Offre risposte alle esigenze complessive di persone con disabilità, per favorire la loro 
autonomia ed una vita socialmente soddisfacente, creando, inoltre, le condizioni per la 
realizzazione personale di ospiti e operatori. Gestisce, quindi, servizi di accoglienza 
residenziale e diurna, con mirati progetti educativi, laboratori protetti, inserimenti 
lavorativi, servizi di accompagnamento, servizi di fisioterapia e terapia occupazionale, in 
un ambiente familiare e in collaborazione con gli altri enti. 

Opera prioritariamente con e per le persone svantaggiate con handicap fisico e/o psichico 
del territorio della Carnia 

Vision della Comunità di Rinascita 

La Comunità di Rinascita vuole essere una testimonianza della possibilità di una vita 
piena, nonostante i limiti e le diversità. Una concreta proposta di uno stile di vita diverso. 
Un gruppo coeso, formato e informato, organizzato, sensibile, consapevole della propria 
identità. Un punto di riferimento conosciuto, riconosciuto e apprezzato dall'ente pubblico e 
dai destinatari dei servizi per la qualità degli stessi e per la capacità di offrire risposte 
concrete all'individuo, alle famiglie, alle istituzioni. La Comunità di Rinascita deve essere 
sempre capace di leggere i nuovi bisogni e di offrire delle risposte adeguate in un clima 
familiare, partecipato e sereno. 
 
Mission e Vision sono frutto di un percorso di riflessione ed elaborazione condivisa che ha 
coinvolto i vari livelli presenti in Comunità di Rinascita. Tale percorso viene sinteticamente 
qui descritto. 
Il gruppo che compone la Comunità è organizzato con la seguente struttura: 

Assemblea dei soci 
��� �  

Consiglio Direttivo 
��� �  

Comitato di Gestione 
��� �  

Operatori 
 

Il percorso di riflessione ha coinvolto tutti i livelli organizzativi con la partecipazione della 
quasi totalità delle persone interessate. 
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Organizzazione della Comunità di Rinascita  
 
Il gruppo che compone la Comunità, al 31 dicembre 2008, è organizzato secondo la 
struttura indicata nell’organigramma seguente: 
 
             
      
      
    

Assemblea dei soci 
  

          �            

          �        
       

       

Collegio dei 
revisori dei conti 

  
Consiglio Direttivo 

   
        �          
     �      

RSPP, RLS, 
Medico 

Competente 
        

             

Medico Fisiatra  
Medico Psichiatra, 

Psicologa  

           
Comitato di Gestione 

     
                 
              
         

Responsabile 
 amministrazione 

  

Responsabile 
 PAI-PEI-PRI 

  
              

Infermiera 

                     

                  
              

   
Amministrativi 

       

            
     

Coop. "La Zeje" 
(personale socio-

educativo, assistenziale, 
di riabilitazione) 

     

Coop. "La Zeje" 
Coop. "Mhandy" 

(SGSL comune) 
    

Manutenzioni 
         

                 
             
       

Mensa 
       

             
       

Coop. "Mhandy" 
(inserimento lavorativo) 

   

      
Trasporti 

      
             

 
Compagine lavorativa e Comitato di Gestione.  A seguito dei cambiamenti avvenuti 
nella compagine lavorativa, l’organigramma dell’associazione ha subito alcune importanti 
modifiche rispetto all’anno 2007. Infatti, la Comunità non annovera più fra i suoi operatori 
dal mese di settembre 2008 alcun assistente alla persona, educatore e fisioterapista.  
Tale cambiamento si è svolto in adempimento alla normativa vigente in materia di 
occupazione e mercato del lavoro, che vieta la presenza nello stesso luogo di lavoro di 
operatori dipendenti da aziende diverse ed aventi le stesse funzioni e qualifica 
professionale.  
Il personale di cui sopra è stato quindi assunto dalla cooperativa “La Zeje”, che forniva alla 
Comunità le risorse umane per coprire la richiesta professionale nei settori assistenziale, 
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educativo, di fisioterapia/terapia occupazionale. Detto ciò, al 31 dicembre 2008, i servizi in 
questi tre settori vengono interamente forniti dal personale della cooperativa “La Zeje”. 
Quindi, il precedente Comitato di Gestione, nominato dagli organi direttivi 
dell’associazione e delle cooperative “La Zeje” e “Mhandy”, ed incaricato dagli stessi del 
coordinamento delle attività svolte in comune e dei lavoratori in esse coinvolti, non è più 
idoneo alla gestione del personale, in quanto ad ogni azienda compete la cura del 
rapporto con i propri dipendenti.  
L’attuale Comitato di Gestione si compone quindi dei responsabili dei settori 
amministrativo e dei progetti personalizzati della Comunità, che si occupano di coordinare 
i rapporti con: 
�  il personale alle dirette dipendenze dell’associazione; 
�  con il medico fisiatra, il medico psichiatra, la psicologa, l’infermiera; 
�  con il Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione (RSPP), con il 

Rappresentante della Sicurezza per i Lavoratori (RLS), con il Medico Competente; 
�  con i partner storici delle cooperative “La Zeje” e “Mhandy” (anche attraverso i contatti 

con i loro responsabili di settore), per garantire, a seconda dei casi: 
·  un adeguato svolgimento dei servizi; 
·  l’aderenza dei servizi ai progetti educativi personalizzati degli utenti dell’associazione; 
·  l’aderenza ai valori, alla mission e alla vision condivise dalle tre realtà; 
·  l’aderenza al Sistema di Gestione della Sicurezza sul Lavoro (SGSL) condiviso con le 

cooperative “La Zeje” e “Mhandy”. 
 
Il sistema della Gestione della Sicurezza sul Lavor o (SGSL). Merita una spiegazione a 
parte la sezione dell’organigramma dedicata al tema della sicurezza. 
Con l’entrata in vigore del D.L. 81/2008, sono state introdotte in materia di legislazione 
sulla sicurezza nei luoghi di lavoro diverse novità. Fra queste, quella rappresentata da 
quanto contenuto nell’art. 30 del suddetto decreto, che definisce l’obbligo di istituire 
all’interno delle aziende un sistema organizzativo di gestione della sicurezza sul lavoro, 
avente la funzione di garantire una costante verifica e controllo delle misure adottate ai fini 
della riduzione dei rischi. In esso vanno coinvolte tutte le figure che rivestono un ruolo 
nella definizione delle prassi lavorative, sia sul piano gestionale-organizzativo ed operativo 
(datore di lavoro, responsabili di settore), sia su quello della tutela della sicurezza e della 
salute (medico Competente, RSPP, RLS). 
Nella constatazione che la collaborazione esistente con i partner storici de “La Zeje” e 
della “Mhandy” determina anche la natura di alcuni processi lavorativi dell’associazione, gli 
organi direttivi della Rinascita e delle due cooperative hanno ravvisato la necessità di 
coordinare le rispettive politiche della sicurezza, soprattutto per evitare (nelle attività svolte 
in comune) possibili rischi interferenziali causati da diversi approcci in tema di protezione e 
prevenzione. 
Sulla base di questi presupposti, il Presidente dell’associazione con i datori di lavoro delle 
due cooperative, hanno elaborato una comune politica della sicurezza, dalla quale è stato 
poi definito un Sistema di Gestione della Sicurezza sul Lavoro (SGSL) partecipato, che è 
stato redatto in conformità alle Linee Guida UNI-INAIL. Il documento prevede che le tre 
realtà si occupino trimestralmente della verifica degli aspetti della sicurezza relativi alle 
attività svolte in comune; la comunità verificherà invece autonomamente gli aspetti di 
propria specifica pertinenza. 
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Gli organi sociali – L’Assemblea dei soci  
 

Resoconto delle convocazioni assembleari dell’ultimo triennio 
assemblee convocate 2008 2007 2006 
ordinarie 2 2 2 
straordinarie 0 0 0 

TOTALE 2 2 2 
 
 

Partecipazione dei soci 
tipologia 2008 2007 2006 
ordinarie di consuntivo 14 17 20 
ordinarie di preventivo 18 18 15 
altre ordinarie / / / 

 
 

Percentuale di partecipazione alle assemblee soci del 2008 

2008 
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70% 

���
���
���
����
����
������������� 23 18 / 78% 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 

Commento: 
La partecipazione alle assemblee vede 
in entrambi i casi la presenza di 
almeno il 70% dei soci. Dati i numeri 
ridotti della compagine sociale, non si 
ritengono necessarie in questa sede 
ulteriori osservazioni. Si rimanda per 
altro tipo di approfondimenti alla parte 
dedicata al rapporto con gli 
stakeholders interni. 

Partecipazione soci
Assemblee 2008
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Partecipazione dei soci
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Gli organi sociali - Il Consiglio Direttivo 
 
Il Consiglio Direttivo della Comunità al 31/12/2008 è composto come segue: 
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CD - composizione per sesso
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La composizione del consiglio risulta per genere pressoché paritaria, mentre 3 componenti 
su 5 sono membri interni della Comunità, di cui rispettivamente 2 dipendenti (il consigliere 
Settimo e il tesoriere, entrambi impiegati) e 1 utente (il presidente); i 2 restanti sono soci. 
Fatta eccezione per un caso, il consiglio è composto da figure che hanno ricoperto più 
mandati, 3 delle quali con almeno 4 partecipazioni. 
 
Nel corso dell’esercizio 2008 il CD è stato convocato: 
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Commento: 
La presenza ai consigli, come evidenziato nei grafici sopra e a 
fianco riportati, raggiunge valori che sono indice di un discreto 
livello di partecipazione. Non a caso, su 12 sedute annuali, le 
assenze totali sono state solamente 4, pari al 4,4% di media di 
assenza. 
Non si ritiene opportuno dilungarsi su altre indicazioni, potendo 
nell’eventualità estrapolarle dalla lettura dei dati presentati. 
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Politica della qualità della Comunità di Rinascita  
 
Con la Politica della Qualità, la Comunità di Rinascita realizza le proprie attività 
evidenziandone la correlazione / aderenza alla propria missione ed alla propria vision, in 
una chiave di sistematica e reciproca verifica e validazione. La politica della qualità per la 
Comunità di Rinascita costituisce quindi uno strumento attraverso il quale programmare le 
proprie attività, definendone obiettivi, impegni, risorse, responsabilità, scadenze. 
L’approccio formale e sistematico sulla politica della qualità è stato avviato durante 
l’esercizio del 2006 e nel corso del 2008 ha trovato la sua prima applicazione effettiva, 
ovvero priva del carattere sperimentale degli anni precedenti. 
 
Si vuole tuttavia far presente che, pur senza un approccio strutturato, la Comunità 
(fedelmente allo stile che la contraddistingue) ha sempre determinato il suo operato in 
funzione del riconoscimento della centralità della persona. E questo non solo sotto 
l’aspetto della cura fisica e socio-educativa, ma nella totalità delle sue dimensioni. Per tale 
imprescindibile presupposto, l’attività dell’associazione non si è mai sviluppata secondo 
principi progettuali ed operativi di carattere quantitativo e/o di mera erogazione di 
prestazioni. Ogni servizio offerto è nato dal riconoscimento/ascolto di esigenze/richieste, 
con particolare attenzione alla dimensione della socialità, intesa sia come valore della 
qualità delle relazioni tra comunità ed utenza, ma anche come capacità di confronto e 
partecipazione nella definizione e ridefinizione dei servizi.  
 
Il lavoro avviato verso una politica della qualità, pur nella condizione sperimentale da cui è 
partito, si è quindi collocato su un consolidato approccio operativo e di progettazione, teso 
ad un continuo confronto e riflessione sulla propria attività.  
Non a caso l’adesione al percorso per la definizione del MAQS (Modello Attivo di Qualità 
Sociale) promosso dal CNCA, coincide con l’esigenza di dover trovare degli strumenti di 
rendicontazione sociale diversi da quelli tipici dell’ambito produttivo, quindi capaci di 
considerare le dimensioni di benessere umano e personale basilari e prioritari in qualsiasi 
ambito del lavoro sociale.  

La Comunità di Rinascita esprime quindi la propria Politica della Qualità in chiave 
progettuale, attraverso l’impiego di uno strumento il cui schema funzionale viene qui 
rappresentato. 

 
declinati a 
livello di: obiettivi 

generali 
risultati 
attesi 

indicatori azioni / 
attività 

tempi responsabilità risorse 

destinatari        

committenza        

organizzazione        
 
Nei paragrafi seguenti si presenteranno i risultati conseguiti all’applicazione di questo 
schema, sia sul piano strettamente progettuale, che su quello della revisione del proprio 
operato.  
 



 bilancio sociale 2006 
 Pagina 12 di 37 

 

  

 
La Politica della Qualità – Le tappe di un percorso  
 
Come già detto, l’attuazione della politica della qualità così come presentata nel presente 
bilancio sociale è esito di un lavoro composto da vari step progettuali ed operativi, avviato 
all’interno dell’associazione da un triennio.   
Nel corso del 2006 l’impegno della Comunità si è concentrato su una prima 
sperimentazione degli assetti organizzativi deliberati congiuntamente ai partner storici  
costituiti dalle Cooperative “Mhandy” e “La Zeje” (vedi parte su “Comitato di Gestione”). 
Questo lavoro è stato propedeutico ad una seconda fase, attuata lungo tutto l’arco del 
2007, in cui la Comunità ha cercato di applicare sistematicamente lo schema presentato in 
precedenza, finalizzato al rilevamento della bontà del proprio operato, declinato a livello di 
destinatari, committenza e organizzazione.  
In relazione all’individuazione dei criteri di rilevamento ed evidenziazione numerica della 
qualità (ovvero degli indicatori), si è svolta una seria riflessione sui parametri da utilizzare, 
soprattutto per l’area “destinatari” del settore socio-educativo e riabilitativo, data la 
consapevolezza di quanto la “rendicontazione” di servizi aventi forte connotazione sociale 
risulti difficile e soggettiva.  
L’obiettivo era quello di individuare delle modalità che fossero in grado di riportare in modo 
equilibrato le diverse soggettività interessate nella valutazione dell’operato della Comunità, 
evitando il rischio di cadere nella più ordinaria delle autocertificazioni, o di privilegiare 
diversamente solo l’opinione dell’utente (ancor più complessa nei casi di persone con limiti 
di tipo psichico o cognitivo). 
Alla fine, la Comunità ha optato in questi due casi per l’individuazione di indicatori che 
permettessero di valutare e riportare in maniera quantomeno credibile il livello di qualità 
(funzionale e sociale) di questi servizi, sulla base di un ascolto più ampio possibile degli 
stakeholders. A tal fine, gli strumenti di rilevamento si sono concretizzati in documenti 
specifici per ognuno dei due ambiti di analisi individuati (ovvero dei servizi riabilitativi e 
socio-educativi), caratterizzati dalla semplicità dei contenuti e delle richieste di valutazione 
poste agli stakeholders. Le impressioni raccolte sono state poi prese in considerazione dai 
responsabili del servizio, dotati delle competenze necessarie a fornire una lettura “critica” 
degli elementi emersi, soprattutto in relazione alle informazioni che richiedono competenze 
professionali. Dalla sperimentazione attivata, è risultato che la valutazione sia “interna” 
che “esterna” ha potuto attraverso tale modalità trovare spazio nell’equilibrio delle diverse 
soggettività. Tale lavoro sperimentale è stato quindi propedeutico all’applicazione 
completa della politica della qualità nell’esercizio del 2008, presentato in queste pagine. 
Si precisa che, data la loro importanza (nonché per trasparenza e chiarezza espositiva), 
agli indicatori verrà di seguito riservato uno spazio specifico.  
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 



 bilancio sociale 2006 
 Pagina 13 di 37 

 

  

 
Politica della Qualità – L’Ambito Organizzativo 
 
A seguito delle premesse di cui sopra, si entra a questo punto nello specifico della politica 
della qualità, che trova compimento nella verifica dei punti sotto riportati: 
  

 
L’ORGANIZZAZIONE 

 

 
 
VOCI DI LETTURA 
DELLA QUALITA’ 
 
 

 
PROFESSIONALITA’ 

 

 
PROGETTUALITA’ 

 

 

PARTECIPAZIONE 
DEMOCRATICA 

 

 
Obiettivi Generali 
 

 
Strutturamento della 
responsabilità e competenze 
operative 
 

 
Analisi e sviluppo dei progetti 
dei singoli e dell’insieme 

 
Favorire la partecipazione e il 
protagonismo aderenti 
all’organizzazione 

 
Risultati Attesi 
 

 
Individuazione delle figure 
professionali con i relativi 
mansionari 
 

 
Implementazione dei progetti 
presentati 

 
Presenza attiva ai momenti 
decisionali istituzionali 
(assemblee e direttivi) e di 
organizzazione operativa 
 

 
Indicatori 
 

 
Individuazione di figure 
professionali con relativi 
mansionari. Per altri dati relativi 
alla professionalità si rimanda 
alle tabelle degli indicatori delle 
voci “destinatari”. 
 

 
Implementazione del 75% dei 
progetti approvati 

 
Sulla partecipazione si rimanda 
alle pagine del bilancio inerenti 
alla struttura organizzativa 
dell’associazione e dei suoi 
stakeholders 
 

 
Azioni/Attività 
 

 
Calendarizzazione e verifica 
della partecipazione di tutti gli 
operatori coinvolti nel singolo 
PAI-PEI-PRI 
 

 
Mantenimento, innovamento, 
modifica degli strumenti per 
progettare, valutare e verificare 

 
Calendarizzazione e verifica 
della partecipazione di tutti 

 
Tempi di verifica 
 

 
Riunioni con il personale 
mensili e/o bimensili 
 

 
Annuale 

 
Annuale 

 
Responsabilità 
 

 
Controllo e verifica dell’idoneità 
dei referenti (ovvero del 
comitato di gestione) da parte 
dei consigli di amministrazione  
che ne hanno nominati i 
componenti 
 

 
Responsabili del settore 
interessato 

 
Consiglio direttivo e assemblea 
dei soci 

 
Risorse 
 

 
Leggi di riferimento del settore 
interessato 

 
Leggi di riferimento del settore 
interessato 

 
Ore retribuite (e non) dedicate 
alla partecipazione agli incontri 
istituzionali ed operativi da 
parte del personale, dei soci, 
dei membri del direttivo 
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Politica della Qualità – Destinatari 
 

 
DESTINATARI 

 

 
 
VOCI DI LETTURA 
DELLA QUALITA’ 
 
 

 
RIABILITAZIONE 

 

 
SOCIO-EDUCATIVI 

 
 
Obiettivi Generali 
 

 
Recupero e/o mantenimento delle funzionalità 
fisiche e psicointellettive  
 

 
Miglioramento (mantenimento/contenimento della 
regressione) della autonomia degli ospiti in 
funzione di un vissuto soddisfacente 
 

 
Risultati Attesi 
 

 
Esito positivo dei PRI (Piani Riabilitativi 
Individuali) per ciascun paziente, da verificare 
con misurazione appropriata 
 

 
Esito positivo dei PEI (Piani Educativi Individuali) 
per ciascun ospite, da verificare con misurazione 
appropriata 

 
Indicatori 
 

 
La parte relativa agli indicatori verrà trattata di seguito 

 
Azioni/Attività 
 

 
Prestazioni riabilitative 
 

 
Implementazione dei PEI attraverso l’erogazione 
di prestazioni professionali caratterizzate da 
terapia occupazionale, idroterapia, riunioni di 
coordinamento sull’attività laboratoriale, 
sull’autonomia di movimento e manualità in 
laboratorio 
 

 
Tempi di verifica 
 

 
Semestrale o al termine del ciclo riabilitativo 
 

 
18 mesi 

 
Responsabilità 
 

 
Fisiatra 
 

 
Responsabile del settore educativo 

 
Risorse 
 

 
Personale in servizio, attrezzature e mezzi 
presenti in Comunità al 31.12.2008 
   

 
Personale in servizio, attrezzature e mezzi 
presenti in Comunità al 31.12.2008 con le risorse 
a disposizione 
 

 

Gli indicatori della riabilitazione: come già anticipato, gli strumenti di individuazione 
degli indicatori della qualità, sono esito del percorso sperimentale che ha riguardato tutta 
la politica della qualità. La sperimentazione ha dimostrato come la credibilità degli 
indicatori si sia rivelata efficace nella misura in cui gli stessi sono risultati semplici alla 
lettura di chi doveva esprimere una valutazione sul servizio. Infatti, dopo più di un 
tentativo, il responsabile del settore sanitario (ovvero un terapista della Coop. “LA Zeje” 
membro del vecchio Comitato di Gestione cessato a settembre), in collaborazione con lo 
staff operante nel suo ambito specifico, ha definito anche il questionario utilizzato nel 
corso dell’anno 2008 per verificare la qualità del servizio. Tale questionario, il cui 
compilatore mantiene l’anonimato (inserendolo in un’apposita “cassetta delle lettere”), 
tocca i punti principali della qualità: bontà della struttura, dell’accoglienza, della 
professionalità, dei tempi, dell’organizzazione, del servizio nel suo complesso. I dati 
emersi, letti nel loro insieme e sostenuti da appunti esplicativi curati dallo staff di 
fisioterapisti e terapisti occupazionali, vanno così a rappresentare un quadro della qualità 
del servizio, che va a cogliere l’opinione trasversale dell’utenza e le possibili valutazioni 
della committenza. 
Si precisa che, nel caso di persone con difficoltà cognitive tali da non poter affrontare 
autonomamente il questionario (come per utenti con età inferiore ai 14 anni), lo staff ha 
consigliato un affiancamento del genitore/accompagnatore nella compilazione del 
medesimo.  
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Di seguito, presentiamo la copia del questionario, con inserite le percentuali delle risposte 
ricevute (su un totale di 21 questionari, di cui 9 per la fisioterapia e 12 per la terapia 
occupazionale):  
 

 

Parametri di valutazione 
 

 

Esprima gentilmente una valutazione su…  
 

 

Bassa 
 

 

Medio bassa 
 

Medio alta 
 

Alta 

 

L’ Accessibilità alla struttura, qualità delle apparecchiature 
e l’ospitalità dei locali 
 

 

 
 

 
4,8% 

 

 
38,1% 

 

 
57,1% 

 
 

...alle prestazioni terapeutiche 
erogate 
 

   

 
14,3% 

 

 
85,7% 

 
…alla riservatezza 
 

   
19,0% 

 
81,0% 

 

La professionalità dei 
nostri operatori 
riguardo…  

 

…all’accoglienza e qualità 
della relazione* 
 

   

 
14,3% 

 

 
81,0% 

 
L’esito delle prestazioni ricevute  
 

   
47,6% 

 
52,4% 

 
I tempi di attesa per l’accesso al servizio 
 

 
14,3% 

 
4,8% 

 
28,5% 

 
52,4% 

 
La qualità complessiva del servizio ricevuto 
 

   
19,0% 

 
81,0% 

* Il 4,7% mancante è causato da una casella vuota 
 
Proposte e/o reclami: 
Nei questionari non sono stati segnalati reclami o particolari proposte, fatta eccezione per i 2 seguenti casi: 

�  proposta di attivazione di una linea telefonica diretta per l’ambulatorio di fisioterapia; 
�  servizio dell’associazione segnalato come uno dei pochi che svolgono attività di terapia 

occupazionale per determinate problematicità fisiche. 
 
Lettura dei dati. La risposta dei questionari, pur rappresentando solo una parte 
dell’utenza reale del servizio oggetto di valutazione, riflette una percezione positiva della 
qualità del servizio di riabilitazione offerto dall’associazione. Indicativo in tal senso il dato 
sulla qualità complessiva del servizio ricevuto, da cui emerge sostanzialmente che 8 utenti 
su 10 ritengono la qualità del servizio alta, mentre il quinto rimanente la reputa medio alta.  
In generale, il parametro di valutazione maggiormente indicato è quello relativo alla voce 
alta, che supera l’80% in 4 casi su 7. Nei restanti 3 supera di poco il 50%, ricevendo 
segnalazioni di valutazione negativa solo in due situazioni.  
La prima di queste riguarda il dato del 4,8% attribuito alla voce accessibilità della struttura, 
qualità delle apparecchiature e ospitalità dei locali; la seconda si trova invece nelle 
valutazioni sui tempi di attesa (4,8% medio bassa e 14,3% bassa), che necessita di 
qualche spiegazione. Infatti, da quanto emerso nei momenti dedicati alla presentazione 
del questionario, gli addetti del settore della riabilitazione hanno ravvisato l’ambiguità 
esistente nella valutazione da assegnare a tale voce, dato che il compilatore non riusciva 
a comprendere se la valutazione alta fosse riferita ai tempi di attesa lunghi o il contrario. 
Non è possibile comprendere per ogni singolo questionario il significato da attribuire alla 
valutazione data dal compilatore, anche se i dati sulla qualità complessiva fanno pensare 
che, anche alla voce tempi di attesa, prevalga un valore positivo nella percezione della 
qualità. 
Nel lavoro sugli indicatori di qualità dell’esercizio 2009, in cui verrà riproposto il 
questionario utilizzato per l’anno 2008, si interverrà sulla criticità emersa alla voce tempi di 
attesa, con l’obiettivo di fornire più precisi elementi di valutazione. 
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Gli indicatori dell’ambito socio-educativo: gli utenti della Comunità sono affetti da 
patologie croniche che, con il passare degli anni, diventano di tipo progressivo-involutivo. 
L’associazione può intervenire per favorire il benessere emotivo degli utenti ma può 
incidere in modo molto limitato sul decorso delle patologie che comportano perdita 
progressiva delle diverse abilità e dell’autonomia. 
Fatte presenti queste premesse, gli indicatori della qualità per l’ambito socio-educativo 
sono stati individuati secondo un principio diretto all’identificazione di una scala di 
valutazione del benessere degli utenti, declinata a livello di benessere emotivo, benessere 
nella relazione di convivenza, benessere nel rapporto utente-operatore. La 
sperimentazione di questo modello di Scala di Valutazione del Benessere partita negli 
ultimi mesi del 2007 e stata applicata a titolo definitivo nell’esercizio 2008. 
La scala si compone di voci specifiche abbinate a dei punteggi di valutazione, accordati 
direttamente dal responsabile del settore socio-educativo (ovvero la psicologa 
dell’associazione). Le voci sono in prevalenza inerenti a comportamenti e/o situazioni 
relative alla vita quotidiana delle persone e quindi facilmente identificabili. Questo rende la 
valutazione meno esposta alla soggettività di chi la redige, fermo restando che tale scala 
di valutazione del benessere non vuole configurarsi come un’oggettivazione numerica 
della qualità di vita dell’utenza. Infatti, nella comprensione di quest’ultima rimane centrale 
l’approccio relazionale alla persona (soprattutto se si presenta in particolari condizioni 
medico-psicologiche), che parte dal riconoscimento della sua centralità e specificità. 
Prima di procedere alla presentazione dei dati si aggiunge che, data la tipologia delle voci 
che compongono la scala, l’applicazione ha potuto aver luogo esclusivamente per l’utenza 
residenziale. 
 

Modello della S.V.B. (SCALA di VALUTAZIONE del BENESSERE) 
 
 

BENESSERE EMOTIVO 
 

 

VALUTAZIONE 
 

PUNTEGGIO 

 

Assunzione farmaci per “disturbi dell’umore” (ansiolitici, antidepressivi ecc.)  
 

 

Si   = 0 
No =  1 
 

 

 

Disturbi del sonno (insonnia e/o altro)  
 

 

Si   = 0 
No =  1 
 

 

 

Inappetenza 
 

 

Si   = 0 
No  = 1 
 

 

 

Astenia 
 

 

Si   = 0 
No  = 1 
 

 

 

Autolesionismo 
 

 

Si   = 0 
No  = 1 
 

 

 

Partecipazione alle attività proposte  
 

 

Rifiuto =  -1 
Passivo = 0 
Attivo = 1 
Propositivo = 2 
 

 

 

Interessi personali 
 

 

Calo di interessi = 0 
Cura/mantenimento di interessi 
preesistenti = 1 
Incremento degli interessi = 2 
 

 

 

Riconoscere e comunicare i propri stati d’animo  
(assenza=0, riconoscimento su sollecitazione esterna=1, comunicazione=2) 

 

Assenza = 0 
Riconoscimento su sollecitazione 
esterna   = 1 
Comunicazione = 2 
 

 

 

Fronteggiamento di situazioni problematiche 
(inesistente=0, con supporto/aiuto esterno=1, autonomamente=2) 

 

Inesistente = 0 
Con supporto/aiuto esterno = 1 
Autonomamente = 2 
 

 

 

TOTALE  
 

 

Max = 13  
Min  =  -1 
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RELAZIONE DI CONVIVENZA 
 

 

VALUTAZIONE 
 

PUNTEGGIO 

 

Aggressività (senza provocazione esterna) 
 

 

Si   = 0 
No = 1 
 

 

 

Regole di vita comunitaria (rispetto e apprendimento)  
 

 

Insufficiente  = 0 
Sufficiente = 1 
Buono = 2 
 

 

 

Relazione con gli altri disabili 
 

 

Non accettazione dell’altro = -1 
Accettazione dell’altro   = 0 
Rispetto = 1 
Aiuto  = 2 
 

 

 

TOTALE  
 

 

Max = 5  
Min  = -1 
 

 

 
 

RAPPORTO OPERATORE-UTENTE 
 

 

VALUTAZIONE 
 

PUNTEGGIO 

 

Saper comunicare le proprie esigenze 
 

 

Si   = 1 
No = 0 
 

 

 

Interlocuzione con l’operatore indipendentemente dall’espressione di esigenze 
 

 

Si   = 1 
No = 0 
 

 

 

TOTALE  
 

 

Max = 2  
Min  = 0 
 

 

 
Presentazione dei dati. Di seguito, una sintesi dei dati emersi dall’applicazione all’utenza 
residenziale della S. V. B. nel corso dell’anno 2008: 
 
 

PUNTEGGIO 
 

 

CONDIZIONE 
 

% RILEVATA 

 

Da -2  a 6 
 

 

Malessere 
 

 

0% 
 

 

Da 7 a 13 
 

 

Statico-Mantenimento 
 

 

50% 
 

 

Da 14 a 20 
 

 

Benessere 
 

 

36% 
 

 

Non Valutabile 
 

 

Non Valutabile 
 

 

14% 
 

 

Non emergono situazioni di malessere, mentre per metà delle persone presenti la 
situazione si attesta nella condizione di mantenimento del grado di benessere esistente, 
vicina ad un 36% che manifesta una condizione di benessere. Il 14% indicato come non 
valutabile fa riferimento ad utenti ai quali, a causa di una particolare situazione medico-
psicologica, non può essere applicato il modello utilizzato senza forzature sulla sua 
effettiva veridicità. Tale situazione va ad incidere anche sulle percentuali risultanti dalla 
lettura dei dati nelle singole declinazioni della scala: 
 

 

Punteggio da 7 a 13 
 

 

64% 
 

BENESSERE 
EMOTIVO 
 

 

Punteggio da -1 a 6 
 

36%* 
 

 

Punteggio da 3 a 5 
 

 

43% 
 

RELAZIONE DI 
CONVIVENZA 
 

 

Punteggio da -1 a 2 
 

57%* 
 

 

Punteggio pari a 2 
 

 

72% 

 

Punteggio pari a 1 
 

 

14% 

 

RAPPORTO 
OPERATORE-UTENTE 
 

 

Punteggio pari a 0 
 

14%* 
 

* Inclusi i casi ritenuti non valutabili 
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Per quanto riguarda la politica della qualità del servizio diurno fornito dall’associazione, 
non è stato possibile formulare un sistema di rilevazione degli indicatori dotato dei 
presupposti di quello sopra esposto. Va detto che ogni utente, sia diurno che residenziale, 
è seguito singolarmente in relazione al suo progetto personalizzato, sia direttamente 
(attraverso incontri con la responsabile socio-educativa) che indirettamente (mediante le 
riunioni di programmazione e verifica tra la responsabile e gli operatori). 
 
Politica della Qualità – Committenza 
 

 
COMMITTENZA 

 
 

RIABILITAZIONE 
 

 
SOCIO-EDUCATIVI 

 

 
 
VOCI DI LETTURA 
DELLA QUALITA’ 
 
 

 

A livello 
amministrativo  

 
 

A livello Tecnico  

 

A livello 
amministrativo  

 
 

A livello Tecnico  

 
Obiettivi Generali 
 

 
Accreditamento del 
servizio di fisioterapia 

 
Suddivisione 
dell’utenza tra il 
servizio della 
comunità e quello 
dell’ASS 3 
 

 
Conferma della tipologia 
dei servizi erogati dalla 
Comunità quali attività 
accreditate nel contesto 
socio-educativo-
riabilitativo territoriale 
 

 
Progettazione integrata 
con la committenza; 
condivisione dei criteri di 
valutazione  “iniziale” 
per la costruzione dei 
nuovi PEI; validazione 
dei PEI preesistenti  

 
Risultati Attesi 
 

 
Conferma della nuova convenzione in essere con 

i nuovi parametri operativi 
 

 
Rinnovo, a livello di 
servizio sociale, della 
convenzione socio-
educativa 
 

 
Utilizzo delle medesime 
scale di valutazione per i 
nuovi ingressi  
 

 
Indicatori 
 

 
Prosecuzione della convenzione  

 

 
Prosecuzione della 
convenzione 

 
80% di utenti condivisi 

 
Azioni/Attività 
 

 
Cura di tutti gli aspetti amministrativi-documentali 
per dimostrare come i servizi erogati rispettino i 
requisiti per l’accreditamento 
 

 
Cura di tutti gli aspetti 
amministrativi-
documentali per 
dimostrare come i 
servizi erogati rispettino i 
requisiti per il 
convenzionamento 
 

 
Sistematica pratica del 
raccordo con EMH 
(Equipe Multidisciplinare 
per l’Handicap) e SSC 
(Servizio Sociale dei 
Comuni) in riferimento 
allo stato di 
avanzamento dei PEI 
 

 
Tempi di verifica 
 

 
Entro il 31/12/2008 

 

 
Entro il 31/12/2008 

 

 
Calendario concordato 
con la committenza 

 
Responsabilità 
 

 
 

Responsabile del settore socio-educativo 
 

 
Risorse 
 

 
Fondi pubblici per settore sanitario (vedi parte dedicata alle “Risorse messe a disposizione dagli 

stakeholders”), personale in servizio e attrezzature presenti al 31.12.2008 
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Individuazione e mappa degli stakeholders della Com unità di Rinascita  
La Comunità di Rinascita opera in un contesto territoriale e sociale (quello dell’Alto Friuli) ben definito, ma attraverso il suo operato si relaziona con 
una molteplicità di attori/interlocutori che ripongono interesse verso il lavoro da essa svolto, influenzandone (su diversi piani e livelli) le attività. Questi 
portatori di interesse, detti stakeholder, sono stati suddivisi nelle tabelle sottostanti in interni (ovvero membri, soci e collaboratori operanti con 
l’associazione) ed esterni (ovvero soggetti che hanno relazioni con l’associazione ma non ne fanno parte), e per ognuno di essi fatta indicazione delle 
aspettative (interpretate) verso l’associazione, nonché degli impegni della stessa nei loro confronti.  
 
Stakeholders interni 

 

ELENCO E CATEGORIE  
 

 

ASPETTATIVE VERSO LA COMUNITÁ E IMPEGNI DELLA STESSA 
 

CATEGORIE GENERALI 
 

 

CATEGORIE 
SPECIFICHE 

 

Aspettative interpretate 
 

Impegni 

 

Utenza  
 

 

Diurna e residenziale 
 

 
 

 
 
 

Famiglie  

 

Qualità della vita dignitosa 
 

Acquisizione di competenze e di autonomia 
 

Mantenimento della buona salute 
 
 

Fiducia nell’organizzazione della professionalità, nella 
capacità di dare risposte complessive ed esaurienti 

 

Attuazione di una politica interna di qualità 
 

Attenzione alle specificità di ogni persona accolta  
 

Cura dell’igiene degli ospiti e monitoraggio costante della 
situazione sanitaria di ognuno 
 

Attuazione di una politica interna della qualità, 
mantenimento della costante collaborazione con le famiglie 
degli ospiti, garantendo la continuazione del rapporto 
affettivo e delle relazioni esistenti 
 

 

Associati 
 

 

Soci della Comunità 
 

Partecipazione attiva alla progettualità ed alle attività 
dell’associazione 
 

 

Istituzione di momenti partecipativi quali assemblee di 
preventivo e consuntivo ed altre su temi specifici 
 

 

Lavoratori 
 

 

 
 

Apprezzamento del lavoro 
 

Garanzia occupazionale 
 

Equa retribuzione 
 

Sicurezza sul lavoro 
 

Qualificazione professionale 
 

 

Istituzione di momenti partecipativi per la definizione di 
programmi di lavoro 
 

Rispetto del contratto collettivo e delle norme riguardanti la 
sicurezza 
 

Predisposizione di orari lavorativi compatibili con la 
frequenza scolastica e/o corsi di formazione professionale 
 

 

Cooperative partner 
dell’operato della 
Comunità 

 

Cooperativa “La Zeje” 
Cooperativa “Mhandy” 
 

 

Partecipazione alla progettualità comune  
 

 
 
Omogeneità del trattamento tra i lavoratori delle 
cooperative operanti in Comunità e i dipendenti di 
quest’ultima, per cui vale lo stesso CCNL 
 

 

Istituzione di momenti partecipativi comuni miranti al 
consolidamento e miglioramento della collaborazione in 
atto 
 

Verifica dell’applicazione della normativa sulla sicurezza 
Verifica che le condizioni lavorative degli operatori della 
cooperativa siano analoghe a quelle dei dipendenti della 
Comunità 
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Stakeholders esterni 

 

ELENCO E CATEGORIE  
 

 

ASPETTATIVE VERSO LA COMUNITÁ E IMPEGNI DELLA STESSA 
 

CATEGORIE GENERALI 
 

 

CATEGORIE 
SPECIFICHE 

 

 

Aspettative interpretate 
 

Impegni 

 

Enti Pubblici  
 

 

Comune di Tolmezzo 
Comunità Montana della 
Carnia 
Provincia di Udine 
Regione Autonoma FVG 
Repubblica Italiana 
  
 
 
Azienda per i Servizi 
Sanitari n°3 - Alto Friuli 
 
 
 
 

 
 
 
 

Servizio Sociale dei 
Comuni (Ente Gestore dei 
Servizi per l’handicap ASS 
3 – Alto Friuli)) 

 

Qualità del servizio e adeguatezza dei costi 
 

Flessibilità e qualità degli interventi 
 

 
 
 
 

Partecipazione attiva alla progettualità comune 
 
 
 

Adempimento dei contenuti della Convenzione Sanitaria 
 
 
 

Flessibilità e qualità degli interventi 
 
 

Partecipazione attiva alla progettualità comune 
 

Adempimento dei contenuti della Convenzione Socio-
Assistenziale stipulata con l’Azienda Sanitaria per conto 
del Servizio Sociale dei Comuni 
 

Flessibilità e qualità degli interventi 
 
 
 
 

Partecipazione attiva alla progettualità comune 
 

 

Attuazione di una politica interna di qualità 
 

Cura dell’igiene degli ospiti e monitoraggio costante della 
situazione sanitaria di ognuno, attenzione alle specificità di 
ogni persona accolta e alle rispettive esigenze relazionali e 
di socializzazione 
 

Attuazione di una politica interna della qualità e costante 
collaborazione con le famiglie degli ospiti, favorendo la 
continuazione del rapporto e delle relazioni esistenti 
 

Rispetto della dimensione procedurale-burocratica e 
finanziaria relativa alle accoglienze e attuazione di una 
politica interna di qualità  
 

Cura con modalità personalizzata degli ospiti, monitoraggio 
costante della situazione sanitaria riabilitativa di ognuno 
 

Attuazione di una politica interna della qualità  
 

Rispetto della dimensione procedurale-burocratica e 
finanziaria relativa alle accoglienze e attuazione di una 
politica interna di qualità  
 

Cura dell’igiene degli ospiti e monitoraggio costante della 
situazione sanitaria di ognuno, attenzione alle specificità di 
ogni persona accolta e alle rispettive esigenze relazionali e 
di socializzazione, rispetto dei PAI-PEI 
 

Attuazione di una politica interna della qualità e 
collaborazione costante, partecipata e coordinata con le 
famiglie degli ospiti favorendo la continuazione del rapporto 
e delle relazioni esistenti 
 

 

Scuole dell’obbligo, 
Università, altri istituti 
formativi 
 

 

Classi e Studenti in genere 
 
 

 
Stagisti 
 

 

Conoscere e sperimentare la dimensione sociale di ogni 
individuo, con riferimento ai diritti/doveri di cittadinanza 
 
 

Fare esperienza arricchente dal punto di vista umano e 
professionale 
 

 

Mettere a disposizione persone che si occupino della 
formazione intesa soprattutto come testimonianza e che le 
accompagnino nella sperimentazione sul campo  
 

Offrire la possibilità di effettuare esperienze 
professionalizzanti (ad esempio disponibilità agli stage) e, 
in particolare nel caso degli studenti, di contatto con il 
mondo del lavoro 
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Associazioni, agenzie del 
settore e altri sodalizi 
 

 

 ANNFAS “Alto Friuli” 
 

 
Associazione “Comunità di 
Volontariato Dinsi Une 
Man” 
 

Parrocchie dell’Alto Friuli 
 
 

Parrocchia di Tricesimo 
 

Centro Servizi Volontariato 
 
 

Cooperativa GE TUR 
 
 

CNCA (Coordinamento 
Nazionale delle Comunità 
d’Accoglienza) 
 

Carnia Special Team 
 

 

Collaborazione alle attività con obiettivi coincidenti 
 

 
Collaborazione alle attività con obiettivi coincidenti 
 
 

 
 

Collaborazione alle attività con obiettivi coincidenti 
 
 

Collaborazione alle attività con obiettivi coincidenti 
 

Collaborazione alle attività con obiettivi coincidenti e 
messa a disposizione della sede 
 

Collaborazione alle attività con obiettivi coincidenti 
 
 

Elaborazione di riflessione e implementazione di progetti 
di carattere socio-politico-culturale a livello nazionale 
  
 

Collaborazione alle attività con obiettivi coincidenti 

 

Collaborazione all’organizzazione di attività socio-
educative, ricreative, di promozione del volontariato 
 

Collaborazione alla realizzazione dei soggiorni estivi, alla 
attività di promozione del volontariato e di cittadinanza 
attiva, a momenti di animazione, al progetto “Teatrabilità” 
 

Collaborazione a momenti di animazione e di 
coinvolgimento del volontariato 
 

Collaborazione nel progetto “Teatrabilità” 
 

Collaborazione e sostegno alla gestione del servizio istituito 
presso la sede della Comunità in via Bonanni 15 
 

Collaborazione all’organizzazione dei momenti socio-
culturali promossi 
 

Partecipazione ai momenti formativi e culturali comuni 
portando la nostra esperienza di comunità locale radicata 
nel territorio 
 

Collaborazione all’organizzazione di attività socio-
educative, ricreative 
 

 

Volontariato 
 

Persone di diversa età e 
professione, in genere 
locali 
 

 

Partecipazione alla progettualità comune  
 
 

 

Istituzione di momenti e iniziative comuni           
 

 

Donatori 
 

Persone o sodalizi privati 
 

Contribuire materialmente, seppur esternamente allo 
sviluppo delle attività associative 
 

 

Tenere comportamenti coerenti con la mission annunciata 
che confermino di meritare la fiducia ottenuta 

 

Fornitori di beni e servizi 
 

Imprese, consulenti, ecc. 
 

Correttezza del rapporto commerciale, anche nella 
puntualità dei pagamenti 
 

 

Rispetto delle regole commerciali quale premessa per un 
rapporto di collaborazione e stima reciproca 
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Mappa degli stakeholders della Comunità di Rinascit a 
L’ampia tabella sottostante riporta la mappa degli stakeholders della Comunità, definita secondo i seguenti parametri: 
Generali: 
- Stakeholder primari: ovvero diretti beneficiari dell’operato della comunità o aventi un ruolo determinante al suo funzionamento; 
- Stakeholder secondari: ovvero soggetti il cui apporto non è determinante al funzionamento della comunità ma esercitano (o possono esercitare) su di essa 
un’influenza diretta e sono (o possono essere) comunque influenzati dalle sue attività 
Particolari: 
- Stakeholder apportatori di risorse finanziarie: tutti i soggetti che a vario titolo creano le entrate finanziarie dell’associazione; 
- Stakeholder apportatori di servizi:  i soggetti che forniscono servizi di ogni tipo all’associazione  
- Stakeholder apportatori di conoscenze: i soggetti che consentono, attraverso progetti di formazione, consulenze e collaborazioni partecipate e non, 
l’acquisizione di conoscenze e di esperienze utili all’operato della comunità; 
- Stakeholder apportatori di risorse umane:  i soggetti che a diverso titolo garantiscono alla comunità un apporto in termini di risorse umane (operatori, consulenti, 
volontari) 
 

                               Parametri 
 
Stakeholder 

 
Primari 

 
Secondari 

 
Apportatori di 

risorse finanziarie 

 
Apportatori di 

servizi 

 
Apportatori di 
conoscenze 

 
Apportatori di 
risorse umane 

 
Utenza 

   
 

   

 
Associati 

   
 

  
 

 
 

 
Lavoratori 

    
 

  

 
Cooperative partner comunità 

    
 

 
 

 
 

 
Enti pubblici 

   
 

   
 

 
Scuole dell’obbligo, Università, 
altri Enti formativi 

      
 

 
Associazioni, agenzie del 
settore e altri sodalizi 

      

 
Volontariato 

      
 

 
Donatori 

   
 

   

 
Fornitori di beni e servizi 

    
 

  



 bilancio sociale 2006 
 Pagina 23 di 37 

 

  

 
Confrontando le tabelle prima riportate risulta evidente la totale coincidenza tra 
stakeholder interni e stakeholder primari, che denota un alto livello di autonomia operativa 
e progettuale della Comunità, soprattutto per ciò che si attiene allo svolgimento delle sue 
attività ordinarie. In ogni caso, l’ambito delle relazioni risulta ampio e trasversale tra gli 
stakeholder secondari, indice di un livello di interazione effettivamente presente e non 
necessariamente riconducibile all’attività ordinaria. L’indicazione impone quindi una 
riflessione sulle modalità attraverso le quali il coinvolgimento dei portatori di interesse 
esterni può essere arricchito.  
 
Matrice di influenza e di interesse degli stakehold er 
A conclusione dell’analisi finora condotta, è possibile giungere alle considerazioni 
sintetizzabili nei dati compresi nello schema di seguito riportato: 
 
 

  Influenza 

  Bassa Alta 

  

Stakeholders "appettibili" : categorie 
che è opportuno coinvolgere  

In
te

re
ss

e 

A
lto

   
   

   
   

   
   

B
as

so
 

Stakeholders "deboli" : categorie che è  
doveroso coinvolgere 

 
Donatori, volontariato, scuole dell'obbligo-
università-altri enti formativi, associazioni-

agenzie del settore e altri sodalizi 

Stakeholders "essenziali" : categorie 
che è necessario coinvolgere 

 
Utenza, associati, lavoratori, cooperative 

partner, enti pubblici  

 

La mappa degli stakeholders si presenta pressoché identica a quella dell’esercizio 
precedente. Nel corso del 2008 non si sono infatti verificate situazioni od occasioni che 
abbiano comportato per l’associazione un allargamento dei portatori d’interesse. Questo 
anche per il fatto che sul territorio in cui opera l’associazione, gli stakeholders principali 
fanno già parte della sua “rete” di contatti. La Comunità ha quindi cercato di mantenere, 
valorizzare e (in diversi modi e “frequenze”) potenziare le relazioni esistenti con i portatori 
di interesse. 
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DETERMINAZIONE E RIPARTO DEL VALORE AGGIUNTO  
 

Prospetto di determinazione del valore aggiunto 
 

 
 
 

VALORE AGGIUNTO GLOBALE 2006 2007 2008

Valore della produzione  €  505.059,04  €  513.992,77  €  844.619,02 

Rimborsi per prestazioni 505.059,04€   513.992,77€   844.619,02€   
rettifiche

Altre entrate

Costi intermedi della produzione 96.862,00€     92.595,27€     107.098,61€   
Consumi di materie di consumo 35.625,06€     34.918,86€     37.271,15€     
Costi di acquisto merci (o Costo delle merci vendute)

Costi per servizi 51.380,36€     49.296,29€     56.776,94€     
Costi per godimento di beni di terzi

Accantonamento per rischi -€                -€                2.920,00€       

Altri accantonamenti -SVALUTAZIONI

Oneri diversi di gestione 9.856,57€       8.380,11€       10.130,52€     

VALORE AGGIUNTO CARATTERISTICO LORDO 408.197,04€   421.397,50€   737.520,41€   
Componenti accessori e straordinari

+/- Saldo gestione accessoria 35.924,39€     41.284,52€     47.246,19€     
 Offerte 34.648,63€     38.693,50€     44.622,95€     
 Ricavi accessori 1.275,76€       2.591,02€       2.623,24€       
 Costi accessori

+/- Saldo componenti straordinari 1.774,56-€       22,40-€            1.012,63-€       
 Ricavi straordinari 161,44€          27,85€            7.118,37€       
 Costi straordinari 1.936,00€       50,25€            8.131,00€       

VALORE AGGIUNTO GLOBALE LORDO 442.346,87€   462.659,62€   783.753,97€   
- Ammortamenti della gestione per gruppi omogenei di beni 27.777,35€     27.606,42€     26.596,33€     
ammortamenti immobilizzazioni immateriali

ammortamenti immobilizzazioni materiali 27.777,35€     27.606,42€     26.596,33€     

VALORE AGGIUNTO GLOBALE NETTO 414.569,52€   435.053,20€   757.157,64€   
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Prospetto di riparto del valore aggiunto  

(%) - Percentuale di Valore Aggiunto distribuita per ogni singola voce  

DISTRIBUZIONE DEL VALORE AGGIUNTO 2006 2007 2008 %

Remunerazione del personale 431.722,48€    442.267,17€    721.441,31€    95,3%

Personale non dipendente

Lavoratori occasionali

lavoratori autonomi 15.800,00€      2,1%

 lavoratori collaboratori convenzionati   (Coop.) 155.606,07€    160.950,36€    474.577,96€    62,7%

Personale dipendente

a) - remunerazioni dirette

      salari e stipendi 188.908,50€    185.229,10€    156.332,63€    20,6%

      TFR 15.574,98€      17.851,31€      14.007,80€      1,9%

      altri costi 14.447,97€      7.118,81€        -€                 

b) - remunerazioni indirette (INPS e INAIL) 57.184,96€      71.117,59€      60.722,92€      8,0%

 - rimborsi e altri costi del personale

sanzioni disciplinari al personale

Remunerazione della Pubblica Amministrazione 13.435,91€      13.382,69€      14.505,00€      1,9%

Imposte dirette

Stato

   IRES 914,46€           1.247,81€        914,46€           0,1%

Imposte indirette

    IVA indetraibile da prorata 12.139,61€      11.728,48€      13.184,14€      1,7%

   imposta di bollo-registro-vidimazioni

   tasse di concessione governativa

   tasse automobilistiche 381,84€           406,40€           406,40€           0,1%

Regione

Comune

Altri

Remunerazione del capitale di credito 575,77€           464,80€           661,12€           0,1%

Oneri per capitali a breve termine

oneri e interessi passivi 575,77€           464,80€           661,12€           0,1%

Oneri per capitali a lungo termine

oneri e interessi passivi 

Remunerazione del capitale di rischio -€                 -€                 -€                 0,0%

Dividendi (utili distribuiti alla proprietà) -€                 -€                 -€                 

Remunerazione dell'azienda 31.164,64-€      21.061,46-€      20.550,21€      2,7%

+/- Variazione riserve

variazione del patrimonio netto

   avanzo di gestione ( - utilizzo fondi) 20.550,21€      2,7%

   perdita di gestione 31.164,64-€      21.061,46-€      

Liberalità esterne -€                 -€                 -€                 0,0%

A sostegno orgnanizzazioni, eventi, manifestazioni

VALORE AGGIUNTO GLOBALE NETTO 414.569,52€    435.053,20€    757.157,64€    100%
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Considerazioni 
 
L’analisi della determinazione e della distribuzione del valore aggiunto ci permette di 
misurare la ricchezza prodotta e distribuita a vantaggio della società in cui la Comunità 
opera, con particolare riferimento agli stakeholders “economic” dell’associazione. 
 
L’anno 2008 si è chiuso, differentemente dal 2007, con il bilancio in attivo. In tal senso, è 
stata determinante l’entità delle liberalità ricevute (vedi sopra alla voce Componenti 
accessori e straordinari).  
La ricchezza distribuita raggiunge i 9/10 di quella prodotta; nella fattispecie il valore 
aggiunto dell’anno è stato pari all’89,6% delle entrate (le quali, eccetto le quote 
associative, sono provenienti da Enti Pubblici), che nell’anno ammontano a euro 844.619. 
 
Il Valore Aggiunto distribuito si può così riassumere: 
 

Beneficiario 
 

Valore distribuito  
(in euro)*  

Percentuale sul totale  
del Valore Distribuito  

Costo del personale convenzionato 
della cooperativa “La Zeje” 
 

490.378 66,57% 

Retribuzione diretta e/o indiretta dei 
dipendenti 
 

231.063 31,37% 

Remunerazione della pubblica 
amministrazione sotto forma di 
imposte (nella quasi totalità 
composta dall’IVA sugli acquisti) 
 

15.166 2,06% 

Valore totale 
 

736.607 100,00% 

Remunerazione dell’ente 
 

20.550 / 

Valore aggiunto distribuito 
 

757.157 / 

 * I valori sono stati arrotondati all’unità per favorire una loro più chiara lettura 
 
Confrontando i dati dell’ultimo triennio risulta evidente come le cifre del valore aggiunto del 
2008 siano nettamente superiori a quelle del 2006 e del 2007. Tale differenza è stata 
determinata fondamentalmente dall’entrata in vigore della convenzione stipulata 
dall’associazione con l’azienda sanitaria, che ha modificato sia l’entità delle entrate che 
quella delle uscite. Quest’ultime convergono quasi totalmente nel costo/retribuzione dei 
lavoratori, in buona parte composti da figure impiegate nel settore assistenziale, educativo 
e della riabilitazione, dove la Comunità non annovera più nessun dipendente (eccezione 
fatta per la psicologa responsabile) e per le quali si avvale del personale fornito dalla 
Cooperativa “La Zeje”. 
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RELAZIONE SOCIALE 
 
L’anno oggetto del presente bilancio è stato caratterizzato da una revisione complessiva 
delle attività, alla luce del nuovo rapporto convenzionato, che dal primo gennaio ha visto 
inserire le attività della Comunità nella rete dei servizi all’handicap nel territorio di 
competenza dell’ASS 3 Alto Friuli. 
 
Di fatto, l’Ass3 Alto Friuli ha iniziato a definire per ogni singolo utente una collocazione in 
parte sanitaria ed in parte socio-educativa, diversificando gli interventi in relazione ai 
diversi bisogni riscontrati. La definizione dei progetti di vita si è protratta per tutto l’anno e 
in alcuni casi non si è ancora conclusa. 
La situazione organizzativa e amministrativa preesistente, come già accennato più volte 
nei punti precedenti, ha dovuto pertanto adeguarsi alla nuova realtà creatasi. 
Tra le modifiche più significative, vi è l’affidamento alla cooperativa “La Zeje” dell’intera 
gestione dei servizi assistenziali educativi e riabilitativi, mediante l’assorbimento del 
personale impiegato in forza alla Comunità. Tutti i lavoratori interessati si sono mostrati 
favorevoli all’iniziativa, anche in virtù del nuovo inquadramento lavorativo, che valorizzava 
l’esperienza pregressa sotto il profilo retributivo. 
 
Le attività istituzionali, dal punto di vista economico, sono ora tutelate non solamente sotto 
il profilo sanitario ma anche in quello socio- educativo e questo ha consentito una 
maggiore tranquillità nello svolgimento del consueto lavoro quotidiano dell’associazione. 
 
Le attività istituzionali 
Caratteristiche degli interventi: 

·  Presa in carico completa della persona; 
·  Attenzione alla qualità della vita (privilegiare, per quel che è possibile, i desideri e le 

esigenze della persona nello sviluppo delle sue abilità residue); 
·  Salvaguardia dell’autonomia; 
·  Flessibilità dell’accesso 

 
Tipologia degli interventi: 
Attività sanitarie-riabilitative. Le attività sanitarie si sono concretizzate nell’erogazione dei 
seguenti servizi, per fornire idonee risposte ai bisogni riabilitativi dei disabili della 
montagna: 
·  servizio di fisioterapia presso la Sede di Via G. Bonanni, in convenzione con l’A.S.S.L. 

N. 3 Alto Friuli, nelle varie forme previste con trattamenti residenziali semiresidenziali 
ambulatoriali e domiciliari. 

·  servizio di idroterapia presso la piscina comunale di Tolmezzo; 
·  Servizio di terapia Occupazionale utilizzando i professionisti della Coop. La Zeje; 
·  Servizio d’informazione sull’utilizzo di Ausili di vario genere; 
 
Attività  socio-educative. Le attività socio educative sono svolte in convenzione con l’ASS 
3 Alto Friuli mediante le seguenti tipologie operative 
- servizi residenziali di tipo socio-assistenziale-educativo sulle 24 ore con rapporto 

operatore utente 1: 0,8.  
- servizi residenziali di tipo socio-assistenziale-educativo sulle 16/18 ore con rapporto 

operatore utente 1:1,4. 
- servizi semiresidenziali sulle 7 ore giornaliere con rapporto operatore utente 1:2. 
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Attività sperimentali in favore di disabili psichici. Nell’anno in argomento si è realizzato un 
progetto, finalizzato al miglioramento delle capacità relazionali e di autodeterminazione dei 
portatori di disagio psichico presenti nella Comunità, fornendo il personale necessario alla 
sperimentazione di processi di socializzazione-autonomia durante uscite serali nella 
cittadina.  
 
Collaborazioni con le altre realtà territoriali 
Assieme agli altri protagonisti territoriali del settore socio-educativo si è provveduto al 
sostegno dell’integrazione socio–lavorativa delle persone svantaggiate. Così come 
concordato nel protocollo d’intesa sottoscritto nel 1998 tra la Comunità e le cooperative 
“La Zeje” e “Mhandy” (recentemente rivisto per adeguarlo alle mutate condizioni 
economiche e sociali intervenute), presso la sede di quest’ultima hanno avuto luogo  
attività di inserimento lavorativo che hanno coinvolto anche utenti dell’associazione.  
Nel 2008 la Comunità ha confermato la propria adesione a varie iniziative e/o progetti 
diretti ad interventi a sostegno dei disabili del territorio, in collaborazione con le 
associazioni ANFFAS “Alto Friuli” ONLUS e Carnia Special Team, l’Azienda per i Servizi 
Sanitari n. 3 Alto Friuli ed altre realtà del volontariato. Fra tutte  si citano “Giochi Senza 
Barriere”, che ha visto la Comunità nel ruolo di organizzatrice di una manifestazione che 
ha coinvolto tutti gli ospiti delle strutture socio-educative del fondovalle carnico, nonché 
una rappresentanza del mondo della scuola.   
L’anno trascorso ha poi visto il rafforzarsi della cooperazione con l’associazione “Dinsi 
Une Man”, anche in virtù della rinnovata partnership in iniziative ricreative e di animazione. 
Si cita in particolare il progetto “Teatrabilità. Ognuno può essere se stesso!”, promosso in 
qualità di capofila dalla “Dinsi Une Man” (in collaborazione anche con la Parrocchia di 
Tricesimo). Nel percorso promosso dal progetto hanno preso parte anche alcuni utenti e /o 
soci della Comunità. 
Si segnala inoltre l’impegno nella sensibilizzazione e promozione del volontariato locale 
attraverso la partecipazione al progetto “Volontariamente”, svolto all’interno di alcune 
classi III° e IV° degli istituti superiori di Tolme zzo con altre realtà del volontariato locale. 
Si segnala inoltre che, anche per l’esercizio 2008, l’associazione ha prestato al Centro 
Servizi del Volontariato gli spazi per la sede dello sportello dell’Alto Friuli. 
 
Formazione e sicurezza 
La Comunità ha cercato di curare al meglio delle sue possibilità la formazione del 
personale, di accrescere il livello della sicurezza nell’ambiente di lavoro e degli ospiti, oltre 
alla qualificazione professionale degli addetti. Nel 2008 si segnala il corso per 
Responsabile dei Lavoratori per la Sicurezza (RLS), frequentato dal Sig. Borsetto, ed i 
corsi ECM ai quali hanno partecipato i lavoratori in forza con qualifiche sanitarie. Sono 
stati effettuati tutti gli adempimenti relativi alle norme vigenti in materia di sicurezza 
compreso lo svolgimento delle  prove relative alla gestione delle emergenze ed alla 
formazione antincendio.  
 
Tutela della Privacy 
Per quanto concerne l’argomento della tutela dei dati sensibili regolato dal D. Lgs. 
196/2003, dopo aver provveduto nel 2005 alla stesura del DPS (Documento 
Programmatico sulla Sicurezza) nel quale sono evidenziati la tipologia dei dati trattati, i 
rischi che potrebbero mettere a repentaglio la riservatezza dei dati medesimi, e le misure 
prese per prevenirli, il consiglio ha regolarmente provveduto ad aggiornare annualmente i 
contenuti del documento in questione dando applicazione alle procedure previste  nello 
stesso. Dopo le dimissioni della sig.ra Cinzia Romanutti, l’incaricato del trattamento dei 
dati è il Sig. Collavino Alessandro. 
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Relazioni con gli stakeholders interni 
 
Gli stakeholders interni sono: 
 

1. Utenti 3. Lavoratori 
2. Associati Comunità 4. Cooperative La Zeje e Mhan dy 

 
1. Utenti  
(Le attività socio-educative si sono svolte in coll aborazione con le cooperative sociali “La Zeje” e “ Mhandy”, di cui si includono nel conteggio gli uten ti)  
 
Numero degli utenti e suddivisione per genere, tipo di disabilità e servizio. Confronto tra i dati del bilancio sociale 2007 e 2008 

Fisica Cognitiva Fisico-Cognitiva 
DISABILITA'  

E GENERE 
 
SERVIZIO M F M F M F 

Totale utenti per 
singola voce e 

loro (%) sul nr di 
utenti totali ** 

Anno 2008 1  / / 5 4 4  14 (15,9%) 
Nr e (%) Utenti Residenziali* 

Anno 2007 2 1 / 4 6 2 15 (17,2%) 

Anno 2008 1 / 1  4  5 5 16 (18,2%) 
Nr e (%) Utenti Diurni* 

Anno 2007 / / 4 5 1 4 14 (16,1%) 

Anno 2008 15 10 14 8 6 5  58 (65,9%) 
Nr e (%) Utenti Ambulatoriali* 

Anno 2007 19 20 10 3 4 2 58 (66,7%) 

Anno 2008 17 (19,3%) 10 (11,5%) 15 (17,0%) 17 (19,3%) 15 (17,0%) 14 (15,9%) 88 (100%) 
Nr e (%) Utenti Totali 

Anno 2007 21 (24,1%) 21 (24,1%) 14 (16,2%) 12 (13,8%) 11 (12,6%) 8 (9,2%) 87 (100%) 
*  In queste tre voci, dati i numeri ridotti a cui fanno riferimento, i valori percentuali non sono st ati indicati 
** Il conteggio totale fa riferimento ai singoli ut enti, ovvero non conteggia doppiamente, quando già segnalati, gli utenti che accedono a più di un serv izio   
   (ad esempio, gli utenti residenziali e diurni ch e ricevono prestazioni sanitarie non vengono conteg giati nuovamente fra gli utenti ambulatoriali) 
 
Percentuale sul totale degli utenti in relazione alle classi di età: 

 0-18 anni 19-35 anni 36-65 anni + di 65 anni 

Anno 2008 30,7% 9,1% 50,0% 10,2% 
% Utenti 

Anno 2007 19,4% 17,2% 44,8% 18,6% 



 bilancio sociale 2006 
 Pagina 30 di 37 

 

  

 
Lettura dei dati. Dai dati sull’utenza del 2008, così come nell’anno precedente, emerge la 
preponderanza di utenti ambulatoriali rispetto ai diurni e ai residenziali, determinata 
ovviamente dalle caratteristiche legate alla tipologia del servizio e alla capacità di 
accoglienza della struttura. La differenza esistente nei due anni presi in considerazione 
per i numeri dell’utenza residenziale deriva dal conteggio per l’anno 2007 di alcune 
accoglienze occasionali (senza le quali il dato si attesterebbe a 13 utenti), non 
presentatesi invece nel 2008. 
Rispetto alla tipologia della disabilità, definita sulla base di un criterio di differenziazione 
volutamente generale ed indicativo, si mantiene un’omogenea ripartizione sull’utenza 
totale. Analizzando invece i dati relativi all’utenza residenziale e diurna, è evidente come 
su 30 persone ospitate, solo due presentino una disabilità di tipo fisico, evidenziando 
come il servizio offerto dalla Comunità risponde prevalentemente alla richiesta di 
un’utenza con patologie di tipo cognitivo/psichico o fisico-cognitivo. 
Da una lettura generale dei dati, non emergono particolari differenze tra i dati del 2007 e 
del 2008. Tuttavia, la lettura dei numeri correlati alle classi d’età, evidenzia l’aumento 
dell’utenza nella fascia dagli 0 ai 18 anni. Questa è determinata dalla crescita delle 
prestazioni erogate dal servizio di terapia occupazionale, che vede una presenza 
preponderante di bambini, adolescenti, nonché di qualche giovane adulto. 
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2. Associati Comunità 
 

Voce Dati 2007 Dati 2008 +/- ‘08-‘07 
Totale degli associati  20 (100 %) 23 (100 %) +3 (+15%) 
Associati utenti sul totale degli associati    8 (40,0%)   8 (34,8%) =    
Associati maschi  12 (60,0%) 11 (47,8%)    -1 (  -5% ) 
Associati femmine    8 (40,0%) 12 (52,2%) +4 (+20%) 

 
Commenti: 
La dimensione famigliare della Comunità, il numero ridotto di soci e la relativa e 
conseguente facilità di comunicazione fra gli stessi, comporta che non vi siano particolari 
considerazioni da svolgere sui dati sopra indicati. Si segnala comunque che il 56,5% dei 
soci vanta un’anzianità associativa di almeno 13 anni; la restante parte si divide tra un 
13% avente anzianità associativa dai 12 ai 7 anni, e tra un 8,5% con anzianità associativa 
dai 6 ai 3 anni. Il restante 22% è composto dall’ingresso nella compagine sociale di 5 
nuovi soci; questo dato, considerata l’uscita di 2 soci, determina l’attestarsi sulle tre unità 
dell’aumento numerico rispetto all’anno precedente. Entrambi i soci usciti erano anche 
membri del consiglio direttivo e sono stati sostituiti a mandato in corso dai primi due soci 
non eletti in assemblea.  
L’ingresso dei nuovi soci, pur con un minimo calo medio, non ha comportato un visibile 
abbassamento/aumento dell’età media dei membri della compagine sociale, che è salito di 
un anno rispetto al 2007, ovvero da 43 a 43,9. 
 
3. Lavoratori  
 

Voce Dati 2007 Dati 2008 % ’08-‘07 
Dipendenti 12   6  -6 ( -50%) 
Non dipendenti* 24  30   +6 (+25%) 
TOTALE 36 36 = 

* Il numero fa riferimento ai lavoratori non dipend enti che hanno prestato servizio al 31/12/2008   
 
La compagine dei lavoratori della Comunità risulta chiaramente modificata rispetto all’anno 
precedente. Le variazioni intervenute nell’organigramma associativo hanno comportato un 
netto calo del personale dipendente (praticamente dimezzato), che è stato riequilibrato da 
un equivalente aumento del personale non dipendente, avvenuto mediante l’assunzione 
da parte della cooperativa “La Zeje” (che fornisce il personale assistenziale, educativo e 
della riabilitazione) dei 6 lavoratori non più dipendenti dell’associazione. Si precisa che tale 
passaggio è stato preventivamente discusso e concordato con gli ex dipendenti della 
Comunità, che hanno gradito tale soluzione anche per il miglioramento contrattuale che la 
stessa ha comportato per loro. 
I 6 lavoratori rimasti alle dirette dipendenze della Comunità al 31 dicembre 2008 sono 5, 
tutti un contratto a tempo indeterminato; a questi va aggiunta una collaborazione 
professionale da parte di un professionista. Si segnala per l’anno 2008 anche la presenza 
di un lavoratore a progetto, il cui contratto ha avuto termine nel marzo dello stesso anno, 
alla data di scadenza del rapporto lavorativo. 
Per quanto riguarda i titoli di studio, 5 lavoratori sono titolari di laurea o diploma di scuola 
superiore, mentre le qualifiche professionali sono suddivise come segue: 2 amministrativi, 
una psicologa, un’infermiera professionale, un cuoco, un addetto alla manutenzione. 
Il contratto di riferimento per i dipendenti della Comunità è il Contratto Collettivo Nazionale 
di Lavoro per il personale dipendente dalle strutture sanitarie associate AIOP, ARIS e  
FONDAZIONE CARLO GNOCCHI ONLUS. 
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3. Cooperative La Zeje e Mhandy 
 
Da anni la Comunità di Rinascita collabora con le cooperative “La Zeje” e “Mhandy” per la 
gestione dei servizi socio educativi (con la prima) e per la cura dell’ambito della 
dimensione lavorativa occupazionale (con la seconda). Data la continuità della 
collaborazione esistente con le due cooperative, la Comunità ha voluto rafforzare il livello 
di progettazione comune dei servizi offerti, rinnovando nel 2008 il protocollo d’intesa con 
queste stipulato per la prima volta nel 1998. 
 
Di seguito, una sintesi esplicativa delle principali attività che vedono la collaborazione tra 
la Comunità e le due cooperative: 
 
“Mhandy”: 
Attraverso il servizio offerto dalla cooperativa, la Comunità ha potuto coinvolgere in 
diverse attività un numero cospicuo di suoi utenti, come di seguito precisato: 
- 2 utenti della comunità coinvolti, per due pomeriggi alla settimana, nell’attività di raccolta 
carta svolta presso il centro storico di Tolmezzo in qualità di soci lavoratori della 
cooperativa; 
- 10 utenti della comunità (ovvero 1/3 dei diurni e residenziali) coinvolti in attività di 
assemblaggio presso il laboratorio di Villa Santina, per una media (si ricorda che 
“l’impegno lavorativo” è differenziato e valutato per ogni singolo) di 4 ore giornaliere per 
utente; 
 
“La Zeje”: 
I servizi socio-educativi, assistenziali, di fisioterapia e terapia occupazionale che la 
Comunità di Rinascita offre alla sua utenza, vengono progettati e garantiti in stretta 
collaborazione con la cooperativa, che fornisce le figure professionali necessarie al loro 
svolgimento. Si possono tranquillamente includere in almeno uno dei servizi appena 
elencati tutti gli 88 utenti della Comunità indicati nelle pagine precedenti. In termini di 
numeri, il personale della cooperativa operante presso la Comunità, è pari a 30 unità, così 
suddivise: 19 ausiliari s.a. cat. 2, 5 terapisti riabilitativi, 2 terapiste occupazionali, 4 
educatori. 
Oltre al personale, la cooperativa ospita le attività laboratoriali promosse dalla Comunità 
nella struttura inaugurata nell’ottobre 2008 in via Bonanni, fornendo anche un supporto 
strutturale all’attività educativa che le due realtà promuovono coordinatamente.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 bilancio sociale 2006 
 Pagina 33 di 37 

 

  

 
4. Relazioni con gli stakeholders esterni 
 
Come in precedenza indicato, gli stakeholders esterni, per categorie generali, sono: 

1. ENTI PUBBLICI; 
2. SCUOLE DELL’OBBLIGO, UNIVERSITA’, ALTRI ISTITUTI FORMATIVI; 
3. ASSOCIAZIONI, AGENZIE DEL SETTORE E ALTRI SODALIZI; 
4. VOLONTARIATO; 
5. DONATORI; 
6. FORNITORI DI BENI E SERVIZI. 

Le relazioni intercorse tra la Comunità e tutti questi soggetti nell’anno 2008, sono 
sintetizzate nella seguente tabella: 
 

 

CATEGORIE GENERALI 
 

 

CATEGORIE SPECIFICHE 
 

RELAZIONI NELL’ANNO 2008 
 

Comune di Tolmezzo 
 

Nessuna attività specifica 
 
Comunità Montana della 
Carnia 
 

 
 

Nessuna attività specifica 

 

Provincia di Udine 
 

 

Nessuna attività specifica 

 

Regione Autonoma Friuli 
Venezia Giulia 
 

 

Ricezione contributo  sulla L.R. 01/04 per assistenza 
 

Normali rapporti che intercorrono tra un’associazione che 
gestisce servizi socio-sanitari e l’ASS locale 
 

 

Repubblica Italiana 
 

 

Nessuna attività specifica  

 

Enti Pubblici  
 

 

Azienda per i Servizi 
Sanitari  

 

Convenzione socio-sanitaria 
 

Normali ed ordinari rapporti che intercorrono tra 
un’associazione che gestisce servizi socio-sanitari e 
l’ASS locale 
 

 

Classi e Studenti in genere 
 
 

 

Visite di classi, gruppi di classi o gruppi di studenti per 
ascolto di testimonianze e attività di sensibilizzazione 
 

Progetto “Volontariamente” 
 

Presenza di una rappresentanza scolastica a ”Giochi 
senza Barriere” 
 

 

Scuole dell’obbligo, 
Università, altri istituti 
formativi 
 

 

Stagisti 
 

 

Partecipazione di a) 3 stagiste provenienti da un istituto 
superiore (indirizzo socio-pedagogico) ad un tirocinio 
mensile;  b) 5 tirocinanti del corso OSS c) 2 studenti del 
corso di terapia occupazionale dell’Università di Padova  
 

 

Associazioni, agenzie del 
settore e altri sodalizi 
 

 

 Associazione Comunità di 
Volontariato “Dinsi Une 
Man” 
 

 

Concessione della sede legale all’associazione 
 

Partecipazione da parte di 8 utenti della Comunità ai 
soggiorni organizzati dall’associazione  
 

Parternariato nell’organizzazione del progetto di 
sensibilizzazione al volontariato “Volontariamente” 
 

Paternariato nel progetto “Teatrabilità. Ognuno può 
essere se stesso” 
 

Partecipazione di volontari della “Dinsi Une Man” a 
momenti di animazione promossi dalla Comunità 
 

Partecipazione degli utenti della Comunità ai momenti 
ricreatici e di animazione organizzati dall’associazione 
 



 bilancio sociale 2006 
 Pagina 34 di 37 

 

  

 

Parrocchie dell’Alto Friuli 
 
 

Parrocchia di Tricesimo 
 

 

Presenza e collaborazione della Comunità a diverse 
occasioni e manifestazioni locali di natura socio-culturale 
 

Parternariato al progetto “Teatrabilità. Ognuno può 
essere se stesso” 
 

 

Carnia Special Team 
 

 

Giochi senza Barriere 
 

 

Centro Servizi Volontariato 
 

 

Concessione della sede per lo sportello CSV di 
Tolmezzo, supporto e magazzino 
 

 

Cooperativa GE TUR 
 

 

Partecipazione della Comunità alle assemblee dei soci  
 

CNCA (Coordinamento 
Nazionale delle Comunità 
d’Accoglienza) 

 

Partecipazione alle assemblee regionali e nazionali 
 

Collaborazione alle iniziative socio-culturali promosse dal  
Coordinamento Regionale 
 

 

ANFFAS “Alto Friuli” 

 

Parternariato nell’organizzazione del progetto di 
sensibilizzazione al volontariato “Volontariamente” 
 

Partecipazione di utenti della Comunità ad un percorso 
teatrale promosso dall’associazione 
 

Partecipazione di utenti della comunità a uscite 
domenicali o fine settimanali organizzate 
dall’associazione 
 

Partecipazione all’organizzazione di un convegno 
promosso dall’associazione in questione da parte degli 
operatori della Comunità  
 

 

Volontariato 
 

Persone di diversa età e 
professione, in genere 
locali 

 

Con cadenza occasionale, presenza per attività di 
animazione in Comunità o coinvolgimento degli utenti in 
diversi appuntamenti od eventi ricreativi.  
 

 

Donatori 
 

Persone o sodalizi privati 
 

LIberalità 
 

 

Fornitori di beni e servizi 
 

Imprese, consulenti, ecc. 
 

Fornitura del servizio richiesto. Le principali figure per cui 
la Comunità si è affidata a consulenti esterni sono: 
revisore dei conti, consulente del lavoro, medico fisiatra, 
consulente per il DL 81/08, medico addetto a quanto 
previsto nel DL 81/08 
  

 
Risorse messe a disposizione dagli stakeholders 
(dati fatturato bilancio al 31/12/2008) 
 
STAKEHOLDER 
 

RISORSE (Euro)  NOTE 

Soci 
 

       575,00 Quote sociali 

343.066 
 

Entrate istituzionali convenzione sanitaria 

480.978 
 

Entrate istituzionali socio assistenziali 

Enti Pubblici 
 
 
 

  20.000 
 

Contributo L.R. 01/04 per assistenza 

Donatori 
 

  44.623 Liberalità 

Totale stakeholders 
 

       889.242 Totale delle risorse  
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Una finestra sulle attivita’. il “Laboratorio d’Art e” 
 
Il  “Laboratorio d’Arte” della Comunità di Rinascita raccoglie una parte importante delle 
proposte dell’associazione nel settore socio-educativo. 
Il laboratorio nasce nel 1988 con l’obiettivo di offrire alle persone disabili o in difficoltà la 
possibilità di vivere un’esperienza di impegno occupazionale all’interno di una dimensione 
protetta. Non si tratta quindi di un tradizionale luogo di lavoro, ma di uno spazio in cui si 
vuole conferire dignità alle persone valorizzandone le capacità esistenti, favorendo la 
socializzazione e trasmettendo per quanto possibile i concetti di orario, ruolo e 
responsabilità, collaborazione. 
Nei primi anni l’attività ha luogo nei locali della Comunità e consiste nella produzione di 
bigliettini augurali ricamati a mano con il filo. Con la crescita delle presenze, il laboratorio 
si è di seguito spostato nell’autunno del 1992 in via Lequio a Tolmezzo, presso una sede 
messa a disposizione dalla Parrocchia. Nell’ottobre del 2008, invece, le attività si sono 
trasferite nella attuale sede di via Bonanni, nell’edificio messo a disposizione dalla 
Cooperativa “La Zeje”. 
Oltre all’ampliamento delle 
capacità strutturali, sono 
aumentate anche le attività 
proposte e svolte dalle 
persone che frequentano il 
laboratorio. Al di là dei già 
citati biglietti augurali, nel 
laboratorio vi è la possibilità  

 

      
di dedicarsi (a seconda degli specifici interessi e capacità), alla creazione di vari altri 
oggetti, siano essi in legno o decorati con il mosaico, o mediante l’utilizzo di decoupage e 
stencils. 
Le attività sono curate dal personale socio-educativo de “La Zeje”, coordinato dalla 
responsabile di settore all’interno di riunioni di programmazione svolte due volte al mese e    

 

      

mirate alla verifica periodica 
dell’aderenza della proposta 
educativa ai PAI e ai PEI 
dell’utenza.  
Questo sia in relazione alle 
attività “artigianali” che hanno 
luogo nel laboratorio, sia in 
relazione ad altre iniziative di 

carattere ricreativo che vengono curate all’interno dello stesso. Si ricordano ad esempio la 
redazione di un giornalino della Comunità, composto nella totalità da articoli scritti o dettati 
dalle persone disabili che frequentano il centro residenziale e/o il laboratorio; lo 
svolgimento dei laboratori musicali; la visione settimanale di film o altri tipi di proiezioni; 
l’organizzazione di gite di gruppo o uscite “personalizzate” sull’interesse del singolo utente; 
la partecipazione ai locali mercatini, in cui presentare gli 
oggetti realizzati durante le attività laboratoriali.  
Nello specifico del personale, nell’anno 2008 hanno 
operato presso il laboratorio 6 operatori con funzioni 
educative, mentre l’assistenza è stata garantita da 
operatori socio-assietenziali, in un rapporto complessivo 
operatore-utente di 1 a 2.  
Immagini: scorci delle attività e dei lavori dei ragazzi svolti presso il “Laboratorio d’arte”. 
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VALUTAZIONI CONCLUSIVE 
 
Nella stesura di questo bilancio sociale si sono toccati i principali aspetti dell’identità, 
dell’organizzazione e dell’operato della Comunità e quindi evidenziati gli elementi che 
possono rivestire un qualche interesse per tutti gli stakeholders. Nell’ottica di un riesame 
del proprio operato in una dimensione processuale di più ampio respiro, si procederà ad 
una valutazione che partirà dal raggiungimento di alcuni obiettivi che l’associazione si era 
posta alla fine del 2007, cogliendo la dimensione del suo operato ai fini della loro 
concretizzazione. 
 
L’aspetto più importante riguarda il risultato raggiunto con la stipula della convenzione con 
l’Azienda per i Servizi sanitari n. 3 Alto Friuli, firmata il 31 dicembre del 2007, che ha 
inserito l’associazione nella rete dei servizi socio-sanitari del comprensorio di riferimento.  
Nell’arco del 2008, la Comunità ha potuto così regolamentare la dimensione procedurale e 
burocratica relativa alle accoglienze e alle competenze finanziarie sulle stesse. Questo ha 
dato  maggiore stabilità e ha garantito all’associazione una base solida su cui impostare il 
mantenimento e il miglioramento della qualità dei propri servizi.  
 
L’obiettivo dell’ottenimento della certificazione MAQS non è stato raggiunto dato che il 
percorso per l’accreditamento avviato dal Coordinamento Nazionale delle Comunità di 
Accoglienza (CNCA) è stato ampliato, con un conseguente slittamento dei tempi 
inizialmente individuati per lo stesso. Al 31 dicembre 2008 la Comunità ha comunque 
adempiuto a tutti i passaggi previsti per l’ottenimento della certificazione, fra cui 
l’applicazione definitiva della politica della qualità prevista dal MAQS.  
 
Sul piano della sicurezza sui luoghi di lavoro, la Comunità ha provveduto alla nomina del 
Rappresentante del Lavoratori per la Sicurezza (RLS), nonché alla sua formazione ai fini 
dell’adempimento del compito assunto. Anche per il Responsabile del Servizio di 
Prevenzione e di Protezione (RSPP), l’associazione ha provveduto all’aggiornamento 
formativo.  
 
L’ultimo dei “buoni propositi” evidenziati nel bilancio sociale 2007 riguardava il 
mantenimento delle relazioni con gli stakeholders, che può dirsi realizzato. Il quadro dei 
rapporti tra la Comunità e tutti i suoi portatori di interesse non presenta diminuzioni, 
risultando invece ampliato (vedi ad esempio gli altri enti formativi con cui la Comunità ha 
collaborato offrendosi come luogo di tirocinio e stage).  
Altro obiettivo raggiunto nel 2008, riguarda il coinvolgimento dei volontari nel favorire la 
partecipazione di utenti della Comunità a diverse iniziative di animazione e ricreative. Si 
evidenziano per esempio, la giornata di “Giochi Senza Barriere”. Il coinvolgimento degli 
utenti si è esteso poi ad altre iniziative anche grazie alla attività svolta da alcuni volontari 
della “Dinsi Une Man”, che per l’anno 2008, oltre alle attività tradizionali (soggiorni e feste 
varie), hanno promosso il già citato progetto “Teatrabilità” . 
 
Fatto presente quanto sopra, la Comunità, attraverso il riesame del proprio operato, ha 
individuato gli impegni principali per il proprio futuro. 
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IMPEGNI PER IL FUTURO 
 
Pare obbligatorio collocare fra gli impegni principali, l’azione di ascolto degli stakeholders 
e delle indicazioni/segnalazioni che essi inoltreranno alla Comunità, al fine di valutarle ed 
applicarle nella misura in cui potranno risultare utili ad un miglioramento dei servizi erogati, 
nonché al mantenimento di una costante adesione alla mission e alla vision che  
caratterizzano l’operato associativo. 
Questi aspetti, di ascolto degli stakeholders, di miglioramento e di “fedeltà” alla propria 
identità, non vanno intesi semplicemente come impegni per l’anno 2009, ma come prassi 
valide a prescindere per qualsiasi esercizio passato (in funzione retrospettiva), presente e 
futuro della Comunità. 
 
Vi sono tuttavia alcuni obiettivi che l’associazione si pone (e vuole raggiungere) 
specificamente per l’anno 2009, ovvero: 
 
- Prosecuzione del percorso per la certificazione MAQS 
La Comunità vuole proseguire in sede di federazione regionale del CNCA il percorso per 
l’ottenimento della certificazione MAQS (Modello Attivo di Qualità Sociale), attraverso la 
realizzazione degli adempimenti alla stessa necessari.   
 
- Sicurezza sul luogo di lavoro: 
Sarà obiettivo dell’associazione investire sulla formazione del personale e procedere 
nell’attuazione del SGSL concordato in partnership con le cooperative “La Zeje” e 
“Mhandy”. 
 
- Lavoro di coinvolgimento degli stakeholders: 
Si ritiene fattore importante la costanza nel favorire il mantenimento e miglioramento delle 
relazioni esistenti o, nell’eventualità che si ritenga opportuno, il coinvolgimento di nuovi 
portatori di interesse. 
 
 
 
 
 
 


