Operatori Sociosanitari Associati Territoriali Cooperativa Sociale a r.l.

Bilancio Sociale
anno 2024




Sommario

1. PREMESSA/INTRODUZIONE .......osveerreeeereeneeeseeeeesessseeassssesssee st sssssssssssssssssssssssssesssesssssssssesssssssssnnees 4
2. NOTA METODOLOGICA E MODALITA' DI APPROVAZIONE, PUBBLICAZIONE E
DIFFUSIONE DEL BILANCIO SOCIALE.........ccieieeeeeeeeeeeeseesisesesseesssessssssssssessssssssssesssssessssesssssssssnesssssesssneses 5
3. INFORMAZIONI GENERALI SULL'ENTE .....couieereimeeeieeimecsseeesseesssesssessssssessessssssssssessssssssssessssssssns 6
Aree territoriali di OPEIAtIVITA. ...t ss sttt ssss s ss e 6
Valori e finalita perseguite (missione dell'ente — come da statuto/atto costitutivo)................. 6
Attivita statutarie individuate e oggetto sociale (art. 5 DL n. 117/2017 e/o all'art. 2 DL
legislativo n. 112/2017 0 art. T 1. 0. 38T/T997) et ssssesss s ssssssseees 7
Altre attivita svolte in maniera secondaria/strumentale............coocnecnecenneeneceneececesseeennee 9

Collegamenti con altri enti del Terzo settore (inserimento in reti, gruppi di imprese

SOCIANI...) ettt sttt ettt et ettt st ae s s et et enaesenassenas 9
CoNtESLO i FIFEMMENTO ...ttt 10
Storia dell'OrganiZZAZIONE ...ttt 10
STRUTTURA, GOVERNO E AMMINISTRAZIONE .......evuuriiimreeieteiseeieeissesieesisessessssessessssesssssssesssesssnens 11
Consistenza e composizione della base sociale/associativa...........cocverereeneennineinseeneessienenn. 11
Sistema di governo e controllo, articolazione, responsabilita e composizione degli organi
................................................................................................................................................................................. 12
Modalita di NOMING € AUIata CAriCa. ..ottt 13
N. di CdA/anno + parteCipazionNe MEAIA......c.ccouvurriererereireieieeisese st ss s sssssssssssasssensns 13
Tipologia 0rgano di CONTIOIO ...ttt sttt ss s 13
Mappatura dei principali StakehOIEr ... 13
TipOlogia di STAKENOIAEN: ...t 13
Presenza sistema di rilevazioni di feedback ... 16
COMMENTO @I TATH ittt bbbt 16
4.  PERSONE CHE OPERANQO PER LENTE.....cciiieiureiieeimecieeisseeieessseeseeessessssessse s ssssesssessssesssessans 17
Tipologie, consistenza e composizione del personale (retribuito o volontario) .........ccc.......... 17
CompPOSIZIONE eI PEISONAIE........iieeeeiec sttt nsees 17
Attivita di formazione e valorizzazione realizzate..........cconeeineneeinee s 20
Contratto di lavoro applicato @i [aVOratori..........ecreiineeeeieeieeiserieesesesisesssseseessesessesssens 21
Natura delle attivita SVOIte dai VOIONTAT ..ot 22
Rapporto tra retribuzione annua lorda massima e minima dei lavoratori dipendenti
I ENTE bbb 22
5. OBIETTIVI E ATTIVITA ..oooooooooeoeooeocceeeeeeeeeeeeeeeeesessssesseeeessssseseessesssssssssssssessssssssseseeessssssssssssemneseseeeeeee 24
Dimensioni di valore e obiettivi di IMPatTo ... sseseesenanes 24
OULPUL @HEIVITA oottt sttt ss sttt 30
Tipologie beneficiari (cooperative sociali di tipO A) ... 30



8.

Tipologia attivita esterne (Eventi di socializzazione organizzati a contatto con la comunita

[ Yar=1 =) TR O OO OO OO OO OO U OO YOO 31
Altre tipologie specifiche di beneficiari non ricompresi nelle elencazioni precedenti........... 31
Outcome sui beneficiari diretti e indiretti e portatori di iNteresse ..........cocovcveeoneenereenrinneins 31
Possesso di certificazioni di organizzazione, di gestione, di qualita (se pertinenti)................ 32

Esplicitare il livello di raggiungimento degli obiettivi di gestione individuati, gli eventuali
fattori risultati rilevanti per il raggiungimento (o il mancato raggiungimento) degli obiettivi

PIOGIAMIMAT ..ottt ettt sttt st et s st sttt en s s s sasssenses 32
Elementi/fattori che possono compromettere il raggiungimento dei fini istituzionali e
procedure poste in essere per prevenire tali SItUAZIONI........co.oevervrrrnrieriesrnise e 32
SITUAZIONE ECONOMICO-FINANZIARIA ......ostieeirreeineeriseeeissessesesesssessssssesssssssssssssssssssesssssssssneses 33
Provenienza delle risorse economiche con separata indicazione dei contributi pubblici e
PIIVATT coetetei ittt ettt 33
Capacita di diversificare i COMMILEENTI.......coovvrierierieieerere sttt 35
Specifiche informazioni sulle attivita di raccolta fondi (se prevista) ........ceeeeeercsnecnnrcersereens 35

Finalita generali e specifiche delle raccolte effettuate nel periodo di riferimento, strumenti
utilizzati per fornire informazioni al pubblico sulle risorse raccolte e sulla destinazione delle
SEESSR e 36

Segnalazioni da parte degli amministratori di eventuali criticita emerse nella gestione ed
evidenziazione delle azioni messe in campo per la mitigazione degli effetti negativi.......... 36

ALTRE INFORMAZIONI NON FINANZIARIE ......ooeviiiisereitierseiesieisie e ssessenens 37

Indicazioni su contenziosi/controversie in corso che sono rilevanti ai fini della
FENAICONTAZIONE SOCIAIE et es e esesesesesesesesenesesesesesesesesesesenesananesenanenanen 37

Altri aspetti di natura sociale, la parita di genere, il rispetto dei diritti umani, la lotta contro
(B COMTUZIONE ECC. .ttt ettt ettt ettt ettt sttt s e s st et s st st s s sssesassssssssasasaas 37

Informazioni sulle riunioni degli organi deputati alla gestione e all'approvazione del

bilancio, NUMEr0 dei PArtECIPANT .......ovvureereeeerireie ettt ss st sssesssssaees 37
Principali questioni trattate e decisioni adottate nel corso delle riunioni..........cccoecvevevrienrennee 37
MONITORAGGIO SVOLTO DALL'ORGANO DI CONTROLLO SUL BILANCIO SOCIALE

(modalita di effettuazione degli @SIth) ...ttt 38



1. PREMESSA/INTRODUZIONE

La Cooperativa OSAT (Operatori Socio-sanitari Associati Territoriali) nasce nel 1991 ad opera
di un gruppo di operatori sociali e sanitari per offrire risposta ad un bisogno assistenziale
specifico, ovvero quello dei malati di HIV/AIDS, di ricevere cure e assistenza anche all'interno
del proprio domicilio. Opera in regime di accreditamento con il Sistema Sanitario Regionale
ed eroga, in convenzione, con la ASSL di Cagliari e di Sassari, il servizio di Assistenza
Domiciliare ai pazienti affetti da HIV /AIDS e patologie correlate.

A partire dall'anno 2011 e sempre in regime di accreditamento regionale e convenzionamento
con la ASSL di Cagliari, eroga presso la struttura denominata Hospice Madonna di Fatima, sita
in Quartu Sant'Elena (CA), il servizio di Hospice nel quale vengono assistite persone con
patologie progressive e in fase avanzata non piu suscettibili di guarigione.

Nell'anno 2022, la Cooperativa, ha concluso i lavori di realizzazione del nuovo Hospice in
Settimo San Pietro (CA) e, grazie ad un lavoro interno volto al miglioramento dell’efficienza e
qualita dei servizi prestati, ha ottenuto ottimi risultati economici e sociali da parte della
comunita di riferimento.

Nel Settembre del 2023, il servizio Hospice e la sede legale della Cooperativa sono
ufficialmente stati trasferiti nella nuova struttura in Settimo San Pietro (CA) chiudendo
definitivamente la sede di Quartu Sant’Elena (CA)

L'anno 2024, dopo il trasferimento nella nuova sede di Settimo San Pietro (CA), la Cooperativa
ha potuto investire in formazione e divulgazione, realizzando un convegno in tema Cure
palliative che ha riscosso un grandissimo successo tra specialisti del settore e non. Come
I'ormai noto convegno “Vivere e invecchiare con L'AIDS" organizzato in collaborazione con il
reparto di malattie infettive dell’'ospedale Santissima Trinita di Cagliari, speriamo che tale
iniziativa possa diventare una routine, andando a divulgare efficacemente la mission della
Cooperativa.

Per quanto riguarda il servizio Hospice, e stato un anno di adattamento alla nuova struttura,
riconosciuto dall'apprezzamento verso la stessa e verso il lavoro degli operatori da parte di
utenti e caregiver.

Tale adattamento ha comportato lo svolgimento di diversi lavori strutturali per migliorare gl
spazi utili al servizio e dal punto di vista dell'organizzazione del lavoro del personale (per il
quale sono stati svolti diversi incontri formativi e di supervisione).



2. NOTA METODOLOGICA E MODALITA" DI APPROVAZIONE,
PUBBLICAZIONE E DIFFUSIONE DEL BILANCIO SOCIALE

La Cooperativa, a partire dall'anno 2021 in ottemperanza alle disposizioni contenute nella
normativa di riforma del Terzo settore, secondo le indicazioni delle Linee guida per la
redazione del Bilancio sociale degli Enti del Terzo Settore emanate dal Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali ha proceduto annualmente alla redazione del bilancio sociale.

L'anno 2024 ¢ il primo anno della Cooperativa nella nuova sede sociale di Settimo San Pietro
(CA). Dopo un primo periodo di adattamento volte all'adattamento del servizio e
dell'organizzazione aziendale alla nuova struttura, la nuova struttura é finalmente diventata
casa.

Con il presente documento si vuole assolvere alla funzione di informazione e trasparenza
rispetto a tutti i portatori di interesse a cui si rivolge la Cooperativa, alle attivita svolte e ai
risultati sociali conseguiti nell’esercizio di riferimento, con I'obiettivo di rinnovare la consueta
fiducia e garantire un dialogo aperto e costruttivo.

L'approvazione del bilancio d'esercizio 2024 é avvenuta con assemblea dei soci del 19.12.2025
con il voto contrario di un socio. Tale ritardo, &€ dovuto a dissidi avvenuti tra i soci cooperatori
nell’anno 2025 che hanno portato al commissariamento della Cooperativa. Tutto cio € stato
causa del ritardo dell'approvazione e pubblicazione anche del Bilancio Sociale.

Elaborato con la collaborazione di diversi professionisti aziendali e successivamente condiviso
e approvato dal Consiglio di Amministrazione (ruolo attualmente ricoperto da un commissario
nominato dal MIMIT, dott. Pierpaolo Sanna), il presente documento e stato predisposto
utilizzando i dati estrapolati dalla gestione interna, i dati della gestione contabile, della
revisione cooperativa, dei regolamenti, dei contratti di lavoro, dei libri sociali, visure, statuto e
dal manuale della qualita e della sicurezza.

Riguardo al bilancio di esercizio utilizzato per la realizzazione, non si e evidenziato nessun
cambiamento significativo, di perimetro o sui metodi di misurazione rispetto al precedente
periodo di rendicontazione.

Su decisione dei soci, in rispetto a quanto previsto dallo statuto, & stato nominato un
Collegio Sindacale per il triennio 2026-2028.

Il presente Bilancio Sociale 2024 e sottoposto all'approvazione dell’Assemblea dei Soci; il
Collegio Sindacale attualmente in carica ne ha preso visione ai fini delle funzioni di vigilanza
previste dalla normativa vigente, senza che cio implichi attivita di controllo sull'esercizio 2024,
antecedente alla propria nomina.

L'obbligo di pubbilicita e assolto attraverso la pubblicazione tramite i canali della Camera di
Commercio di Cagliari e sul sito della cooperativa: www.cooperativaosat.com secondo quanto
previsto dalla normativa in materia di Terzo settore e il D.Igs. 33/2013 e ss.mm.ii. in materia di
Trasparenza e Anticorruzione.



http://www.cooperativaosat.com/

3.INFORMAZIONI GENERALI SULL'ENTE

Informazioni generali:

, Operatori Sociosanitari Associati Territoriali Cooperativa
Nome dell’ente

sociale ar.l.
Codice fiscale 02023930924
Partita IVA 02023930924

Forma giuridica e
qualificazione ai sensi del | Cooperativa Sociale di tipo A
codice del Terzo settore

Indirizzo sede legale VIA STAZIONE 130 — SETTIMO SAN PIETRO (CA)
[Altri indirizzi] VIA PETTENADU 6 B - SASSARI (SS)
N Iscrlzu.)ne Albo Delle A105459
Cooperative
Telefono 0708988094
Fax 070898165
Sito Web www.cooperativaosat.com
Email amministrazione@cooperativaosat.com
Pec coop.osat@pec.confcooperative.it
88.99.00
Codici Ateco
87.90.00

Aree territoriali di operativita

Il Servizio socio-sanitario di assistenza domiciliare integrata a soggetti delle fasce sociali
particolarmente a rischio, ai malati di Hiv/Aids e patologie correlate, nei territori delle citta
metropolitane di Cagliari e Sassari, risulta quale servizio principale della Cooperativa. Nella
sede legale della Societa, in Settimo San Pietro (CA), sono prestati servizi socio sanitari
residenziali dedicati alle cure palliative (Hospice), a servizio di tutta la comunita nazionale e
principalmente di quella regionale.

Valori e finalita perseguite (missione dell'ente — come da statuto/atto costitutivo)

La Cooperativa e retta ed é disciplinata secondo i principi della mutualita e della solidarieta,
senza fini di speculazione privata; il suo fine e il perseguimento dell'interesse generale della
comunita alla promozione umana e all'integrazione sociale dei cittadini tramite la gestione dei
servizi socio sanitari ed educativi di cui alla lettera A9 della legge 8 novembre 1991, n°381.
La Cooperativa si ispira ai principi della mutualita, della solidarieta e della democraticita,
dell'impegno, dell'equilibrio delle responsabilita rispetto ai ruoli, dello spirito comunitario, del
legame con il territorio e di un equilibrato rapporto con lo Stato e con le istituzioni pubbliche.
Per poter curare nel miglior modo gli interessi dei soci e della collettivita, si propone di



cooperare attivamente con altri enti cooperativi, con imprese sociali e con organismi del terzo
settore, su scala locale, regionale, nazionale e internazionale.

La Cooperativa intende realizzare i propri scopi sociali mediante il coinvolgimento delle risorse
vive della comunita, e in special modo dei volontari, dei fruitori di servizi e degli enti con finalita
di solidarieta sociale, attuando in questo modo, grazie all'apporto dei soci lavoratori,
I'autogestione responsabile dell'impresa.

Nello svolgimento dell'attivita produttiva la Cooperativa impiega soci lavoratori retribuiti e
apporti professionali di terzi, dando occupazione lavorativa ai soci alle migliori condizioni
economiche, sociali e professionali.

Attivita statutarie individuate e oggetto sociale (art. 5 DL n. 117/2017 e/o all'art.
2 DL legislativo n. 112/2017 o art. 1 1. n. 381/1991)

La cooperativa ha come oggetto diretto e mediante appalti in convenzione con enti pubblici
e con soggetti privati in genere, le seguenti attivita socio sanitarie ed educative di cui alla legge
8 novembre 1991, n° 381:

a) gestire attivita di assistenza medica, infermieristica, terapia riabilitativa e fisioterapia e di
assistenza sanitaria a carattere domiciliare, ambulatoriale, semi-residenziale, residenziale,
ovvero realizzata all'interno di centri di servizio appositamente allestiti o predisposti da
enti pubblici e da privati;

b) gestire servizi sanitari e sociali, compresa la produzione e la somministrazione di pasti
destinati a persone di ogni eta e condizione bisognose di assistenza; (attualmente non in
realizzazione)

c) gestire centri di riabilitazione; (attualmente non in realizzazione)

d) gestire e promuovere campagne culturali per I'educazione sanitaria finalizzate
particolarmente alla prevenzione;

e) gestire centri di accoglienza per minori disadattati atti al raggiungimento del recupero
educativo ed al loro reinserimento nella societa, favorendone, anche I'occupazione
lavorativa; (attualmente non in realizzazione)

f)  gestire centri operativi di pronto intervento per tutelare i diritti dei minori e salvaguardarli
da ogni forma di violenza e promuovere campagne culturali informative per i genitori,
laddove necessitano stimoli e confronti culturali e sociali; (attualmente non in
realizzazione)

g) svolgere opera di animazione, promuovere attivita sportive, musicali, ricreative e culturali
e fornire sostegni educativi all'interno dei nuclei familiari in difficolta; (attualmente non in
realizzazione)

h) gestire servizi di assistenza domiciliare alle persone anziane autosufficienti e non, con
disabilita fisiche, psichiche o sensoriali;

i) gestire strutture di accoglienza per persone anziane autosufficienti e non e servizi integrati
per residenze protette;

j) gestire centri di aggregazione sociale per la popolazione anziana; (attualmente non in
realizzazione)



k) gestire appalti di lavori di pulizia, manutenzione e assistenza presso i nuclei familiari e
presso enti pubblici e soggetti privati; (attualmente non in realizzazione)

) gestire ludoteche, biblioteche, centri di aggregazione e di animazione; (attualmente non in
realizzazione)

m) gestire asili nido, scuole materne, baby sitting; (attualmente non in realizzazione)

n) costituire centri per la gestione delle diverse discipline sportive, anche agonistiche;
(attualmente non in realizzazione)

0) gestire colonie, attivita di animazione turistica, centri e aree adibite alla cura di aspetti
ricreativi e riabilitativi;
p) gestire mense, centri di ristoro e accoglienza; (attualmente non in realizzazione)

q) gestire centri di accoglienza diurna e tutte le iniziative utili per favorire I'inserimento sociale
dei disabili psichici e fisici; (attualmente non in realizzazione)

r) gestire centri di ascolto e di riabilitazione per I'inserimento sociale di chi vive in stato di
abbandono, di emarginazione e di disagio; (attualmente non in realizzazione)

s) gestire centri e comunita e predisporre tutti gli interventi atti al recupero delle dipendenze
da alcool, da sostanze stupefacenti, etc; (attualmente non in realizzazione)

t) agevolare l'inserimento nel lavoro di soggetti svantaggiati attraverso I'organizzazione di
attivita di produzione e di trasformazione di prodotti agricoli, attivita di manutenzione di
verde pubblico, lavori di giardinaggio, attivita artigianali, produzione di beni e servizi,
attivita di facchinaggio e movimentazione merci; (attualmente non in realizzazione)

u) fornire prestazioni specialistiche con personale addetto alla gestione dei servizi
amministrativi e della rilevazione e dell'elaborazione di dati, prestazioni di manodopera
specializzata, di supporto tecnico e organizzativo, come richiesto dagli utenti a
completamento e ad integrazione delle forniture e dei servizi resi nell'ambito delle altre
attivita previste dall'oggetto sociale, anche attraverso I'eventuale prestazione dei soggetti
svantaggiati;

La cooperativa potra compiere qualunque altra attivita connessa ed affine a quelle
sopraelencate.

Per le attivita sopra elencate, comprese quelle attinenti e/o similari, la cooperativa potra
assumere incarichi, stipulare convenzione partecipare a gare di appalto indette da soggetti
pubblici e da privati, direttamente ed indirettamente, anche in associazione temporanea
d'imprese.

La Cooperativa intende inoltre:

- costituire fondi per lo sviluppo tecnologico, per la ristrutturazione e per il potenziamento
aziendale e adottare procedure di programmazione pluriennale finalizzate allo sviluppo e
allammodernamento aziendale, ai sensi della legge 31 gennaio 1992, n° 59 e di eventuali
norme modificative ed integrative;

- svolgere in genere e sviluppare tutte quelle attivita che servono a meglio raggiungere e
perfezionare gli scopi sociali attraverso la costruzione, I'acquisto, la locazione e I'ottenimento
in concessione o in uso di immobili, apparecchiature, impianti e attrezzature da destinare al
conseguimento degli scopi sociali;



- svolgere nell'interesse dei soci qualsiasi altra attivita connessa o affine a quelle sopraelencate
e compiere tutti gli atti e concludere tutte le operazioni contrattuali di natura immobiliare,
mobiliare e finanziarie necessarie ed utili alla realizzazione degli scopi sociali;
- promuovere nei confronti degli associati tutte le iniziative atte ad assicurare una migliore
riutilizzazione delle risorse e dei mezzi finanziari ed una migliore gestione delle liquidita
esistenti.

Altre attivita svolte in maniera secondaria/strumentale

La Cooperativa svolge e supporta, mediante I'uso delle proprie risorse, dei volontari e del
proprio personale specializzato, campagne di sensibilizzazione nel campo delle malattie
infettive e nel campo delle Cure Palliative.

In collaborazione con I'associazione "Amici dell'Hospice Madonna di Fatima" presta supporto
alle persone ricoverate presso I'Hospice Madonna di Fatima e ai loro familiari, organizzando
incontri, serate a tema, etc.

Gli anni precedenti, caratterizzati dalla pandemia e pertanto dal rischio di contagio degli utenti,
le attivita sociali a favore dei pazienti ricoverati e non, erano ridotte al minimo, utilizzando in
sostituzione diverse modalita telematiche e di comunicazione.

Da settembre 2023, completato il trasferimento nella nuova struttura, e stato possibile
riprendere con cadenza settimanale gli incontri volti alla socialita dei pazienti. Inoltre, grazie
all'associazione di volontariato, siamo stati sede di diversi incontri formativi e di
sensibilizzazione verso le cure palliative e in generale verso I'attenzione ai bisogni dei malati.

L'undici novembre 2024, giornata nazionale delle Cure palliative, la Cooperativa ha realizzato
un convegno presso la propria sede dal titolo “L'abbraccio del Pallium — il mantello che cura”.
Diversi professionisti nel campo delle cure palliative, hanno descritto ai partecipanti come tali
cure sono prestate nella Regione Sardegna, i dubbi normativi e i vuoti assistenziali. Dopo
diversi approfondimenti di scienza medica, psicologica e infermieristica, si € lasciato spazio
anche alle ulteriori figure che assistono i pazienti nella nostra realta, quale il musicoterapista e
I'associazione di volontariato.

Collegamenti con altri enti del Terzo settore (inserimento in reti, gruppi di
imprese sociali...)

Reti associative (denominazione e anno di adesione):

Denominazione Anno
Confcooperative 1997
Cooperazione Salute 2015

Altre partecipazioni e quote (valore nominale):



Denominazione Quota

Co.As.Co. 3.400,00 €
Banca di Cagliari 400,00 €

Contesto di riferimento

L'attivita principale della Cooperativa che dal 1992 ha caratterizzato la stessa, consiste
nell'assistenza domiciliare a malati di HIV/AIDS, si caratterizza come “insieme di interventi
sanitari e socio-assistenziali di natura medica, infermieristica, psico-sociale, riabilitativa e
tutelare, che consentono al paziente di preservare la maggiore autonomia possibile, limitare il
ricorso alla struttura ospedaliera e migliorare la propria qualita di vita”. Tale risposta al bisogno
sociale emergente, ha tratto origine dalla pandemia di HIV/AIDS verificatasi negli anni 90.

Attualmente nell’'erogazione di questo servizio, la Cooperativa risulta essere |'unico soggetto
privato sul territorio, convenzionato con il SSR e accreditato RAS. L'assistenza viene prestata
sotto guida e indicazioni del Centro di Terzo Livello territoriale: il reparto di Malattie Infettive
dell'Ospedale SS. Trinita di Cagliari per quanto riguarda I'area metropolitana di Cagliari e con
il P.O Universitario “San Pietro” di Sassari per quanto riguarda I'area metropolitana di Sassari.

Con riferimento alla seconda forma di assistenza erogata dalla Cooperativa, la quale consiste
in un “insieme di cure integrate (interventi terapeutici, tutelari, assistenziali e servizi
residenziali) rivolti sia alla persona malata sia al suo nucleo familiare, finalizzati alla cura attiva
e totale di pazienti la cui malattia di base, caratterizzata da un’inarrestabile evoluzione e da
una prognosi infausta, non risponde piu a trattamenti specifici (cd. terminale)”, la normativa di
riferimento prevede 4 Setting assistenziali: ambulatoriale, domiciliare, day Hospice e
residenziale Hospice.

Ebbene, nel territorio di riferimento, i primi 3 setting sono pressoché inattivi (solo 2 territori
sono coperti dal servizio ma con numeri insufficienti rispetto la richiesta), mentre il 4°, per il
quale I'attuale normativa prevede una copertura globale di n. 100 posti letto, ne ha attivi circa
due terzi.

Di contro, la domanda assistenziale cresce, in relazione a due principali fattori:
1) lI'invecchiamento della popolazione, con tutte le problematiche di salute che si sviluppano
in questa particolare fase della vita della persona;

2) i mutamento incalzante della societa, il quale nelle sue diverse accezioni e caratterizzato: in
positivo da una spinta di produttivita e sviluppo; in negativo da ritmi quotidiani sempre piu
intensi e frenetici che spesso lasciano poco spazio al potersi prendere cura dei propri cari in
relazione ad un bisogno socio-sanitario.

Storia dell’'organizzazione

La Cooperativa O.S.A.T. (Operatori Socio Sanitari Associati Territoriali) € un'organizzazione
ONLUS che nasce nel 1991 ad opera di alcuni amici e professionisti sanitari, in risposta ad
un'esigenza mossa dall'allora primario di malattie infettive dell'ospedale SS. Trinita di Cagliari,
ovvero quella di offrire risposta ad un bisogno assistenziale specifico e molto presente
all'epoca: quello dei malati di HIV/AIDS di ricevere, nella propria dimora, cure e assistenza. Al
tempo, infatti, vi era un vuoto assistenziale, essendo la patologia ancora "poco conosciuta” e
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complessa in quanto riguardante situazioni sociali, personali e di contesto molto variegate. La
O.S.A.T., abbraccio totalmente questo bisogno e diede vita a questa nuova forma di assistenza,
prima a Cagliari e poi a Sassari. La crescita del bisogno e la nostra passione per questo tipo di
assistenza ci ha portato negli anni dal 2002 al 2015 ad estendere il servizio di assistenza
domiciliare integrata (ADI) ai malati detenuti ed internati della Carcere di Cagliari e poi di Uta.
Negli stessi anni, sul territorio, si e resa evidente un'altra situazione di "vuoto assistenziale":
quella per quei soggetti con una patologia in fase terminale (oncologici e non), affetti cioe da
una malattia progressiva in fase avanzata e non piu suscettibile di guarigione, che necessitano
di una cura di tipo palliativo. Tra le pieghe della vita, al contrario, il bisogno della persona e
sempre piu presente. A partire da questo bisogno la O.S.A.T., non senza difficolta, ha verificato
e messo in campo la possibilita di attivare una struttura residenziale per offrire queste cure e
cosi, dal gennaio 2011, nasce I'esperienza dell'"Hospice Madonna di Fatima”. Le cure palliative,
per la O.S.A.T. hanno rappresentato un ritorno alle origini e in un certo senso costituiscono
I'apice della sua mission: non la malattia, ma la persona al centro della cura. Con il susseguirsi
degli anni e la strutturazione (seppur ancora incompleta) della rete regionale per le cure
palliative, anche l'assistenza in Hospice si e sviluppata, godendo sempre piu di un
riconoscimento circa la sua efficacia e la sua importanza.

Sono passati ormai 13 anni dall'inizio dell'attivita, anni in cui abbiamo avuto la possibilita di
verificare la fattibilita, I'utilita e il bisogno della comunita della prosecuzione del nostro servizio
Hospice. La risposta al quel bisogno si é rivelata fondamentale e ancora in crescita. Abbiamo
ritenuto pertanto che i tempi fossero maturi per la stabilizzazione del servizio e pertanto ci
siamo ritrovati impegnati nella costruzione di una nuova struttura ad hoc nel comune di
Settimo San Pietro (CA). Oltre ad aiutarci a migliorare il servizio residenziale, la nuova struttura
ci aiutera a proseguire nella nostra mission, tramite I'attivazione dei servizi di Day Hospice e
quello di assistenza domiciliare per i malati terminali (servizi ora non attivi nell'area di
riferimento). La pandemia ha rallentato parecchio le lavorazioni di costruzione della nuova
struttura rimandandone il trasferimento. Conclusi i lavori nel Novembre 2022, il trasferimento
nella stessa e avvenuto nel Settembre 2023.

Il 2024 e stato pertanto un anno importante, segnato da cambiamenti che hanno richiesto
impegno, pazienza e spirito di adattamento. Il trasferimento nella nuova struttura ha
rappresentato un momento di transizione non solo logistica, ma anche organizzativa: nuovi
spazi da conoscere, nuove dinamiche da costruire e nuovi equilibri da trovare. Abbiamo
affrontato questo percorso con dedizione e professionalita, consapevoli che I'obiettivo era piu
grande del semplice spostamento fisico. Alla fine dell'anno, sono state proposte diverse
domande di ammissione a soci della cooperativa, attualmente ancora in attesa di valutazione.

Consistenza e composizione della base sociale/associativa

Numero Tipologia soci

5 Soci cooperatori lavoratori *

11



1 Soci cooperatori volontari *

0 Soci cooperatori fruitori

0 Soci cooperatori persone giuridiche
0 Soci sovventori e finanziatori

*Attualmente un socio e in pensione (data di pensionamento settembre 2024) in attesa di
ricollocazione, un altro ha dato le dimissioni volontarie dal rapporto di lavoro.

*Rispetto all'anno precedente c'e stato il decremento di 1 unita.

Sistema di governo e controllo, articolazione, responsabilita e composizione
degli organi

Dati amministratori — CDA:

Nome e Rappresentan | Sesso Eta | Data nomina Eventuale Numero Presenza in Indicare se ricopre
Cognome te di persona grado di mandati C.d.A. di la carica di
amministrato | giuridica - parentela societa Presidente, vice
re societa con almeno controllate Presidente,

un altro o facenti Consigliere

component parte del delegato,

e C.d.A. gruppo o componente, e
della rete di | inserire altre
interesse informazioni utili

Bruno Farci Si maschio | 71 20/05/2022 nessuno 12 No Presidente
Ada Cadoni No femmina | 62 | 20/05/2022 nessuno 8 No Vice presidente
Marco Floris | No maschio 59 | 20/05/2022 nessuno 8 No Consigliere

Descrizione tipologie componenti CdA:

Numero

Membri CdA

totale componenti (persone)

di cui maschi

di cui femmine

di cui persone svantaggiate

di cui persone normodotate

di cui soci cooperatori lavoratori

di cui soci cooperatori volontari

di cui soci cooperatori fruitori

di cui soci sovventori/finanziatori

di cui rappresentanti di soci cooperatori persone giuridiche

O OO OO/ Wlw|Oo|[—~ N |Ww

Altro
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Modalita di nomina e durata carica

Gli amministratori sono stati nominati tramite elezione diretta da parte dell'assemblea dei soci
(cosi come previsto da statuto) con atto del 20/05/2022 e hanno mantenuto la loro carica fino
al 19/09/2025 data di commissariamento della Cooperativa da parte del MIMIT.

N. di CdA/anno + partecipazione media

Il CDA si riunisce in media 10 volte I'anno, la partecipazione & sempre del 100%.

Tipologia organo di controllo

Revisore: In data 24 Novembre 2025 e stato nominato il Revisore Legale Dr. Marcias Mauro
in sostituzione del predecessore Revisore Legale Dr. Andrea Clarkson che in data 11 Aprile
2025 ha rinunciato all'incarico d'ufficio per motivi di salute.

Societa di revisione: Ria Grant Thornton S.p.a. dal 01/2021

Partecipazione dei soci e modalita (ultimi 3 anni):

Anno Assemblea Data Punti OdG | % partecipazione | % deleghe
2021 ORDINARIA 29/06/2021 | 4 62,50 0,00

2021 ORDINARIA 13/12/2021 | 1 50,00 10,00
2022 ORDINARIA 20/05/2022 | 5 42,86 0,00

2023 ORDINARIA 26/05/2023 | 5 62,50 0,00

2023 STRAORDINARIA | 22/09/2023 | 1 71,43 0,00

2023 ORDINARIA 27/12/2023 | 2 57,14 0,00

2024 ORDINARIA 21/05/2024 | 5 50,00 0,00

I'soci della Cooperativa partecipano attivamente alla vita dell'ente e alle decisioni che vengono
poi discusse in assemblea. L'integrazione degli argomenti specifici, quando richiesta, € sempre
stata approvata.

Sono sempre rispettate le previsioni statutarie e i principi di democrazia e ampia
partecipazione.

Mappatura dei principali stakeholder
Tipologia di stakeholder:

Tipologia Modalita coinvolgimento Intensita

Stakeholder

Personale Nell'ottica di un piu ampio coinvolgimento del | 2 - Consultazione
personale nella definizione e condivisione degli
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obbiettivi della OSAT, vengono programmati e
realizzati momenti d'incontro, durante i quali oltre
a rendere partecipe il personale degli obiettivi da
raggiungere viene favorita una partecipazione
attiva con richieste di proposte ed eventuali
suggerimenti.

Dal 2024, é inoltre stato attivato un momento di
condivisione guidato da uno psicoterapeuta al fine
di supportare il lavoro di equipe e valorizzare i
bisogni di tutti gli operatori, liberi di esprimerli in
un ambiente neutrale.

Soci

I soci sono coinvolti, oltre che per il ruolo di
associati, anche in quanto parte del personale,
attraverso le convocazioni e la partecipazione alle
assemblee che regolano [lattivita della
Cooperativa.

5 — Co-gestione

Finanziatori

Non sono presenti soci finanziatori

Non presente

Clienti/Utenti

Gli utenti della Cooperativa sono essenzialmente i
pazienti assistiti presso la struttura, unitamente ai
loro familiari nonché i beneficiari del servizio ADI
(pazienti e famigliari).

Gli utenti vengono informati attraverso
comunicazioni telefoniche, mail etc., e coinvolti
nelle iniziative promosse e realizzate dalla
Cooperativa verso le quali si riscontra ampia
partecipazione.

1 - Informazione

Fornitori

[ Fornitori sono fidelizzati, vengono informati in
merito alla gestione e ai servizi offerti. OSAT si
assicura che i prodotti e i servizi approvvigionati
esternamente, siano conformi a specifici requisiti,
nonché stabilisce ed applica opportuni criteri per
la valutazione, la selezione, il monitoraggio delle
prestazioni dei fornitori esterni rispetto alla loro
capacita di fornire prodotti/servizi conformi a
specifici standard di qualita.

1 - Informazione

Pubblica
Amministrazione

Il coinvolgimento della Pubblica Amministrazione
avwiene  attraverso  differenti  canali  di
comunicazione.

La stessa viene periodicamente aggiornata sulle
attivita svolte nell'erogazione dei servizi in essere,
attraverso le relazioni semestrali; la gestione dei
flussi informativi avviene per via telematica su
piattaforma dell'Azienda ATS.

1 - Informazione

Collettivita

La collettivita, intesa in senso ampio della
popolazione, viene coinvolta dalla Cooperativa

1 - Informazione
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con azioni di sensibilizzazione sulle tematiche
specifiche inerenti le attivita svolte. OSAT, infatti
annualmente pianifica, organizza e realizza eventi
aperti al contesto sociale, quali incontri, convegni
in collaborazione con gli Istituti di Malattie
Infettive di Cagliari e Sassari, per quanto riguarda
le tematiche dell'Aids, e con le Amministrazioni
Comunali della citta Metropolitana di Cagliari
relativamente alle Cure Palliative. Gli strumenti
utilizzati per il coinvolgimento della collettivita
sono i canali telematici, nonché le classiche
brochure/locandine.

Percentuale di Partnership pubblico: 10,00%

Livello di influenza e ordine di priorita

Clienti/Utenti

SCALA:

1 - Informazione
2 - Consultazione

Personale

T T BT T Collettivita

Pubbklica Amministrazione

Fornitori

3 - Co-progettazione

4 - Co-produzione
5 - Co-gestione

Tipologia di collaborazioni:

Descrizione

Tipologia
soggetto

Tipo di
collaborazione

Forme di
collaborazione
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Associazione Amici | Altri enti senza Altro Collaborazione
dell'Hospice scopo di lucro nell'assistenza dei malati
Madonna di Fatima dell'Hospice

Presenza sistema di rilevazioni di feedback

0 questionari somministrati

0 procedure feedback avviate

Commento ai dati

In conformita con le procedure definite nel Manuale Qualita, si conferma la modalita di verifica
del grado di soddisfazione degli operatori rispetto al clima aziendale in generale e al
mansionario in genere, per quanto non aggiornato. Sono stati somministrati "Questionari
operatori del servizio" con modalita a "campione" e analizzati i dati emersi, ovvero una
generalizzata soddisfazione rispetto a diversi elementi quali:

1) Ambienti e carichi di lavoro

2) Pianificazione e programmazione di tempi e modalita

3) Condivisione degli obiettivi

4) Modalita di comunicazione interna e rapporti con i colleghi.

Per quanto riguarda la verifica del grado di soddisfazione dei clienti e committenti, nel periodo
di riferimento si e fatto riferimento allo strumento operativo predisposto per la raccolta e
registrazione dei dati relativi ai reclami ed osservazioni degli utenti, "Registro Reclami” che,
per il periodo in esame, non riscontra rilievi degni di trattamento.

Si e altresi rilevata, attraverso attivita informali, quali ad esempio interviste telefoniche e verbali
agli utenti, un'immutata generalizzata soddisfazione per la qualita dei servizi della Cooperativa.
Quanto al monitoraggio del grado di soddisfazione dei pazienti, sono stati somministrati 14
questionari a campione ai pazienti del servizio ADI Cagliari, tramite i quali e stato rilevata una
immutata generalizzata soddisfazione per la qualita dei servizi della cooperativa.

Il "Libro dei Pensieri", a disposizione dei fruitori del Servizio Hospice si conferma ancora
efficace strumento di monitoraggio e registrazione di osservazioni e suggerimenti.

In relazione ai fornitori, non sono emersi rilievi di entita tale da giustificare I'attivazione di
specifiche azioni correttive, fatta eccezione per il servizio di catering, sottoposto ad attenta
valutazione a causo di un decadimento riscontrato nel livello di efficacia e qualita generale.
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Tipologie, consistenza e composizione del personale (retribuito o volontario)

Occupazioni/Cessazioni:

N. Occupazioni N. Cessazioni

51 Totale lavoratori subordinati 14 Totale cessazioni anno di
occupati anno di riferimento riferimento

18 di cui maschi 6 di cui maschi

36 di cui femmine 8 di cui femmine

15 di cui under 35 6 di cui under 35

14 di cui over 50 3 di cui over 50

Assunzioni/Stabilizzazioni:

N. Assunzioni N. Stabilizzazioni

18 Nuove assunzioni anno di 6 Stabilizzazioni anno di
riferimento* riferimento*

6 di cui maschi 1 di cui maschi

12 di cui femmine 5 di cui femmine

9 di cui under 35 4 di cui under 35

1 di cui over 50 0 di cui over 50

* da disoccupato/tirocinante a occupato

Composizione del personale

* da determinato a indeterminato

Personale per inquadramento e tipologia contrattuale:

Contratti di lavoro

A tempo indeterminato

A tempo determinato

Totale 34 17
Dirigenti 1

Quadri 0

Impiegati 7 0
Operai fissi 3 1/2
Operai avventizi 0 0
Altro 26 17

17




Composizione del personale per anzianita aziendale:

In forza al 2024 In forza al 2023 In forza al 2022
Totale 51 43 52
< 6 anni 32 25 32
6-10 anni 3 4 4
11-20 anni 13 11 12
> 20 anni 3 3 3
N. dipendenti Profili

Totale dipendenti

Responsabile di area aziendale strategica

Direttrice/ore aziendale

Coordinatrice/ore di unita operativa e/o servizi complessi

Capo ufficio / Coordinatrice/ore

di cui educatori

di cui operatori socio-sanitari (OSS)

operai/e

assistenti all'infanzia

assistenti domiciliari

animatori/trici

mediatori/trici culturali

Assistenti sociali

psicologi/ghe

sociologi/ghe

operatori/trici dell'inserimento lavorativo

infermieri

operatori/trici agricoli

operatore dell'igiene ambientale

fisioterapisti

N MV omnjlOoOjlO O OO WwW|O|O|—= O |=

impiegati

Di cui dipendenti
Svantaggiati

0 Totale dipendenti
0 di cui Lavoratori con svantaggio certificato (n. 381/1991, ecc)
0 di cui lavoratori con altri tipi di svantaggio non cert. (disagio sociale)
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N. Tirocini e stage

0 Totale tirocini e stage
0 di cui tirocini e stage
0 di cui volontari in Servizio Civile

Livello di istruzione del personale occupato:

N. Lavoratori

0 Dottorato di ricerca

1 Master di II livello

2 Laurea Magistrale

0 Master di [ livello

16 Laurea Triennale

17 Diploma di scuola superiore
15 Licenza media

0 Altro

Tipologia lavoratori con svantaggio certificato e non:

N. totale Tipologia svantaggio di cui dipendenti | di cui in
tirocinio/stage

Totale persone con svantaggio 0 0
persone con disabilita fisica e/o 0 0
sensoriale L 381/91

0 persone con disabilita psichica L 0 0
381/91
persone con dipendenze L 381/91 0 0
persone minori in eta lavorativain | 0 0
situazioni di difficolta familiare L
381/91

0 persone detenute e in misure 0 0
alternative L 381/91

0 persone con disagio sociale (non 0 0
certificati) o molto svantaggiate ai
sensi del regolamento comunitario
651/2014, non gia presenti
nell'elenco

0 lavoratori con svantaggio soci della cooperativa

0 lavoratori dipendenti con svantaggio e con contratto a tempo indeterminato
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Volontari

N. volontari Tipologia Volontari

1 Totale volontari

1 di cui soci-volontari

0 di cui volontari in Servizio Civile

Attivita di formazione e valorizzazione realizzate

Formazione professionale:

Ore Tema formativo N. Ore Obbligatoria/ Costi

totali partecipanti | formazione non sostenuti
pro-capite obbligatoria

8 Corso di Formazione per 1 8,00 Obbligatoria | 0,00

lavoratori in tema di tutela della
salute e sicurezza sul luogo di
lavoro: *Aggiornamento RLS
aziende + 50 — modalita FAD

32 Corso di Formazione per 4 8,00 Obbligatoria | 0,00
lavoratori in tema di tutela della
salute e sicurezza sul luogo di
lavoro:

eLavoratori specifica rischio alto
modalita FAD

20 Corso di Formazione per 5 4,00 Obbligatoria | 0,00
lavoratori in tema di tutela della
salute e sicurezza sul luogo di
lavoro:

» Aggiornamento generale
lavoratori — modalita FAD

16 Corso di Formazione per 2 8,00 Obbligatoria | 0,00
lavoratori in tema di tutela della
salute e sicurezza sul luogo di
lavoro:

Dirigenti — modalita FAD — n. 1
partecipante per 16 ore
complessive di cui 4 effettuate
nei mesi di novembre/dicembre
2020

120 | Corso di Formazione per 10 12,00 Obbligatoria | 0,00
lavoratori in tema di tutela della
salute e sicurezza sul luogo di
lavoro:

«Addetti primo soccorso
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120 | Corso di Formazione per 10 12,00 Obbligatoria | 0,00
lavoratori in tema di tutela della
salute e sicurezza sul luogo di
lavoro:
 Aggiornamento addetti primo
SOCCOrso
8 Convegno annuale "Vivere ed 40 8 Non 2.000,00 €
invecchiare con I'AIDS-HIV e obbligatoria
attualita in malattie infettive”. Ii
convegno ha previsto una
panoramica sullo stato dell’arte nel
territorio locale e della penisola con
particolare riferimento
all'landamento dei dati HIV, le novita
sul piano terapeutico e la rilevazione
dei dati su servizi territoriali.
8 Convegno “L'abbraccio del 46 8 Non 5.000,00 €
Pallium” Convegno formativo in obbligatoria
tema di cure palliative
60 Corso di perfezionamento in 1 60 Non 750,00 €
“Terzo settore e Sanitd” A.A. 2023 obbligatoria
- 2024
16 Congresso Nazionale SICP 2024 1 16 250,00 €
Contratto di lavoro applicato ai lavoratori
Tipologie contrattuali e flessibilita:
N. Tempo indeterminato Full-time Part-time
34 Totale dipendenti indeterminato 12 22
10 di cui maschi 5 5
24 di cui femmine 7 17
N. Tempo determinato Full-time Part-time
12 Totale dipendenti determinato 0 17
1 di cui maschi 0 7
11 di cui femmine 0 10
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N. Stagionali /occasionali

0 Totale lav. stagionali/occasionali
0 di cui maschi

0 di cui femmine

N. Autonomi

16 Totale lav. autonomi

9 di cui maschi

7 di cui femmine

Natura delle attivita svolte dai volontari

I volontari aiutano e affiancano gli utenti nei piu comuni atti quotidiani: nel momento dei pasti,
negli spostamenti, nelle passeggiate o anche semplicemente facendo dono della propria
compagnia e amicizia.

Struttura dei compensi, delle retribuzioni, delle indennita di carica e modalita e importi
dei rimborsi ai volontari “emolumenti, compensi o corrispettivi a qualsiasi titolo
attribuiti ai componenti degli organi di amministrazione e controllo, ai dirigenti nonché
agli associati”

Tipologia compenso Totale Annuo Lordo
Membri Cda Non definito 0,00
Organi di controllo Altro 8.172,00
Dirigenti Retribuzione 62.129,00
Associati Non definito 0,00

CCNL applicato ai lavoratori: CCNL COOPERATIVE SOCIALI
Rapporto tra retribuzione annua lorda massima e minima dei lavoratori
dipendenti dell'ente

62.129,00 € / 16.151,00 €

In caso di utilizzo della possibilita di effettuare rimborsi ai volontari a fronte di
autocertificazione, modalita di regolamentazione, importo dei rimborsi
complessivi annuali e numero di volontari che ne hanno usufruito

Importo rimborsi dei volontari complessivi annuali: Zero €
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Numero di volontari che ne hanno usufruito: Zero.

Modalita di regolamentazione per rimborso volontari: i rimborsi ai volontari vengono
erogati seguendo le tabelle ACI in relazione agli spostamenti effettuati dagli stessi per recarsi
presso il domicilio dei pazienti e/ o la sede legale della Cooperativa.
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Dimensioni di valore e obiettivi di impatto

Sviluppo economico del territorio, capacita di generare valore aggiunto economico,
attivazione di risorse economiche "comunitarie” e aumento del reddito medio
disponibile o della ricchezza netta media pro capite:

La Cooperativa in tutte le sue attivita intraprese, e stata in grado di generare valore aggiunto
sul territorio. A partire dall'attivazione del servizio di assistenza domiciliare integrata a pazienti
affetti da Hiv/Aids e patologie correlate, prima sul territorio di Cagliari e nei successivi anni sul
territorio di Sassari, si € riusciti a dare risposta ad un bisogno fortemente pressante negli anni
dello scoppio della pandemia Hiv/Aids, garantendo le cure a domicilio ad una tipologia di
pazienti che all'epoca veniva emarginata dal contesto sociale, per paura della trasmissione del
virus, e a cui il sistema sanitario non riusciva a far fronte in termini di ospedalizzazione . A
tutt'oggi la Cooperativa rappresenta l'unico soggetto accreditato, a livello regionale, per
I'erogazione del servizio ADI. Negli anni successivi, la Cooperativa si € trovata di fronte ad una
nuova sfida, ovvero quella di rispondere ad un bisogno sempre piu crescente, in relazione
all'erogazione di cure palliative sul territorio. Per cui nelllanno 2011, a seguito di
accreditamento regionale, e stata aperta la struttura residenziale Hospice Madonna di Fatima,
nella quale vengono erogati servizi di assistenza sanitaria, cosiddetti di “cura palliativa”, a
persone affette da una malattia progressiva e in fase avanzata, in rapida evoluzione e non piu
suscettibile di cure finalizzate alla guarigione o alla stabilizzazione della patologia. La nostra
struttura e parte di una delle cinque strutture della rete regionale delle Cure Palliative presenti
nel Sud Sardegna, bacino sul quale gravita quasi la meta della popolazione regionale.

Governance democratica ed inclusiva, creazione di governance multistakeholder
(stakeholder engagement) e aumento della presenza di donne/giovani/altre categorie
(?) negli organi decisionali (% di donne/giovani/altre categorie (?) in posizione apicale
negli organi decisionali sul totale dei componenti):

L'organo decisionale della Cooperativa, il CdA, € composto da numero totale di tre soci,
all'interno del quale e presente una percentuale di soci donna pari al 33,3%. La Cooperativa
rimane comunque disponibile a garantire la massima partecipazione ai soci donna. Con
riferimento alla nostra governance intesa come CDA, la struttura puo essere considerata multi-
stakeolder, in quanto sono rappresentati vari ambiti, ovvero |'area medico sanitaria, ricoperta
dal Presidente, 'area amministrativa, ricoperta dal Vicepresidente e I'area logistica strutturale,
ricoperta dal Consigliere.

Partecipazione e inclusione dei lavoratori, coinvolgimento dei lavoratori, crescita
professionale dei lavoratori e aumento del livello di benessere personale dei lavoratori
oppure riduzione dell'incidenza di occupati sovra-istruiti (% di occupati che possiedono
un titolo di studio superiore a quello maggiormente posseduto per svolgere quella
professione sul totale degli occupati):

La Cooperativa mette sempre al primo posto la salute e il benessere dei propri dipendenti, in
quanto a tutela degli stessi, aderisce al Sistema Mutualistico nazionale del Fondo Sanitario di
Cooperazione Salute, con l'obiettivo finale di beneficiare dei servizi di assistenza sanitaria
forniti dal Fondo stesso e al contempo, iscrivendo i propri dipendenti, di assolvere agli obblighi
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contrattuali di sanita integrativa. I Piani Sanitari di Cooperazione Salute prevedono la copertura
delle prestazioni mediche, socio-sanitarie e specialistiche per i lavoratori dipendenti delle
cooperative aderenti. L'Adesione al Fondo rappresenta dunque un’opportunita che produce
valore aggiunto alla Cooperativa e benessere per i lavoratori che potranno ottenere il imborso
delle spese mediche, socio-sanitarie e specialistiche sostenute.

Per la particolare natura dei servizi forniti dalla Cooperativa, si attribuisce fondamentale
importanza alla disponibilita di risorse professionali in numero e qualita sufficienti a garantire
gli standard definiti con i committenti e promessi ai pazienti/utenti. Tali standard, sono difatti
individuati dalle procedure di accreditamento per i diversi servizi Socio-sanitari prestati dalla
cooperativa e valutati, per la contrattualizzazione, dagli enti committenti.

La cooperativa valuta inoltre che ogni funzione abbia accettabili carichi di lavoro e adeguati
strumenti operativi per espletare le differenti mansioni assegnate con soddisfazione e
successo. Le attivita di formazione continua e aggiornamento del personale, si confermano
obiettivo primario di OSAT nelle sue diverse articolazioni organizzative. A tali attivita
continuano a essere dedicati sforzi e risorse ingenti, nella convinzione che si possa prescindere
da una crescita professionale costante, per rimanere al passo con gli sviluppi del settore e per
I'esigenza che la qualita offerta sia sempre al massimo delle possibilita.

La cooperativa investe inoltre affinché vi siano costanti attivita di formazione e addestramento
del personale a tutti i livelli.

Resilienza occupazionale, capacita di generare occupazione, capacita di mantenere
occupazione e aumento del tasso di occupazione 20-64 anni del territorio di riferimento
oppure % di trasformazioni nel corso di un anno da lavori instabili a lavori stabili / % di
occupati in lavori instabili al tempo t0 (dipendenti con lavoro a termine + collaboratori)
che a un anno di distanza svolgono un lavoro stabile (dipendenti a tempo indeterminato)
sul totale degli occupati in lavori instabili al tempo t0):

La Cooperativa nel corso degli anni della sua attivita ha certamente contribuito a generare
occupazione sul territorio. L'attivazione del servizio di assistenza domiciliare prima, e del
servizio di assistenza residenziale in Hospice, poi, ha comportato per la Cooperativa I'impegno
a dedicare un'attenzione particolare alla ricerca e selezione del personale altamente qualificato
(secondo le fasi di valutazione, assunzione, incarico, formazione, aggiornamento), al fine di
garantire la qualita, I'efficacia e I'efficienza, nonché il rispetto dei requisiti richiesti dalle norme,
leggi e regolamenti.

Nell'anno 2021, a causa della pandemia e dello svolgimento di grandi concorsi pubbilici
afferenti in settore socio sanitario, ci sono state diverse variazioni di personale. Sono stati
stabilizzati 6 dipendenti sui quali si sta investendo dal punto di vista formativo. Il 2022 si puo
dire sia stato I'anno di raccolta dei risultati, i dipendenti formati e stabilizzati sono ancora in
forza presso la Cooperativa e procedono nel loro percorso formativo.

Nell'anno 2023, visto anche il cambiamento dei luoghi di lavoro, sono stati confermati diversi
lavoratori che, passo dopo passo, stanno andando a costituire una squadra unita ed affiatata.

Il 2024 ha presentato stabilita e rafforzamento delle equipe di lavoro. E stato avviato, per
risolvere i conflitti interni in maniera costruttiva, una attivita di supervisione guidata da due
professionisti, uno psichiatra/psicoterapeuta e uno psicologo del lavoro.
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Cambiamenti sui beneficiari diretti e indiretti, benessere dei lavoratori svantaggiati e
riduzione dello svantaggio e crescita personale delle persone svantaggiate:
Dato non presente

Cambiamenti sui beneficiari diretti e indiretti, miglioramento/mantenimento qualita
della vita (beneficiari diretti/utenti) e aumento del livello di benessere personale degli
utenti oppure aumento della % di persone soddisfatte per la propria vita (soddisfazione
per la propria vita: percentuale di persone di 14 anni e piu che hanno espresso un
punteggio di soddisfazione per la vita tra 8 e 10 sul totale delle persone di 14 anni e piu):

La Cooperativa, attraverso |'erogazione dei propri servizi, punta al miglioramento continuo
della qualita della vita dei propri utenti e famigliari.

Con il Servizio di Assistenza Domiciliare Integrata, si preoccupa di garantire che il paziente e
la propria famiglia, nel supporto ad esso, possano beneficiare di tutte le risorse disponibili
affinché la condizione di malattia possa essere adeguatamente gestita al domicilio, di modo
che la persona possa ricevere tutte le cure necessarie, ma al tempo stesso non debba
rinunciare alla propria quotidianita e alla vicinanza dei propri cari.

Con il Servizio di assistenza in Hospice, invece, si preoccupa di supportare paziente e famigliari
nel tempo del fine vita dovuto alla malattia inguaribile. Garantire la miglior qualita di vita
possibile, attraverso la presa in carico da parte di un'équipe specializzata nelle cure palliative,
e 'obiettivo ultimo del Servizio. Obiettivo che pud essere raggiunto solo, se nel processo di
cura viene coinvolta anche la famiglia del paziente, supportandola sia nello stare accanto al
proprio caro, nella maniera piu adeguata possibile, sia nell’affrontare personalmente questa
delicata fase della vita.

Cio, ha benefiche ripercussioni nella vita dei famigliari che, almeno in parte vengono sollevate
dalle responsabilita di cura e da un carico assistenziale che a domicilio sarebbe eccessivamente
gravoso.

Cambiamenti sui beneficiari diretti e indiretti, miglioramento qualita della vita
(familiari) e riduzione dell'indice di asimmetria del lavoro familiare (tempo dedicato al
lavoro familiare dalla donna di 25-44 anni sul totale del tempo dedicato al lavoro
familiare da entrambi i partner per 100):

La Cooperativa e particolarmente attenta alle esigenze personali dei propri dipendenti e
collaboratori. Nello specifico € sempre disponibile e flessibile alle richieste di modifiche turni,
nonché di richieste ferie e/o permessi, anche comunicati in tempi stretti, con I'obiettivo di
consentire al lavoratore di gestire in serenita le proprie esigenze famigliari. Gia dal 2021, ha
attivato la possibilita di lavoro da remoto (smart-working) per i genitori con figli sotto i 6 anni
(quando compatibile con la professione svolta). Attualmente, ne usufruisce una dipendente,
gia dal 2021. Cio a dimostrazione che lo spirito della Cooperativa € quello di valorizzare al
meglio ogni persona che lavora all'interno della stessa, non solo per la sua professionalita, ma
anche per le sue peculiarita personali.

Qualita e accessibilita ai servizi, accessibilita dell'offerta, qualita ed efficacia dei servizi
e costruzione di un sistema di offerta integrato:
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Tutti i servizi erogati dalla Cooperativa si ispirano ad importanti principi fondamentali che
cercano di garantire centralita al cittadino/utente unitamente a risposte adeguate ai propri
bisogni:

Uguaglianza: tutte le prestazioni erogate guardano al principio di uguaglianza. Nessuna
discriminazione puo compiersi per motivi riguardanti sesso, razza, etnia, lingua, religione,
opinioni politiche, condizioni psicofisiche e socio-economiche.

Imparzialita e continuita: la Cooperativa svolge la propria attivita secondo i criteri di
obiettivita e imparzialita, garantendo la regolarita e la continuita delle prestazioni;

Diritto di scelta: compatibilmente con le esigenze organizzative, la Cooperativa s'impegna a
ricercare criteri di maggior flessibilita nell’erogazione dei servizi sul territorio;

Partecipazione: OSAT e gli utenti, sono protagonisti e diretti responsabili dell’attuazione della
Carta dei Servizi. Al fine di promuovere ogni forma di partecipazione OSAT garantisce
un‘informazione corretta e trasparente e la massima semplificazione delle procedure.

Efficacia ed efficienza: la Cooperativa si impegna ad organizzare ed erogare servizi secondo
modalita idonee al raggiungimento di obiettivi di efficacia ed efficienza (ottimizzare le risorse
e rispondere ai bisogni espressi dal paziente), nonché a garantire un costante aggiornamento
del personale, al fine di fornire prestazioni sempre piu rispondenti alle esigenze specifiche del
paziente, migliorando al contempo la qualita dell'intervento.

Relazioni con la comunita e sviluppo territoriale, attivazione di processi di community
building e aumento della partecipazione sociale (% di persone di 14 anni e piu che negli
ultimi 12 mesi hanno svolto almeno una attivita di partecipazione sociale sul totale delle
persone di 14 anni e piu):

Nessun dato rilevato in merito a tale punto.

Relazioni con la comunita e sviluppo territoriale, trasparenza nei confronti della
comunita e aumento della fiducia generalizzata (% di persone di 14 anni e piu che ritiene
che gran parte della gente sia degna di fiducia sul totale delle persone di 14 anni e piu):

La Cooperativa crede nel principio di trasparenza del proprio operato quale mezzo utile alla
comunita per garantire sicurezza sociale e miglior utilizzo dei fondi pubblici. Pertanto,
pubblicizza sul proprio sito internet e nei canali dedicati, i propri bilanci, i dati relativi ai propri
soci e dipendenti e le informazioni riguardanti tutte le azioni che compie nel suo operato. La
completezza dei dati pubblicati si riscontra negli indici di misurazione previsti dal sistema di
gestione qualita AQCERT, i quali, hanno rilevato un incremento della fiducia nei confronti della
Cooperativa da parte degli utenti e familiari di riferimento.

Relazioni con la comunita e sviluppo territoriale, sviluppo e promozione del territorio e
aumento della consistenza del tessuto urbano storico (% di edifici in ottimo o buono
stato di conservazione sul totale degli edifici abitati costruiti prima del 1919) oppure
riduzione dell'insoddisfazione per il paesaggio del luogo di vita (% di persone di 14 anni
e piu che dichiarano che il paesaggio del luogo di vita é affetto da evidente degrado sul
totale delle persone di 14 anni e piu):

Nessun dato rilevato
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Sviluppo imprenditoriale e di processi innovativi, creativita e innovazione e aumento del
tasso di innovazione di prodotto/servizio del sistema produttivo (% di imprese che
hanno introdotto innovazioni di prodotto-servizio nell’arco di un triennio sul totale delle
imprese con almeno 10 addetti):

La OSAT, viste le mutate necessita del territorio e delle normative di accreditamento, si &
riproposta di raggiungere il suo scopo a favore della collettivita:

e mediante una ri-organizzazione della dotazione di personale sanitario e amministrativo
garantire l'implementazione degli altri setting assistenziali palliativi (domiciliare,
ambulatoriale, day Hospice) da accostare al servizio residenziale gia attivo;

e mediante una riconversione degli spazi strutturali della nuova struttura atta a garantire,
quando saranno possibili le attivita di accreditamento, |'erogazione di servizi
assistenziali ulteriori. (Day Hospice, Cure Palliative Domiciliari etc.)

Difatti, completata la costruzione e |I'adattamento della nuova struttura, trasferito il servizio,
servizi attivabili e ancora non presenti, al fine di rispondere sempre meglio ai bisogni del
territorio.

Il 2024 risulta quale anno di assestamento dei nuovi spazi aziendali, di nuovi processi e
procedure al fine dell'ottimizzazione del servizio. Cid permettera, come sopra descritto, la
richiesta di accreditamento per ulteriori posti letto e setting assistenziali.

Sviluppo imprenditoriale e di processi innovativi, propensione imprenditoriale e
aumento dell'incidenza dei lavoratori della conoscenza sull'occupazione (% di occupati
con istruzione universitaria (isced 5,6,7 e 8) in professioni scientifico-tecnologiche (isco
2-3) sul totale degli occupati):

Non e stato possibile rilevare alcun dato rispetto tale punto

Conseguenze sulle politiche pubbliche, risparmio per la p.a. e aumento delle risorse di
natura pubblica da riallocare:

I servizi accreditati e convenzionati, offerti dalla Cooperativa, permettono un notevole
risparmio economico alla P.A. poiché il costo di assistenza dei malati assistiti, & inferiore
rispetto a quelli che 'amministrazione pubblica sopporterebbe nel caso in cui gli stessi pazienti
fossero assistiti nei diversi reparti ospedalieri. Inoltre, la specialita di assistenza garantita,
permette un minore intasamento dei canali di cura, generando miglioramenti di performance
dei servizi dati dalla P.A.

Conseguenze sulle politiche pubbliche, rapporti con istituzioni pubbliche e aumento e
stabilizzazione dei processi di co-programmazione e co-progettazione:

Entrambi i servizi dati dalla Cooperativa sono settoriali e di alta specializzazione. I pazienti di
riferimento, se non trovassero l'assistenza prestata dalla Cooperativa, resterebbero senza cure
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o in alternativa verrebbero assistiti nei diversi e non adatti reparti ospedalieri, causando
sovraffollamento degli stessi e rallentamento del servizio.

La programmazione degli accessi per il servizio Hospice, gestita dal P.U.A. dell'ATS di
riferimento, permette alla P.A. una gestione migliorata dei servizi.

I centri di Terzo Livello della struttura pubblica: il Reparto di Malattie Infettive dell'Ospedale
Santissima Trinita di Cagliari e La Clinica di Malattie Infettive e Tropicali dell'Azienda
Ospedaliero-Universitaria (AOU) di Sassari, possono garantire il servizio a domicilio solo grazie
al continuo apporto dato dalla Cooperativa. Con gli stessi reparti € in atto la redazione di un
protocollo volto a regolare il servizio per una migliore attuazione e regolamentazione dello
stesso.

Sostenibilita ambientale, attivita di conservazione e tutela dell'ambiente e aumento del
conferimento dei rifiuti urbani in discarica:

La Cooperativa, e attenta alla tutela ambientale. A tale proposito, ha iniziato un piano di
riduzione dei beni consumabili di cancelleria, evitando le stampe superflue e ottimizzando
I'utilizzo degli strumenti tecnologici che, nella nuova struttura permettono una piu facile
condivisione dei documenti in via informatica. Inoltre, sta elaborando un metodo di riduzione
dei materiali plastici usa e getta. Infine, si avvale della collaborazione di una societa che
provvede al ritiro e allo smaltimento dei rifiuti speciali prodotti nell'erogazione dei propri
servizi, garantendo in tal senso il rispetto e l'osservanza delle norme di riferimento, nonché
una riduzione del conferimento dei rifiuti urbani raccolti.

Nella nuova struttura sanitaria ha realizzato una compostiera green al fine dello smaltimento
ecologico degli stralci e dei residui verdi del giardino.

Sostenibilita ambientale, promozione di comportamenti responsabili da un punto di
vista ambientale e aumento del livello di soddisfazione per la situazione ambientale (%
di persone di 14 anni e piu molto o abbastanza soddisfatte della situazione ambientale
(aria, acqua, rumore) della zona in cui vivono sul totale delle persone di 14 anni e piu):

Nessun dato rilevato

Sviluppo tecnologico, utilizzo di ICT, competenze ICT, e aumento dell'efficacia e
dell’efficienza del sistema attraverso I'utilizzo di tecnologie:

La Cooperativa si e dotata di sistemi che garantiscono l'ottimizzazione dei tempi di
organizzazione e coordinamento al fine di incrementare la qualita dei propri processi
tecnologici e migliorare la performance; Nella nuova struttura si € dotata di nuovi computer
che, tramite un server e un NAS, permettono la condivisione di cartelle e documenti in ambito
protetto e nel rispetto delle normative vigenti, ottimizzando anche il lavoro degli operatori e
degli amministrativi. Inoltre, tramite la predisposizione di un account Google suite business si
e resa possibile la messa a punto di calendari e cartelle condivise, che agevolano I'attivita
consentendo anche una gestione da remoto. Nel servizio domiciliare ADI cio permette la
condivisione sicura tra operatori sanitari di informazioni anche a distanza, nel pieno rispetto
delle normative Privacy.
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Output attivita

Avvenuto il trasferimento nella nuova sede, nonché nuova struttura residenziale sanitaria, il
2024 risulta essere un anno di adattamento e di maggior chiarezza delle possibilita di crescita
della Cooperativa.

Le maggiori iniziative attivate sotto la diretta supervisione della Direzione, sono state quelle
relative ai continui adeguamenti del "Sistema di Gestione della Sicurezza" e del DVR,
all'adeguamento delle procedure e dell'operativita alle disposizioni e ai requisiti cogenti in
materia, e alla fine dell'anno, di riadattamento e formazione dei nuovi protocolli per la nuova
struttura e sede legale.

Con riferimento all'Audit dell'Ente di Certificazione AQCert, si sono evidenziati i seguenti punti
di forza/aspetti positivi:

1. Capacita di risposta rapida ed efficace a situazioni di potenziale rischio (esempio
realizzazione ed implementazione di un sistema di gestione del rischio nella nuova struttura
Hospice);

2. Rapporto di collaborazione stretta ed efficace con i responsabili dei servizi dell'Ente
pubblico committente;

3. Pianificazione e realizzazione di eventi aperti al contesto sociale (incontri, convegni etc.) per
divulgare e promuovere i servizi forniti dalla Cooperativa;

4. Efficace analisi, pianificazione e attuazione delle esigenze di formazione del personale.
I servizi erogati dalla cooperativa, nonostante i problemi causati dal trasloco e
dall'adattamento alla nuova struttura, continuano a dimostrarsi ben gestiti e monitorati;
continua ad essere presente un'alta soddisfazione dell'utenza e della committenza in
termini di competenze tecniche e comportamento, evidenziata dai diversi strumenti di
monitoraggio.

Tipologie beneficiari (cooperative sociali di tipo A)

Nome Del Servizio: ADI
Numero Di Giorni Di Frequenza: 365
Tipologia attivita interne al servizio: 2

N. totale Categoria utenza

80 soggetti con disabilita fisica e/o sensoriale

0 soggetti con disabilita psichica

0 soggetti con dipendenze

0 soggetti detenuti, in misure alternative e post-
detenzione

0 soggetti con disagio sociale (non certificati)

0 Anziani

0 Minori
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Nome Del Servizio: Hospice Madonna di Fatima
Numero Di Giorni Di Frequenza: 365
Tipologia attivita interne al servizio: Cure Palliative prestati in Equipe multidisciplinare

N. totale Categoria utenza

125 soggetti con disabilita fisica e/o sensoriale

0 soggetti con disabilita psichica

0 soggetti con dipendenze

0 soggetti detenuti, in misure alternative e
post-detenzione

0 soggetti con disagio sociale (non certificati)

0 Anziani

0 Minori

Tipologia attivita esterne (Eventi di socializzazione organizzati a contatto con la
comunita locale)

Numero attivita esterne: 0

Tipologia:

Altre tipologie specifiche di beneficiari non ricompresi nelle elencazioni
precedenti

La tipologia di cure prestata dalla Cooperativa e volta all'assistenza non solo della persona
malata, ma anche del nucleo familiare e della cerchia amicale della stessa. Tale tipologia di
assistenza, normativamente prevista, vuole ovviare ai problemi sociali che spesso la malattia
di una persona cara comporta: per prestare |'assistenza al proprio caro spesso si tende a
tralasciare se stessi, le proprie ambizioni, le proprie caratteristiche. La Cooperativa OSAT, per
perseguire la sua mission, estende la propria assistenza a tutto il nucleo familiare e alla rete
sociale delle persone malate assistite non solo nel campo delle cure palliative ma in tutti i
settori dove presta assistenza. Gli psicologi, assistenti sociali e professionisti di vario tipo, sono
sempre pronti ad assistere la cerchia della persona con la malattia tramite colloqui personali,
visite e riunioni.

Outcome sui beneficiari diretti e indiretti e portatori di interesse

Le prestazioni svolte dalla OSAT sono di tipo specialistico e dedicate a persone con particolari
patologie. I beneficiari diretti in assenza di queste tipologie di cure, verrebbero assistiti in
reparti ospedalieri generici e non adatti ai bisogni specifici dei singoli. La visione tayloristica
delle cure palliative e dell'assistenza specifica ai malati AIDS/HIV permette che i beneficiari
diretti ricevano le migliori cure per il loro caso specifico. Cio e dimostrato dai diversi report
che indicano un miglioramento delle condizioni fisiche e psicologiche degli assistiti, una
diminuzione dei sintomi e del dolore percepito, un miglioramento della qualita di vita. Tali
benefici, portando una riduzione del "peso dato dalla malattia”, si estendono immediatamente
alla cerchia familiare/amicale dei pazienti.
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Possesso di certificazioni di organizzazione, di gestione, di qualita (se pertinenti)

Certificazione di qualita ISO 9001 - 2015 sistema AQ Cert. E stato inoltre avviato un processo
di implementazione dper la gestione del Sistema Qualita dell'organizzazione tramite |'utilizzo
di un nuovo software (piattaforma gestionale Certificarsi.eu).

Esplicitare il livello di raggiungimento degli obiettivi di gestione individuati, gli
eventuali fattori risultati rilevanti per il raggiungimento (o il mancato
raggiungimento) degli obiettivi programmati

Il Verbale di Riesame del Sistema di Gestione della Qualita ha evidenziato il conseguimento
degli obiettivi di miglioramento individuati per il periodo 2024, Nello specifico, I'attivita di
monitoraggio di raggiungimento degli obiettivi di budget assegnato dal committente, ha
evidenziato che sono stati raggiunti gli obbiettivi di budget per il Servizio AD], e il budget
previsto del servizio Hospice.

Elementi/fattori che possono compromettere il raggiungimento dei fini
istituzionali e procedure poste in essere per prevenire tali situazioni

La Cooperativa lavora in convenzione e accreditamento con il Sistema Sanitario Nazionale e
ARES Sardegna. Il regime di accreditamento per i servizi ADI e Hospice e definitivo e pertanto
e possibile valutare nel lungo periodo eventuali rischi che potrebbero compromettere il
raggiungimento dei fini istituzionali. Il contratto di prestazione € rinnovato con cadenza
quinquennale permettendo quindi la programmazione per lungo periodo. In caso di non
ottenimento del rinnovo degli accreditamenti, nel futuro, la differenziazione della tipologia dei
servizi prestati (ADI, Hospice) e il posizionamento strategico in due territori differenti
dell'attivita principale, permetterebbero alla Cooperativa di poter mutare nel tempo la propria
azione, anche in relazione alle possibili diminuzioni di richiesta dei servizi. Tale riduzione della
richiesta, legata ad un cessante bisogno della comunita dell'assistenza, € da valutarsi come
"altamente improbabile" visto che, il numero di malati con le patologie specifiche di cui si
prende cura la OSAT é in continua crescita e che, la Regione Sardegna, tende sempre piu ad
esternalizzare ai privati queste tipologie di servizi.
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Provenienza delle risorse economiche con separata indicazione dei contributi

pubblici e privati

Ricavi e provenienti:
2024 2023 2022 2021
Contributi privati 6.897,00€ 32.018 € 2.435,00 € 47.200,00 €
Ricavi da Enti Pubbilici 2.249.181,74€ | 2.150.333,00€ | 2.119.734,46 € | 1.957.857,00 €
per gestione servizi
sociali, socio-sanitari e
socio-educativi
Contributi pubbilici 82.277,00€ 24.431,00 € | 25.757,90 € 19.707,00 €
Ricavi da Enti Pubblici 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 €
per gestione di altre
tipologie di servizi
(manutenzione verde,
pulizie, ...)
Ricavi da Privati-Cittadini | 0,00 € 0,00 € 0,00 € 810,00€
inclusa quota
cofinanziamento
Ricavi da Privati-Imprese | 0,00 € 0,00 € 12.157,00 € 19.306,00 €
Ricavi da Privati-Non 0,00 € 0,00€ 0,00 € 0,00 €
Profit
Ricavi da altri 0,00 € 0,00€ 0,00 € 0,00 €
Ricavi da Consorzi e/o 0,00 € 0,00€ 0,00 € 0,00 €
altre Cooperative
Patrimonio:

2024 2023 2022 2021
Capitale sociale 1.548,00 € 1.806,00€ 2.064,00 € 2.064,00 €
Totale riserve 4.316.257,00 € | 4.338.560,00€ | 4.232.510,00€ | 4.091.255,00 €
Utile dell'esercizio 37.121,00 - 22.402,00€ | 109.328,64 € 145.625,00 €
Totale Patrimonio netto | 4.354.826,00 € | 4.317.962,00€ | 4.343.903,34 € | 4.238.943,00 €
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Conto economico:

2024 2023 2022 2021

Risultato Netto di Esercizio | 39,648,00 -22.402,00 € | 135.728,74 € | 168.935,00 €
Eventuali ristorni a Conto 0,00 0,00 € 26.400,00 € 23.310,00 €
Economico

Valore del risultato di 39.648,00€ -10.924,00€ 131.681,83 € | 158.446,00 €
gestione (A-B bil. CEE)

Composizione Capitale Sociale:

Capitale sociale 2024 2023 2022 2021
capitale versato da soci persone 0,00€ 0,00€ 0,00 € 0,00 €
giuridiche
capitale versato da soci cooperatori 1.290,00 | 1.806,00€ | 1.290,00 € | 1.290,00 €
lavoratori
capitale versato da soci cooperatori 258,00 € | 0,00 € 0,00 € 0,00 €
volontari
capitale versato da soci cooperatori 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 €
fruitori

capitale versato da soci 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 €
sovventori/finanziatori

Composizione soci sovventori e 2024 2023

finanziatori

cooperative sociali 0,00 € 0,00 €

associazioni di volontariato 0,00 € 0,00 €

Valore della produzione:

2024 2023 2022 2021

Valore della produzione 2.338.400,00 € | 2.206.788 € | 2.160.093 € | 2.044.888 €
(Voce Totale A. del conto

economico bilancio CEE)

Costo del lavoro:

2024 2023 2022
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Costo del lavoro (Totale voce B.9 Conto
Economico Bilancio CEE)

1.196.832,00 €

1.122.164,00€

1.066.897,00 €

Costo del lavoro (compreso nella voce 490.612,00 € | 487.218,00€ 499.826,00 €
B.7 Conto Economico Bilancio CE)
Peso su totale 40,99 % 43,42% 46,85%
Capacita di diversificare i committenti
Fonti delle entrate 2024:
2024 Enti pubblici Enti privati Totale
Vendita merci 0,00 € 0,00 € 0,00 €
Prestazioni di 2.203.856,00 € 0,00€ 2.203.856,00 €
servizio
Lavorazione conto 0,00 € 0,00 € 0,00 €
terzi
Rette utenti 0,00 € 0,00 € 0,00 €
Altri ricavi 45.325,00 € 0,00 € 0,00 €
Contributi e offerte 82.277,00 € 6.897,67€ 82.277,00 €
Grants e 0,00 € 0,00 € 0,00 €
progettazione
Altro 0,00 € 384,00 € 0,00 €

Incidenza pubblico/privato sul valore della produzione 2024:

2024
Incidenza fonti pubbliche 99,7 %
2.331.458,00 €
Incidenza fonti private 0,3%
7.281,67 €

Specifiche informazioni sulle attivita di raccolta fondi (se prevista)

Promozione iniziative di raccolta fondi:

La Cooperativa riceve fondi tramite lo svolgimento annuale di una campagna per la
destinazione del 5x1000. Svolge inoltre azioni di fundraising partecipando a concorsi e bandi
di diverso genere, proposti da enti e fondazioni pubbliche e private. Nell'anno 2024, sono state
date alla OSAT 331 preferenze come beneficiaria 5x1000.
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Finalita generali e specifiche delle raccolte effettuate nel periodo di riferimento,
strumenti utilizzati per fornire informazioni al pubblico sulle risorse raccolte e
sulla destinazione delle stesse

Nell'anno 2024 |la Cooperativa ha effettuato la consueta campagna 5x1000.: sono state date
alla OSAT 331 preferenze come beneficiaria, per un importo totale di 9.039,79 €

Gia dal 2021, i dati sono costantemente aggiornati nel sito della Cooperativa -
www.cooperativaosat.com

Segnalazioni da parte degli amministratori di eventuali criticita emerse nella
gestione ed evidenziazione delle azioni messe in campo per la mitigazione degli
effetti negativi

Non si segnala nulla di particolare rilevanza.
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Indicazioni su contenziosi/controversie in corso che sono rilevanti ai fini della
rendicontazione sociale

Non vi sono contenziosi / controversie in corso.

Altri aspetti di natura sociale, la parita di genere, il rispetto dei diritti umani, la
lotta contro la corruzione ecc.

La Cooperativa persegue la sua mission nel rispetto dei principi di riconoscimento dei singoli
individui ai fini di accentuarne e valorizzarne le caratteristiche e le diversita. Gia dal 1991 tenta
di rispondere in maniera pronta e attenta ai bisogni sociali emergenti della societa,
organizzando l'assistenza perché avvenga in maniera mirata rispetto alle necessita e
caratteristiche dei singoli. Crede nei principi della trasparenza del proprio operato al fine di
garantire la miglior chiarezza nei confronti dei soci e dei terzi. Tramite il sito internet
www.cooperativaosat.com la Cooperativa cerca di aggiornare costantemente le comunicazioni
con i potenziali utenti. Nello stesso sito internet nella sezione “Societa Trasparente” la
Cooperativa adempie a tutti gli obblighi normativi in tema di Trasparenza e Anticorruzione ex
D.Lgs. 33/2013 (decreto trasparenza), aggiornandosi costantemente a quanto previsto dalle
annuali delibere dell’ANAC.

Informazioni sulle riunioni degli organi deputati alla gestione e all'approvazione
del bilancio, numero dei partecipanti

Il CDA convoca l'assemblea circa 5 volte I'anno. Nel 2024, tale risultato statistico e calato
drasticamente, essendo convocata una sola assemblea durante |'anno. La partecipazione
risulta sempre al 50% / 60 % dei membiri.

Principali questioni trattate e decisioni adottate nel corso delle riunioni

Nel corso delle riunioni, dopo la fase volta all'aggiornamento di tutti i presenti della situazione
aziendale, ci si concentra sulle problematiche principali riscontrate nel periodo, per poi
analizzare le possibili risoluzioni; infine, ci si dedica alla programmazione delle azioni future. Si
e altresi trattato, come consuetudine, la discussione dell'organizzazione del Convegno annuale
relativo al progetto Aids e la Cooperativa ha unito le sue forze per dare via a un nuovo ciclo di
convegni annuali in tema cure palliative.

La Cooperativa OSAT ad oggi non ha ancora adottato il modello organizzativo e gestionale,
non ha acquisito il rating di legalita. Durante il 2024 ha pero deciso di incaricare dei consulenti
per la realizzazione del M.O.G.C. ex d.Lgs. 231/2001 e durante |I'anno sono stati svolti gli audit
dei diversi responsabili e operatori per la realizzazione dello stesso.

La Cooperativa O.S.A.T. possiede la certificazione di qualita AQCERT ISO 9001:2015. Certificato
n. AQS/Q/81242022. La validita del certificato € confermata ed estesa fino al 04.01.2023. II
contratto per I'anno di riferimento ha valore fino al 04.01.2025 ed e stato in seguito rinnovato.
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Sotto questo aspetto l'art. 6 — punto 8 - lett a) del D.M. 4/7/2019 — "Linee guida del bilancio
sociale per gli ETS" - prevede l'esclusione delle cooperative sociali dal disposto dell’art. 10 del
D.Lgs. 112/2017, in quanto esse, in materia di organo di controllo interno e di suo
monitoraggio, sono disciplinate dalle proprie norme codicistiche, in qualita di societa
cooperative.

Si evidenzia che la norma del D.M. 04/07/2019 ricalca l'orientamento gia espresso dal
Ministero del Lavoro e delle politiche sociali prot.2491 del 22 febbraio 2018 e la successiva
Nota del 31 gennaio 2019, che ha ritenuto non applicabili alle cooperative sociali le
disposizioni di cui all'articolo del 10 del d.lgs. n.112/2017, in tema di organi di controllo interno,
con la conseguenza che nelle cooperative I'organo di controllo non é tenuto al monitoraggio
sul bilancio sociale.

Il Rappresentante Legale
(Pierpaolo Sanna)
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