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Note del Valutatore

10521 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Requisiti strutturali
La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.
In particolare sono garantiti:  percorsi di accesso separato da quello di altre utenze per 

 adulti

SI si no NO N.A.

10522 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Requisiti strutturali
La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.

  In particolare sono garantiti:  spazi per l'attesa degli utenti e dei loro famigliari

SI si no NO N.A.

10523 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Requisiti strutturali
La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.

 In particolare sono garantiti:  una sala per le riunioni

SI si no NO N.A.

10524 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Requisiti strutturali
La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.
In particolare sono garantiti:  uno spazio/locale di segreteria per le attività 

 amministrative e per l'archivio della documentazione sanitaria

SI si no NO N.A.

10525 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Requisiti strutturali
La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.
In particolare sono garantiti:  un locale deposito per le attrezzature, ausilii e materiale 
d'uso (questi ultimi due anche in condivisione con altri servizi)

SI si no NO N.A.

10526 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: un locale classificato come ambulatorio 

 medico

SI si no NO N.A.
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10527 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: un locale dedicato ad attività di tipo 

 psicologico, psichiatrico

SI si no NO N.A.

10528 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: un locale per attvitità riasbilitative ad 

 indirizzo fisioterapico e psicomotorio

SI si no NO N.A.

10529 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: un locale per attività riabilitative a 

 indirizzo logopedico

SI si no NO N.A.

10530 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: locali per attività educative e/o di gruppo

SI si no NO N.A.

10531 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Gli arredi hanno caratteristiche di sicurezza, decoro e comfort in relazione alla tipologia 
di utenti

SI si no NO N.A.

10532 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

I locali destinati ai colloqui e ai sistemi di osservazione rispettano i requisiti della privacy

SI si no NO N.A.

10533 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

E' disponibile uno spazio e l'attrezzatura idonea al "cambio" dei bambini piccoli o non 
autosufficienti, comodo ai servizi igienici per gli utenti

SI si no NO N.A.

10534 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Requisiti tecnologici
Sono presenti scale di valutazione e materiale testistico per le valutazioni 
psicodiagnostiche, neuropsicologiche

SI si no NO N.A.

10535 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Le stanze di terapia dispongono di attrezzature, materiale ludico, strumentazioni, ausili 
informatici e per la mobilità, per lo svolgimento delle attività abilitative/riabilitative

SI si no NO N.A.

10536 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono disponibili strumenti per l'osservazione (es. telecamera, specchio unidirezionale, 
ecc.)

SI si no NO N.A.
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10537 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono disponibili strumenti hardware e software per la gestione della cartella clinica 
informatizzata

SI si no NO N.A.

10538 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Requisiti organizzativi
E' garantita l'apertura per  40 ore settimanali distribuite su 5 o 6 giorni, comunque 
garantendo orari di accesso nel tardo pomeriggio e/o il sabato mattina

SI si no NO N.A.

10539 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

E' garantita la funzione di segreteria per tutto il tempo di apertura della struttura, anche 
ricorrendo a personale condiviso con altri servizi.

SI si no NO N.A.

10540 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

E' presente una procedura di accoglienza dell’utente nel servizio

SI si no NO N.A.

10541 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono definiti i tempi e i modi di presa in carico degli utenti comprensivi dei tempi per la 
prima visita e per l’attivazione del piano terapeutico

SI si no NO N.A.

10542 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Durante l’orario di apertura è garantita la presenza programmata dei membri della 
equipe multidisciplinare di neuropsichiatria dell’infanzia e dell’adoloescenza, costituita 
dal neuropsichiatra infantile, dallo psicologo, dal personale dell’area riabilitativa

SI si no NO N.A.

10543 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Esistono procedure/accordi a livello aziendale per gestire situazioni di emergenza.

SI si no NO N.A.

10544 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono presenti specifici protocolli di raccordo con le atre strutture per la gestione unitaria 
dei diversi approcci in ambito preventivo, diagnostico, terapeutico, 
abilitativo/riabilitativo, nonché delle complesse interrelazioni individuo-famiglia-società, 

 in particolare con: DSM

SI si no NO N.A.

10545 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono presenti specifici protocolli di raccordo con le atre strutture per la gestione unitaria 
dei diversi approcci in ambito preventivo, diagnostico, terapeutico, 
abilitativo/riabilitativo, nonché delle complesse interrelazioni individuo-famiglia-società, 

 in particolare con: Dipartimento delle cure primarie

SI si no NO N.A.

10546 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono presenti specifici protocolli di raccordo con le atre strutture per la gestione unitaria 
dei diversi approcci in ambito preventivo, diagnostico, terapeutico, 
abilitativo/riabilitativo, nonché delle complesse interrelazioni individuo-famiglia-società, 

 in particolare con: Distretti sanitari

SI si no NO N.A.
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10547 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono presenti specifici protocolli di raccordo con le atre strutture per la gestione unitaria 
dei diversi approcci in ambito preventivo, diagnostico, terapeutico, 
abilitativo/riabilitativo, nonché delle complesse interrelazioni individuo-famiglia-società, 

 in particolare con: Dipartimento di Sanità Pubblica

SI si no NO N.A.

10548 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono presenti specifici protocolli di raccordo con le atre strutture per la gestione unitaria 
dei diversi approcci in ambito preventivo, diagnostico, terapeutico, 
abilitativo/riabilitativo, nonché delle complesse interrelazioni individuo-famiglia-società, 

 in particolare con: Presidio ospedaliero

SI si no NO N.A.

10549 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono presenti specifici protocolli di raccordo con le atre strutture per la gestione unitaria 
dei diversi approcci in ambito preventivo, diagnostico, terapeutico, 
abilitativo/riabilitativo, nonché delle complesse interrelazioni individuo-famiglia-società, 
in particolare con: Le agenzie educative, le istituzioni, gli enti locali, per gli aspetti di 
competenza

SI si no NO N.A.

10550 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Le attività finalizzate ai bisogni degli utenti sono registrate nella cartella clinica integrata 
e nel sistema informativo, secondo il data set definito a livello regionale

SI si no NO N.A.

10551 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

E' presente il consenso al trattamento dei dati sensibili espresso dai genitori/tutori legali 
dell’utente su modulistica appositamente predisposta.

SI si no NO N.A.

10552 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Le procedure di erogazione del servizio descrivono : le attività di comunicazione della 
 diagnosi

SI si no NO N.A.

10553 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Le procedure di erogazione del servizio descrivono : la condivisione del progetto 
 terapeutico personalizzato

SI si no NO N.A.

10554 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Le procedure di erogazione del servizio descrivono : le modalità di verifica dello stesso

SI si no NO N.A.

10555 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono presenti appositi cartelli informativi che informano l'utenza su orario di accesso 
alle prestazioni, ubicazione degli ambulatori e delle stanze di terapia

SI si no NO N.A.

10556 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Materiale illustrativo appositamente predisposto riporta: l’elenco delle prestazioni 
 specialistiche erogabili

SI si no NO N.A.
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10557 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Materiale illustrativo appositamente predisposto riporta: le modalità di prenotazione e i 
 tempi di consegna dei referti

SI si no NO N.A.

10558 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Materiale illustrativo appositamente predisposto riporta: le informazioni aggiuntive su 
esenzioni, indennità di frequenza/accompagnamento, attestazioni di invalidità e di 
handicap (Legge 104/92), inserimento scolastico, assistenza educativa, gruppi di auto 

 aiuto, centro adattamento ambiente domestico (CAAD)

SI si no NO N.A.

10559 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Materiale illustrativo appositamente predisposto riporta: gli indirizzi e recapiti telefonici 
utili, Associazioni dei familiari e di tutela.

SI si no NO N.A.

10560 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Esistono procedure di gestione del sistema informativo che esplicitano: le modalità di 
 comunicazione della struttura con i Punti periferici di erogazione

SI si no NO N.A.

10561 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Esistono procedure di gestione del sistema informativo che esplicitano: le modalità di 
comunicazione della struttura con le strutture esterne afferenti

SI si no NO N.A.

10562 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Sono previste procedure comuni per l’attività di accoglienza e di erogazione delle 
prestazioni

Qualora l'azienda sia dotata di più CNPIA

SI si no NO N.A.

10563 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Esistono momenti formali di coordinamento che garantiscono l’uso controllato della rete 
dei servizi secondo criteri di omogeneità e di appropriatezza, clinica e della gestione 
delle risorse

SI si no NO N.A.

10564 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Esiste un protocollo di collaborazione con la rete dei Servizi per adulti in caso di 
passaggio alla maggiore età degli utenti

SI si no NO N.A.

10565 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Al momento del passaggio alla Rete dei Servizi per adulti è presente un piano 
terapeutico condiviso che coinvolge i Servizi più idonei a rispondere alle specifiche 
esigenze dei casi.

SI si no NO N.A.

10566 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Personale
L’equipe di CNPIA è costituita almeno dal neuropsichiatra infantile, dallo psicologo, da 
personale dell’area riabilitativa (logopedista, fisioterapista, educatore professionale), 
indipendentemente dalla collocazione amministrativa)

L’equipe di CNPIA può avvalersi, in relazione ad attività programmate, di altre figure 
professionali specializzate (es. terapista della neuro e psicomotricità dell’età evolutiva, 
ortottista, psicomotricista)

SI si no NO N.A.
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10567 Centro di neuropsichiatria della infanzia e dell'adolescenza (CNPIA)

Il responsabile della equipe è individuato nell’area della dirigenza medica o psicologica.

SI si no NO N.A.

10568 Polo di erogazione territoriale

Le strutture di erogazione delle prestazioni svolgono attività pianificate dal CNPIA di 
riferimento

SI si no NO N.A.

10569 Polo di erogazione territoriale

1 o più locali adibiti alle attività previste nella pianificazione del CNPIA, anche ad 
utilizzo non esclusivo

SI si no NO N.A.

10570 Polo di erogazione territoriale

La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.
In particolare sono garantiti:  percorsi di accesso separato da quello di altre utenze per 

 adulti

SI si no NO N.A.

10571 Polo di erogazione territoriale

La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.

  In particolare sono garantiti:  spazi per l'attesa degli utenti e dei loro famigliari

SI si no NO N.A.

10572 Polo di erogazione territoriale

La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.

 In particolare sono garantiti:  una sala per le riunioni

SI si no NO N.A.

10573 Polo di erogazione territoriale

La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.
In particolare sono garantiti:  uno spazio/locale di segreteria per le attività 

 amministrative e per l'archivio della documentazione sanitaria

SI si no NO N.A.

10574 Polo di erogazione territoriale

La dotazione di locali, i relativi arredi e gli spazi sono adeguati, per numero, dimensione 
e caratteristiche, alla tipoplogia degli utenti e al volume delle attività svolte.
In particolare sono garantiti:  un locale deposito per le attrezzature, ausilii e materiale 
d'uso (questi ultimi due anche in condivisione con altri servizi)

SI si no NO N.A.

10575 Polo di erogazione territoriale

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: un locale classificato come ambulatorio 

 medico

SI si no NO N.A.
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10576 Polo di erogazione territoriale

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: un locale dedicato ad attività di tipo 

 psicologico, psichiatrico

SI si no NO N.A.

10577 Polo di erogazione territoriale

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: un locale per attvitità riasbilitative ad 

 indirizzo fisioterapico e psicomotorio

SI si no NO N.A.

10578 Polo di erogazione territoriale

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: un locale per attività riabilitative a 

 indirizzo logopedico

SI si no NO N.A.

10579 Polo di erogazione territoriale

Per consentire la realizzazione di attività diagnostiche, psichiatriche, neuropsicologiche, 
neurologiche e psicologiche, nonché trattamenti abilitativi/riabilitativi per singoli o 
gruppi, sono presenti almeno i seguenti locali: locali per attività educative e/o di gruppo

SI si no NO N.A.

10580 Polo di erogazione territoriale

I locali destinati ai colloqui e ai sistemi di osservazione rispettano i requisiti della privacy

SI si no NO N.A.

10581 Polo di erogazione territoriale

L’attività è commisurata alla tipologia dei locali e delle attrezzature

SI si no NO N.A.

10582 Polo di erogazione territoriale

Le attività sono regolamentate secondo modalità organizzative e procedure di 
erogazione dei servizi definite dal CNPIA a cui afferiscono

SI si no NO N.A.

10583 Ambulatorio di neuropsichiatria infantile

I locali sono tali da consentire: l’osservazione, il colloquio clinico e la somministrazione 
dei test appropriati alle diverse fasce di età e alle patologie o problematiche presentate

SI si no NO N.A.

10584 Ambulatorio di neuropsichiatria infantile

Sono individuate le strutture di riferimento per le attività diagnostiche che comportano 
l’osservazione neuromotoria e la valutazione cognitiva, in particolare per i bambini 
piccoli e/o non autonomi dal punto di vista motorio

SI si no NO N.A.

10585 Ambulatorio di neuropsichiatria infantile

Sono disponibili attrezzature e strumentazioni idonee, per esempio: podoscopio, 
diafanoscopio, bilancia, antropometro, specchio, tappeto, strumentazione per la 
valutazione della sensibilità tattile, termica e dolorifica, penna luminosa, metro, 
oftalmoscopio, martelletto, diapason e giochi adeguati alle varie fasce d’età e livelli di 
sviluppo.

SI si no NO N.A.
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10586 Strutture per attività di psicologia

Il locale dedicato alle attività dello psicologo deve possedere almeno la medesima 
metratura degli ambulatori (9 mq i vecchi, 12 mq i nuovi).

SI si no NO N.A.

10587 Strutture per attività di psicologia

Ie caratteristiche del locale sono tali da consentire: l’osservazione, il colloquio clinico e 
la somministrazione dei test appropriati alle diverse fasce di età e alle patologie o 
problematiche presentate

SI si no NO N.A.

10588 Strutture per attività di psicologia

Sono individuate le strutture di riferimento per le attività diagnostiche che comportano 
l’osservazione neuromotoria e cognitiva, in particolare per i bambini piccoli e/o non 
autonomi dal punto di vista motorio

SI si no NO N.A.

10589 Strutture per attività riabilitative fisioterapiche e per la Psicomotricità

Il locale ha una metratura adeguata alla tipologia e ai volumi dell’attività svolta

SI si no NO N.A.

10590 Strutture per attività riabilitative fisioterapiche e per la Psicomotricità

Il locale è contiguo ai servizi igienici per utenti

SI si no NO N.A.

10591 Strutture per attività riabilitative fisioterapiche e per la Psicomotricità

Il pavimento è adatto ad attività a terra e antiscivolo con ausili al movimento

SI si no NO N.A.

10592 Strutture per attività riabilitative fisioterapiche e per la Psicomotricità

Il locale è dotato di attrezzature specifiche per educazione al cammino e al carico: 
tappeto, letto Bobath elevabile – o alternative –, panchetti, sgabello ergonomico per il 
fisioterapista

SI si no NO N.A.

10593 Strutture per attività riabilitative fisioterapiche e per la Psicomotricità

Sono presenti attrezzature idonee se si effettuano attività psicomotorie.

SI si no NO N.A.

10594 Strutture per attività riabilitative fisioterapiche e per la Psicomotricità

Le attrezzature sono conservate nel locale dedicato solo se questo ha dimensioni 
idonee

altrimenti deve essere previsto un locale/spazio aggiuntivo per il deposito delle 
attrezzature/ausili/materiali d’uso anche condiviso con altri

SI si no NO N.A.

10595 Strutture per attività riabilitative fisioterapiche e per la Psicomotricità

Ulteriori attrezzature sono presenti a seconda delle attività dichiarate compresi gli ausili 
informatici per la comunicazione aumentativa

SI si no NO N.A.

10596 Strutture per il trattamento logopedico

Il locale ha una metratura di almeno 12 mq.

SI si no NO N.A.
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10597 Strutture per il trattamento logopedico

  Il locale è dotato delle seguenti attrezzature: scrivania

SI si no NO N.A.

10598 Strutture per il trattamento logopedico

  Il locale è dotato delle seguenti attrezzature: tavolino basso con sedie idonee

SI si no NO N.A.

10599 Strutture per il trattamento logopedico

  Il locale è dotato delle seguenti attrezzature: contenitori per attrezzature

SI si no NO N.A.

10600 Strutture per il trattamento logopedico

Il locale è dotato delle seguenti attrezzature: postazione e software per riabilitazione 
tramite ausili informatici

SI si no NO N.A.

10601 Strutture per il trattamento logopedico

Ulteriori attrezzature sono presenti a seconda delle attività effettuate e documentate 
(es. tappeto, specchio, piani verticali per la rappresentazione grafica, …).

SI si no NO N.A.

10602 Strutture per attività riabilitative/riabilitative di gruppo

Sono presenti locali adibiti ad attività abilitative/riabilitative.

SI si no NO N.A.

10603 Strutture per attività riabilitative/riabilitative di gruppo

La destinazione d’uso è programmata

SI si no NO N.A.

10604 Strutture per attività riabilitative/riabilitative di gruppo

le caratteristiche dei locali sono coerenti con le attività che vi si svolgono

SI si no NO N.A.

10605 Strutture per attività riabilitative/riabilitative di gruppo

i locali sono attrezzati a seconda delle attività dichiarate(es.ceramica..).

SI si no NO N.A.

10606 Strutture per attività educative

Sono locali adibiti ad attività educative individuali e di gruppo.

SI si no NO N.A.

10607 Strutture per attività educative

La destinazione d’uso è esplicitata e coerente con le attività che vi si svolgono

SI si no NO N.A.

10608 Strutture per attività educative (trasv. da Strutture per attività riabilitative/riabilitative di gruppo)

le caratteristiche dei locali sono coerenti con le attività che vi si svolgono

SI si no NO N.A.
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10609 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

É una struttura residenziale anche sovraziendale per minori (10 – 17 anni)

SI si no NO N.A.

10610 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

i minori presentano gravi disturbi comportamentali in fase acuta o sub-acuta, correlati a 
patologie psichiatriche dell’età evolutiva, che non possono essere trattati a livello 
ambulatoriale, domiciliare o semiresidenziale.

SI si no NO N.A.

10611 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

il trattamento intensivo, integrato e breve prevede la degenza media di 2-3 settimane e 
la degenza massima di un mese.

SI si no NO N.A.

10612 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

il percorso terapeutico ad alta intensità prevede: psicoterapia breve individuale e rivolta 
 al contesto familiare 

SI si no NO N.A.

10613 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 il percorso terapeutico ad alta intensità prevede: interventi educativo/terapeutici

SI si no NO N.A.

10614 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

il percorso terapeutico ad alta intensità prevede: trattamenti farmacologici, ecc

SI si no NO N.A.

10615 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La RTI-M accoglie residenzialmente fino ad un massimo di sei minori con gravità del 
quadro individuato attraverso l’asse 1 del ICD10 OMS

a cui si possono aggiungere 2 letti per la pronta accoglienza

SI si no NO N.A.

10616 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Nella struttura si differenziano
gli interventi rivolti alla fascia dai 10 ai 14 anni da quelli dai 14 anni sino al compimento 
della maggiore età o alla conclusione del progetto terapeutico

In casi eccezionali si possono accogliere minori di età inferiore ai 10 anni

SI si no NO N.A.

10617 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Requisiti strutturali
Le strutture sono situate in zone dotate di una rete accessibile di servizi: generali, 

  sociali, sanitari, educativi e ricreativo culturali

SI si no NO N.A.

10618 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Requisiti strutturali
Le strutture sono situate in zone dotate di una rete accessibile di servizi: facilmente 

 raggiungibili

SI si no NO N.A.

10619 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Requisiti strutturali
Le strutture sono situate in zone dotate di una rete accessibile di servizi: possibilmente 
in un contesto che preveda uno spazio assegnato e delimitato a verde.

SI si no NO N.A.
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10620 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Le soluzioni architettoniche e la suddivisione degli spazi interni tiene conto delle 
caratteristiche dell’utenza a cui è destinata la struttura e della funzionalità delle attività 
che vi vengono svolte

SI si no NO N.A.

10621 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Le dimensioni sono rapportate alle attività offerte ed al numero degli ospiti.

SI si no NO N.A.

10622 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La suddivisione degli spazi e la loro destinazione d’uso consente l'utilizzo di spazi 
individuali e comuni certi e definiti, garantendo l’intimità personale e nel contempo 
momenti di vita comunitaria ed attività di gruppo.

SI si no NO N.A.

10623 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Sono presenti i seguenti locali: ambulatorio

SI si no NO N.A.

10624 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono presenti i seguenti locali: spazi adibiti al soggiorno e al lavoro di gruppo e 
 individuale 

SI si no NO N.A.

10625 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Sono presenti i seguenti locali: spazio adibito esclusivamente al consumo dei pasti

SI si no NO N.A.

10626 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono presenti i seguenti locali: locale ad uso esclusivo degli operatori (utilizzabile 
 anche per le riunioni)

SI si no NO N.A.

10627 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono presenti i seguenti locali: spazi di supporto: (tisaneria, locale dedicato alla 
 conservazione del materiale d’uso, spazio/locale sporco e pulito)

SI si no NO N.A.

10628 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Sono presenti i seguenti locali: servizi igienici per il personale

SI si no NO N.A.

10629 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono presenti i seguenti locali: due servizi igienici per gli utenti di cui almeno uno 
  attrezzato per disabili

SI si no NO N.A.

10630 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

  Sono presenti i seguenti locali: cucina se non previsto servizio di catering

SI si no NO N.A.
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10631 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Sono presenti i seguenti locali: lavanderia, se non previsto servizio esterno

SI si no NO N.A.

10632 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono presenti i seguenti locali: camere

SI si no NO N.A.

10633 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Le camere da letto possiedono struttura, arredi e attrezzature tali da garantire la 
sicurezza e l’incolumità della persona

SI si no NO N.A.

10634 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Nelle camere sono presenti non più di 3 letti per i quali è garantito un uso flessibile in 
funzione dell’età e delle esigenze

SI si no NO N.A.

10635 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Esiste la possibilità della sorveglianza con tutela della privacy

SI si no NO N.A.

10636 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

E' presente un locale per gli operatori

SI si no NO N.A.

10637 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Requisiti Tecnologici
La quantità e qualità degli arredi è conforme a quanto in uso in una comune abitazione 
e permette funzionalità d’uso, fruibilità e sicurezza in relazione alle caratteristiche 
dell’utenza ospitata e alle diverse fasce di età.

SI si no NO N.A.

10638 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Fra le attrezzature è presente materiale ludico e altro materiale per lo svolgimento delle 
attività espressive nelle diverse fasce di età.

SI si no NO N.A.

10639 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

I materiali e le attrezzature utilizzate salvaguardano la sicurezza  degli utenti e degli 
operatori.

SI si no NO N.A.

10640 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono disponibili attrezzature e strumentazioni idonee, per esempio: podoscopio, 
diafanoscopio, bilancia, antropometro, specchio, tappeto, strumentazione per la 
valutazione della sensibilità tattile, termica e dolorifica, penna luminosa, metro, 
oftalmoscopio, martelletto, diapason e giochi adeguati alle varie fasce d’età e livelli di 
sviluppo

SI si no NO N.A.

10641 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Requisiti Organizzativi
L’accesso alla struttura è successivo alla  valutazione del CNPIA

anche in caso di trasferimento o di dimissione da struttura ospedaliera.

SI si no NO N.A.
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10642 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Nel caso di dimissione ospedaliera la valutazione da parte del CNPIA avviene prima 
della dimissione ed è concordata con l’U.O. che dimette, per garantire la continuità 
assistenziale

SI si no NO N.A.

10643 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono definiti protocolli condivisi sulle modalità e i criteri di invio e dimissione, nonché il 
collegamento funzionale con l’équipe territoriale del CNPIA di riferimento.

SI si no NO N.A.

10644 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura è identificata per l’accoglienza dell’emergenza psichiatrica <18 anni.

SI si no NO N.A.

10645 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

E' presente la cartella clinica personalizzata presso la struttura.

SI si no NO N.A.

10646 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La dotazione del personale della RTIM è esplicitata nel documento di presentazione e 
  indica gli operatori 

SI si no NO N.A.

10647 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La dotazione del personale della RTIM è esplicitata nel documento di presentazione e 
indica e le responsabilità loro assegnate, in riferimento alle attività programmate 
nell’arco delle 24 ore.

SI si no NO N.A.

10648 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Sono disponibili le seguenti figure professionali: neuropsichiatra infantile

SI si no NO N.A.

10649 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Sono disponibili le seguenti figure professionali: psicologo

SI si no NO N.A.

10650 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Sono disponibili le seguenti figure professionali: infermiere professionale

SI si no NO N.A.

10651 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono disponibili le seguenti figure professionali: personale sanitario dell’area riabilitativa 
 (educatori professionali)

SI si no NO N.A.

10652 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Sono disponibili le seguenti figure professionali: OTA/OSS 

SI si no NO N.A.
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10653 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono disponibili le seguenti figure professionali: assistente sociale
nonché ulteriori figure professionali (anche prestatori d’opera) in relazione alle attività 
individuate dal progetto del servizio.

SI si no NO N.A.

10654 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono assicurate prestazioni terapeutiche continuative anche farmacologiche garantite 
dalla presenza h 24 della figura infermieristica.

SI si no NO N.A.

10655 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La presenza del neuropsichiatra è programmata 7 giorni su 7

SI si no NO N.A.

10656 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 Per rispondere alle emergenze è disponibile un neuropsichiatra h 24

SI si no NO N.A.

10657 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Per rispondere alle emergenze ovvero uno psichiatra secondo protocolli concordati con 
il CNPIA.

SI si no NO N.A.

10658 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Nella struttura sono presenti sempre almeno due operatori contemporaneamente.

SI si no NO N.A.

10659 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La multiprofessionalità è garantita da momenti di presenza programmata 
contemporanea delle diverse professionalità.

SI si no NO N.A.

10660 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

E' garantita un’attività di supervisione del personale.

SI si no NO N.A.

10661 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura garantisce l’accessibilità e assistenza h 24 tramite figure professionali 
individuate allo scopo.

SI si no NO N.A.

10662 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

L’accoglienza e la presa in carico è effettuata da un medico specialista in 
neuropsichiatria infantile

SI si no NO N.A.

10663 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

E' prevista la gestione integrata delle disponibilità di posti per garantire accesso 
immediato alle strutture in caso di necessità, almeno sull’area vasta.

SI si no NO N.A.
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10664 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

L’accoglienza delle urgenze è garantita da un neuropsichiatra infantile o da uno 
psichiatra con formazione specialistica nell’età evolutiva.

SI si no NO N.A.

10665 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Per ogni utente esiste: un Progetto terapeutico personalizzato, di cui è responsabile il 
 CNPIA

SI si no NO N.A.

10666 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Per ogni utente esiste: un Piano terapeutico specifico, di cui è responsabile l’équipe 
dalla struttura, condiviso con la famiglia, sviluppato con la collaborazione del servizio 
inviante.

SI si no NO N.A.

10667 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Il Piano terapeutico definisce: gli specifici interventi intensivi diagnostici e terapeutici 
  erogati dalla struttura

SI si no NO N.A.

10668 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Il Piano terapeutico definisce: la durata della permanenza (massimo 30 giorni).

SI si no NO N.A.

10669 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 La struttura fornisce: consulenze neuropsichiatriche

SI si no NO N.A.

10670 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura fornisce: valutazioni delle autonomie e delle funzioni adattivo-relazionali 
 cognitive

SI si no NO N.A.

10671 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 La struttura fornisce: psicoterapie individuali e di gruppo

SI si no NO N.A.

10672 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

 La struttura fornisce: trattamenti neuropsicologici cognitivi e comportamentali

SI si no NO N.A.

10673 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura fornisce: nonché terapie farmacologiche anche attraverso l’utilizzo di 
personale esterno.

SI si no NO N.A.

10674 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Il personale di assistenza possiede formazione specifica.

SI si no NO N.A.
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10675 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono disponibili modalità concordate con il 118 in ingresso alla struttura e in caso di 
situazioni di emergenza-urgenza non gestibili direttamente all’interno della stessa.
.

SI si no NO N.A.

10676 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Esistono accordi/protocolli per il trasporto dei minori ospitati

SI si no NO N.A.

10677 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono previsti periodici incontri di valutazione e verifica con il CNPIA inviante, sugli 
specifici Piani terapeutici.

SI si no NO N.A.

10678 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Sono previsti incontri con le famiglie.

SI si no NO N.A.

10679 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: il modello 
 operativo

SI si no NO N.A.

10680 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: le principali 
 procedure

SI si no NO N.A.

10681 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: il prontuario dei 
 farmaci in uso

SI si no NO N.A.

10682 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: e modalità di 
 accesso

SI si no NO N.A.

10683 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: i rapporti con i 
servizi invianti, con le famiglie e con le agenzie educative, formative e per il tempo 
libero del territorio per garantire e sviluppare l’integrazione nel territorio di appartenenza.

SI si no NO N.A.

10684 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Per la continuità terapeutica sono definiti progetti individuali e modalità di dimissione 
formalizzate con i servizi invianti.

SI si no NO N.A.

10685 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

E' previsto un protocollo di collaborazione con la rete dei Servizi per adulti in caso di 
passaggio alla maggiore età degli utenti.

SI si no NO N.A.
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10686 Strutture residenziali terapeutiche intensive per minori (RTI-M)

Al momento del passaggio alla rete dei Servizi per adulti  è predisposto un piano 
terapeutico condiviso

SI si no NO N.A.

10687 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

É una struttura terapeutica di accoglienza per minori affetti da gravi patologie neuro-
psichiatriche che: hanno positivamente superato la fase acuta ma non sono ancora in 

 grado di fare ritorno in famiglia

Si pone come livello intermedio e punto di incontro e di coprogettazione, tra i servizi 
sanitari ad alta intensità di intervento e la rete dei servizi ambulatoriali e sociali del 
territorio di appartenenza, con l’obbiettivo di accompagnare gli utenti in un progressivo 
e protetto reinserimento nell’ambiente da cui provengono.

SI si no NO N.A.

10688 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

É una struttura terapeutica di accoglienza per minori affetti da gravi patologie neuro-
 psichiatriche che: presentano un quadro di scompenso parziale

Si pone come livello intermedio e punto di incontro e di coprogettazione, tra i servizi 
sanitari ad alta intensità di intervento e la rete dei servizi ambulatoriali e sociali del 
territorio di appartenenza, con l’obbiettivo di accompagnare gli utenti in un progressivo 
e protetto reinserimento nell’ambiente da cui provengono.

SI si no NO N.A.

10689 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

É una struttura terapeutica di accoglienza per minori affetti da gravi patologie neuro-
psichiatriche che: hanno transitoria necessità di un intervento più intenso di quanto 
possibile nei servizi ambulatoriali

Si pone come livello intermedio e punto di incontro e di coprogettazione, tra i servizi 
sanitari ad alta intensità di intervento e la rete dei servizi ambulatoriali e sociali del 
territorio di appartenenza, con l’obbiettivo di accompagnare gli utenti in un progressivo 
e protetto reinserimento nell’ambiente da cui provengono.

SI si no NO N.A.

10690 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La struttura residenziale è orientata al trattamento di disturbi psichici gravi in 
preadolescenti e adolescenti

SI si no NO N.A.

10691 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La RTP-M accoglie  6 minori

(eccezionalmente fino a 10 minori)

SI si no NO N.A.

10692 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

L’età è compresa fra i 10 e i 17 anni
  Nella struttura si differenziano gli interventi rivolti alla fascia dai 10 ai 14 anni

SI si no NO N.A.

10693 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

L’età è compresa fra i 10 e i 17 anni
Nella struttura si differenziano da quelli dai 14 – 17 o fino alla conclusione del piano 
terapeutico

SI si no NO N.A.

10694 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Il piano prevede sei mesi di lavoro terapeutico, eventualmente ripetuto una sola volta

SI si no NO N.A.
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10695 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La struttura residenziale è orientata al trattamento dell’handicap neuropsichico grave, 
sia congenito che acquisito, ad alta complessità assistenziale in minori (0 – 17).

SI si no NO N.A.

10696 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Requisiti strutturali
Le dimensioni e le caratteristiche delle strutture sono rapportate al numero degli ospiti e 
alla tipologia dell’assistenza.

SI si no NO N.A.

10697 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La suddivisione degli spazi e la loro destinazione d’uso consente di usufruire di spazi 
individuali e comuni certi e definiti.

SI si no NO N.A.

10698 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Le strutture sono situate in zone dotate di una rete accessibile di servizi generali, 
sociali, sanitari, educativi e ricreativo culturali e facilmente raggiungibili.

SI si no NO N.A.

10699 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

L’organizzazione degli spazi interni  favorisce il mantenimento e lo sviluppo dei livelli di 
autonomia individuale ove esistano.

SI si no NO N.A.

10700 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Le  tecnologie biomediche rispondono ai requisiti necessari.

Laddove vengano utilizzate

SI si no NO N.A.

10701 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 Sono presenti i seguenti locali: ambulatorio

SI si no NO N.A.

10702 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 Sono presenti i seguenti locali: spazio adibito esclusivamente al consumo dei pasti

SI si no NO N.A.

10703 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono presenti i seguenti locali: locale ad uso esclusivo degli operatori (utilizzabile 
 anche per le riunioni)

SI si no NO N.A.

10704 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 Sono presenti i seguenti locali: locale per attività riabilitative dotato di lavandino

SI si no NO N.A.

10705 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono presenti i seguenti locali: spazi adibiti al soggiorno e al lavoro di gruppo e 
 individuale

SI si no NO N.A.
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10706 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono presenti i seguenti locali: spazi di supporto adeguati alle modalità organizzative 
adottate per il servizio (tisaneria, locale dedicato alla conservazione del materiale d’uso, 

 locale/spazio sporco e pulito)

SI si no NO N.A.

10707 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 Sono presenti i seguenti locali: servizi igienici per il personale

SI si no NO N.A.

10708 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono presenti i seguenti locali: due servizi igienici per gli utenti di cui almeno uno 
  attrezzato per disabili

SI si no NO N.A.

10709 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

  Sono presenti i seguenti locali: cucina se non previsto servizio di catering

SI si no NO N.A.

10710 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 Sono presenti i seguenti locali: lavanderia, se non previsto servizio esterno

SI si no NO N.A.

10711 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono presenti i seguenti locali: camere da letto

SI si no NO N.A.

10712 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Nelle RTP-M per minori con handicap di tipo neuropsichico, le camere da letto hanno la 
funzione delle camere di degenza e consentono di alloggiare attrezzature per il 
supporto delle funzioni vitali e per interventi assistenziali e medici

Consentono la massima personalizzazione possibile.

SI si no NO N.A.

10713 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Le camere da letto possiedono struttura, arredi e attrezzature tali da garantire la 
sicurezza e l’incolumità della persona

SI si no NO N.A.

10714 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Nelle camere sono presenti non più di 3 letti per i quali è garantito un uso flessibile in 
funzione dell’età e delle esigenze

SI si no NO N.A.

10715 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Esiste la possibilità della sorveglianza con tutela della privacy

SI si no NO N.A.

10716 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Per entrambe le tipologie, esiste una camera riservata al personale.

SI si no NO N.A.
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10717 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Requisiti Tecnologici
La quantità e qualità degli arredi è conforme a quanto in uso in una comune abitazione 
e permette funzionalità d’uso, fruibilità e sicurezza in relazione alle caratteristiche 
dell’utenza ospitata e alle diverse fasce di età.

SI si no NO N.A.

10718 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Fra le attrezzature è presente materiale ludico e altro materiale per lo svolgimento delle 
attività espressive nelle diverse fasce di età.

SI si no NO N.A.

10719 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

I materiali e le attrezzature utilizzate salvaguardano la sicurezza  degli utenti e degli 
operatori.

SI si no NO N.A.

10720 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono disponibili attrezzature e strumentazioni idonee, per esempio: podoscopio, 
diafanoscopio, bilancia, antropometro, specchio, tappeto, strumentazione per la 
valutazione della sensibilità tattile, termica e dolorifica, penna luminosa, metro, 
oftalmoscopio, martelletto, diapason e giochi adeguati alle varie fasce d’età e livelli di 
sviluppo.

SI si no NO N.A.

10721 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Per minori con handicap di tipo neuro psichico è prevista un’adeguata dotazione di 
ausilii per la comunicazione aumentativa o alternativa e ausili e presidi per la 
mobilizzazione e l’accudimento dei pazienti non autosufficienti e la prevenzione delle 
lesioni secondarie alla cronicità e scarsa mobilità (es. letti snodabili, materassi 
antidecubito, …).

SI si no NO N.A.

10722 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Per minori con handicap di tipo neuro psichico è prevista la presenza di presidi per la 
mobilizzazione e l’accudimento dei pazienti non autosufficienti e la prevenzione delle 
lesioni secondarie alla cronicità e scarsa mobilità (es. letti snodabili, materassi 
antidecubito, …).

SI si no NO N.A.

10723 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Requisiti Organizzativi
L’accesso alla struttura è successivo alla  valutazione del CNPIA

SI si no NO N.A.

10724 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono definiti, attraverso protocolli condivisi, le modalità e i criteri di invio

SI si no NO N.A.

10725 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

E' garantito un collegamento funzionale, con procedure formalizzate, con l’équipe 
territoriale del CNPIA di riferimento.

SI si no NO N.A.

10726 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Per ogni utente esiste: un Progetto terapeutico personalizzato, di cui è responsabile il 
 CNPIA

SI si no NO N.A.
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10727 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Per ogni utente esiste: un Piano terapeutico specifico, di cui è responsabile l’équipe 
dalla struttura, condiviso con la famiglia, sviluppato con la collaborazione del servizio 
inviante.

SI si no NO N.A.

10728 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Il Piano terapeutico definisce: gli specifici interventi intensivi diagnostici e terapeutici 
 erogati dalla struttura

SI si no NO N.A.

10729 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Il Piano terapeutico definisce: la durata della permanenza (fino a 180 giorni, prorogabili 
a 1 anno).

SI si no NO N.A.

10730 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono fornite nella struttura consulenze neuropsichiatriche e altre consulenze 
specialistiche a seconda della tipologia della struttura e della esigenze dei minori 

SI si no NO N.A.

10731 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

E' possibile effettuare: valutazioni delle autonomie e delle funzioni adattivo-relazionali 
 cognitive

SI si no NO N.A.

10732 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 E' possibile effettuare: psicoterapie individuali e di gruppo

SI si no NO N.A.

10733 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 E' possibile effettuare: trattamenti neuropsicologici cognitivi e comportamentali

SI si no NO N.A.

10734 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

E' possibile effettuare: nonché terapie farmacologiche anche attraverso l’utilizzo di 
personale esterno.

SI si no NO N.A.

10735 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Gli interventi sono orientati al recupero e allo sviluppo delle autonomie di base, 
integranti, relazionali, di gestione del controllo emotivo.

SI si no NO N.A.

10736 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

E' facilitata, qualora possibile, la frequenza scolastica

SI si no NO N.A.

10737 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono previsti periodici incontri di valutazione e verifica con il CNPIA inviante, sugli 
specifici Piani terapeutici.

SI si no NO N.A.
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10738 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Il personale di assistenza possiede formazione specifica.

SI si no NO N.A.

10739 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono presenti procedure per la gestione dei farmaci e, quando previsti, i registri dei 
farmaci sottoposti a discipline particolari

SI si no NO N.A.

10740 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono disponibili modalità concordate con il 118 in ingresso alla struttura e in caso di 
situazioni di emergenza-urgenza non gestibili direttamente all’interno della stessa.

SI si no NO N.A.

10741 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Esistono accordi/protocolli per il trasporto dei minori ospitati

SI si no NO N.A.

10742 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono previsti incontri con le famiglie e favorita la loro partecipazione (qualora possibile) 
alla realizzazione del progetto terapeutico

SI si no NO N.A.

10743 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: il modello 
 operativo

SI si no NO N.A.

10744 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: le principali 
 procedure

SI si no NO N.A.

10745 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: il prontuario dei 
 farmaci in uso

SI si no NO N.A.

10746 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: e modalità di 
 accesso

SI si no NO N.A.

10747 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La struttura dispone di un Documento di Presentazione che definisce: i rapporti con i 
servizi invianti, con le famiglie e con le agenzie educative, formative e per il tempo 
libero del territorio per garantire e sviluppare l’integrazione nel territorio di appartenenza.

SI si no NO N.A.

10748 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

E' assicurata la continuità dell’intervento terapeutico in atto nella struttura e quelli svolti 
in precedenza, attraverso un costante rapporto con i servizio di NPIA invianti.

SI si no NO N.A.
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10749 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Esiste un protocollo di collaborazione con la rete dei Servizi per adulti in caso di 
passaggio alla maggiore età degli utenti.

SI si no NO N.A.

10750 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La dotazione del personale della struttura è esplicitata nel documento di presentazione 
 e indica: gli operatori 

SI si no NO N.A.

10751 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La dotazione del personale della struttura è esplicitata nel documento di presentazione 
e indica: le responsabilità loro assegnate, in riferimento alle attività programmate.

SI si no NO N.A.

10752 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono disponibili le seguenti figure professionali: neuropsichiatra infantile (attività 
 programmata a frequenza quotidiana almeno 5 giorni/7)

SI si no NO N.A.

10753 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono disponibili le seguenti figure professionali: psicologo (attività programmata sulla 
  base del piano terapeutico)

SI si no NO N.A.

10754 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono disponibili le seguenti figure professionali: infermiere professionale (presenza 
  quotidiana con 2 accessi per un totale di almeno 6 ore al giorno)

SI si no NO N.A.

10755 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono disponibili le seguenti figure professionali: personale sanitario dell’area riabilitativa 
  (educatori professionali h24)

SI si no NO N.A.

10756 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono disponibili le seguenti figure professionali: OTA/OSS per attività diurne 
programmate
nonché ulteriori figure professionali (anche prestatori d’opera) in relazione alle attività 
individuate dal piano terapeutico.

SI si no NO N.A.

10757 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

E' garantita un’attività di supervisione del personale.

SI si no NO N.A.

10758 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 Per rispondere alle emergenze è disponibile un neuropsichiatra h 24

SI si no NO N.A.

10759 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Per rispondere alle emergenze ovvero uno psichiatra secondo protocolli concordati con 
il CNPIA.

SI si no NO N.A.
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10760 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

La multiprofessionalità è garantita da momenti di presenza programmata 
contemporanea delle diverse professionalità.

SI si no NO N.A.

10761 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

 Sono individuate le necessità:  di consulenza specialistica

SI si no NO N.A.

10762 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Sono individuate le necessità:  di risposta alle emergenze 
da attivare in riferimento alle caratteristiche dei pazienti e delle patologie.

SI si no NO N.A.

10763 Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per minori (RTP-M)

Il coordinamento del progetto terapeutico complessivo è affidato al neuropsichiatria 
infantile.

SI si no NO N.A.

10764 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

E’ una struttura diurna, con prevalenti funzioni terapeutico-riabilitative per minori con 
gravi disturbi neuropsichiatrici

SI si no NO N.A.

10765 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Esiste il Documento di presentazione che specifica:  la vocazione prevalente della 
 struttura 

SI si no NO N.A.

10766 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

 Esiste il Documento di presentazione che specifica:  il modello operativo

SI si no NO N.A.

10767 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Esiste il Documento di presentazione che specifica:  le attività programmate

SI si no NO N.A.

10768 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

I minori ospiti rientrano nella fascia di età compresa tra 11 e 17 anni.

SI si no NO N.A.

10769 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Il numero massimo di minori che possono essere accolti in  struttura è di 12, senza 
superare il numero di 8 in compresenza.

SI si no NO N.A.

10770 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Requisiti strutturali
Le dimensioni sono rapportate alle attività offerte ed al numero degli ospiti.

SI si no NO N.A.
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10771 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

La suddivisione degli spazi e la loro destinazione d’uso consente l'utilizzo di spazi 
individuali e comuni certi e definiti, garantendo l’intimità personale e nel contempo 
momenti di vita comunitaria ed attività di gruppo.

SI si no NO N.A.

10772 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Le strutture possiedono caratteristiche funzionali e strutturali che attengono alla 
sicurezza degli utenti e degli operatori, nonché alla qualità delle prestazioni erogate.

SI si no NO N.A.

10773 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

L’organizzazione degli spazi interni è tale da garantire agli ospiti il massimo di fruibilità 
e di privacy con particolare riferimento al mantenimento e sviluppo dei livelli di 
autonomia individuale.

SI si no NO N.A.

10774 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

L’adozione di soluzioni architettoniche e la suddivisione degli spazi interni tengono 
conto delle caratteristiche dell’utenza a cui è destinata la struttura allo scopo di 
garantire la funzionalità delle attività che vi vengono svolte

SI si no NO N.A.

10775 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono presenti i seguenti locali: locale adibito ad attività riabilitativa 
   motoria/psicomotoria

SI si no NO N.A.

10776 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono presenti i seguenti locali: spazi adibiti al soggiorno, a laboratori ed al lavoro di 
  gruppo e individuale, adeguati alle attività previste

SI si no NO N.A.

10777 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono presenti i seguenti locali: spazio adibito esclusivamente al consumo dei pasti 
  (quando previsti)

SI si no NO N.A.

10778 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono presenti i seguenti locali: locale ad uso esclusivo degli operatori utilizzabile anche 
  per riunioni

SI si no NO N.A.

10779 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono presenti i seguenti locali: spazi di supporto adeguati alle modalità organizzative 
  adottate per il servizio (dispensa, ripostiglio)

SI si no NO N.A.

10780 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

  Sono presenti i seguenti locali: servizi igienici per il personale

SI si no NO N.A.

10781 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono presenti i seguenti locali: due servizi igienici per gli utenti di cui almeno uno 
attrezzato per disabili

SI si no NO N.A.
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10782 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono presenti locali pertinenti per l'effettuazione di altre attività sanitarie (se previste).

SI si no NO N.A.

10783 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Requisiti tecnologici
La quantità e qualità degli arredi è conforme a quanto in uso in una comune abitazione 
e permette funzionalità d’uso, fruibilità e sicurezza in relazione alle caratteristiche 
dell’utenza ospitata

SI si no NO N.A.

10784 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

La dotazione di attrezzature è adeguata alla tipologia ed al volume delle attività svolte.

SI si no NO N.A.

10785 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

E' presente un armadio, opportunamente collocato, con serratura per la conservazione 
dei farmaci in uso e del materiale sanitario e di pronto soccorso.

SI si no NO N.A.

10786 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Fra le attrezzature è presente materiale ludico e altro materiale per lo svolgimento delle 
attività espressive nelle diverse fasce di età.

SI si no NO N.A.

10787 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Esiste una dotazione di ausili per la gestione delle autonomie personali e nel 
movimento per minori non autosufficienti.

SI si no NO N.A.

10788 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

L’accesso e’ successivo a valutazione da parte del CNPIA anche a seguito di ricovero 
presso altre strutture di Neuropsichiatria Infantile.

SI si no NO N.A.

10789 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

E' garantito un collegamento funzionale, con procedure formalizzate, con l’équipe 
territoriale del CNPIA di riferimento

SI si no NO N.A.

10790 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Per ogni utente è formulato un Piano terapeutico personalizzato come parte di un più 
 ampio progetto terapeutico: steso in collaborazione con il CNPIA inviante

SI si no NO N.A.

10791 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Per ogni utente è formulato un Piano terapeutico personalizzato come parte di un più 
 ampio progetto terapeutico: definisce gli obbiettivi terapeutici ed riabilitativi

SI si no NO N.A.

10792 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Per ogni utente è formulato un Piano terapeutico personalizzato come parte di un più 
ampio progetto terapeutico: i tempi e la durata dell’inserimento

SI si no NO N.A.
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10793 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

 Il  piano personalizzato prevede connessioni con: la famiglia

SI si no NO N.A.

10794 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

 Il  piano personalizzato prevede connessioni con: le strutture territoriali

SI si no NO N.A.

10795 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Il  piano personalizzato prevede connessioni con: gli Enti Istituzionali interessati

SI si no NO N.A.

10796 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono previsti periodici incontri di valutazione e verifica con il CNPIA inviante, sugli 
specifici Piani terapeutici.

SI si no NO N.A.

10797 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Esistono procedure di attivazione del 118 per casi di emergenza

SI si no NO N.A.

10798 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Il documento di presentazione esplicita, in riferimento alle attività programmate: la 
 dotazione del personale

SI si no NO N.A.

10799 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Il documento di presentazione esplicita, in riferimento alle attività programmate: la 
 distribuzione degli operatori

SI si no NO N.A.

10800 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Il documento di presentazione esplicita, in riferimento alle attività programmate: le 
responsabilità assegnate

SI si no NO N.A.

10801 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

L’equipe è multiprofessionale e prevedere la figura dell’educatore, nonché altre figure 
professionali (NPI e/o Psichiatra, Psicologo) secondo il programma delle attività

SI si no NO N.A.

10802 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

E' garantita la presenza, per tutto l’orario di apertura, di almeno 2 operatori in 
compresenza, di cui uno è un educatore.

SI si no NO N.A.

10803 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Il medico e lo psicologo forniscono una presenza programmata.

SI si no NO N.A.

10804 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Per lo svolgimento delle attività è prevista la presenza di esperti nelle varie attività 
espressive.

qualora previste

SI si no NO N.A.
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10805 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

All’atto della ammissione, il piano terapeutico definisce il rapporto di assistenza 
necessario per ciascun utente.

SI si no NO N.A.

10806 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

E' individuato un responsabile della struttura tra il personale sanitario.

SI si no NO N.A.

10807 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

   Sono garantite: la continuità di formazione del personale

SI si no NO N.A.

10808 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative

Sono garantite: una periodica supervisione.

SI si no NO N.A.

10809 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative (trasv. da Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per mi

La dotazione del personale della struttura è esplicitata nel documento di presentazione 
 e indica: gli operatori 

SI si no NO N.A.

10810 Strutture semiresidenziali terapeutiche/riabilitative (trasv. da Strutture residenziali terapeutiche post-acuzie per mi

La dotazione del personale della struttura è esplicitata nel documento di presentazione 
e indica: le responsabilità loro assegnate, in riferimento alle attività programmate.

SI si no NO N.A.

10811 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono strutture rivolte alla popolazione 0-17 anni

SI si no NO N.A.

10812 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

L'accesso avviene per invio o diretto

SI si no NO N.A.

10813 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Le strutture operano in rete con i servizi territoriali

SI si no NO N.A.

10814 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono presenti le seguenti funzioni e caratteristiche principali: approfondimento 
diagnostico clinico, bioumorale e strumentale, con particolare riguardo alla diagnostica 

 differenziale ed eziopatogenetica

SI si no NO N.A.

10815 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono presenti le seguenti funzioni e caratteristiche principali: collegamento funzionale 
 con altre strutture ospedaliere ai fini della completezza diagnostico-terapeutica

SI si no NO N.A.

10816 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono presenti le seguenti funzioni e caratteristiche principali: trattamento, specie 
 farmacologico e suo monitoraggio

SI si no NO N.A.
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10817 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono presenti le seguenti funzioni e caratteristiche principali: controllo periodico 
programmato clinico  strumentale in raccordo, ove necessario, con le strutture 
territoriali, per situazioni di particolare complessità di patologie complesse

SI si no NO N.A.

10818 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

La struttura di NPIA ospedaliera svolge la propria attività in regime: di degenza 
 ordinaria (con o senza letti propri)(DO)

SI si no NO N.A.

10819 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

 La struttura di NPIA ospedaliera svolge la propria attività in regime: di day hospital (DH)

SI si no NO N.A.

10820 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

La struttura di NPIA ospedaliera svolge la propria attività in regime: ambulatoriale 
(anche organizzata in day service).

SI si no NO N.A.

10821 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Area di degenza e di day hospital Requisiti strutturali

L’area di degenza risponde ad esigenze assistenziali e diagnostico-terapeutiche per 
patologie neurologiche e psichiatriche dell’età evolutiva a pazienti collaboranti e non 
collaboranti, necessitanti di anestesia o esami invasivi (DH)

SI si no NO N.A.

10822 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

L’area di degenza risponde ad esigenze assistenziali e diagnostico-terapeutiche per 
patologie neurologiche e psichiatriche dell’età evolutiva a pazienti collaboranti e non 
collaboranti con problematiche diagnostiche o terapeutiche urgenti e/o di particolare 
complessità (DO)

SI si no NO N.A.

10823 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Gli spazi, le strutture e gli arredi per i soggetti in età evolutiva sono adatti a tale fascia 
di età e garantiscono la continuità del rapporto affettivo con la famiglia durante il 
ricovero, nonché il rispetto delle esigenze espressive proprie dell’età.

SI si no NO N.A.

10824 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Nell’area della DO  le camere  consentono di movimentare una barella.

SI si no NO N.A.

10825 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Nell’area del DH le camere consentono di movimentare una barella.

SI si no NO N.A.

10826 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Le camere di degenza ordinaria dedicate o funzionalmente assegnate in contesto 
pediatrico, sono dotate di due letti uno dei quali utilizzabile, quando opportuno, anche 
da familiari.

SI si no NO N.A.

Pagina 29 di 46



Note del Valutatore

10827 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Per i pazienti con patologie infettive o condizioni che comportino immunodepressione, è 
prevista la possibilità di un ricovero protetto.

SI si no NO N.A.

10828 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

La struttura individuata come riferimento per l’emergenza-urgenza psichiatrica, è dotata 
di ambiente dedicato o funzionalmente assegnato che possiede le caratteristiche di: 
stanza di degenza con arredi e attrezzature tali da garantire la sicurezza e l’incolumità 

 della persona 

SI si no NO N.A.

10829 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

La struttura individuata come riferimento per l’emergenza-urgenza psichiatrica, è dotata 
di ambiente dedicato o funzionalmente assegnato che possiede le caratteristiche di: 
con la possibilità di sorveglianza e tutela della privacy

SI si no NO N.A.

10830 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono presenti aree di soggiorno adeguate alle diverse fasce d’età.

SI si no NO N.A.

10831 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Nell’area di degenza è disponibile un ambulatorio di NPIA/medicheria dotato di 
attrezzature e strumentazioni idonee, per esempio: podoscopio, diafanoscopio, bilancia, 
antropometro, specchio, tappeto, strumentazione per la valutazione della sensibilità 
tattile, termica e dolorifica, penna luminosa, metro, oftalmoscopio, martelletto, diapason 
e giochi adeguati alle varie fasce d’età e livelli di sviluppo.

SI si no NO N.A.

10832 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

L’area del day hospital  dispone di: un ambulatorio NPIA (anche in comune con la 
 degenza o l’area ambulatoriale)

SI si no NO N.A.

10833 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

L’area del day hospital  dispone di: locali per la degenza in cui realizzare anche attività 
di valutazione psicodiagnostica/colloqui.

SI si no NO N.A.

10834 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Esiste uno spazio/locale di segreteria per le attività amministrative e organizzative e per 
l’archivio della documentazione sanitaria.

SI si no NO N.A.

10835 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' disponibile un locale per riunioni multiprofessionale e di èquipe.

SI si no NO N.A.

10836 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Requisiti Tecnologici
E' possibile congelare materiale biologico a -20°C e a -80°C

SI si no NO N.A.
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10837 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' possibile ottenere il peso di pazienti non deambulanti di peso >20 chili anche tramite 
attrezzature in comune con altri servizi.

SI si no NO N.A.

10838 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

 Sono disponibili: un elettrocardiogramma

SI si no NO N.A.

10839 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

 Sono disponibili: il monitor per la rilevazione e il monitoraggio dei parametri vitali

SI si no NO N.A.

10840 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono disponibili: l’attrezzatura per il trasporto in barella del paziente critico 
comprendente saturimetro e bombola di ossigeno

SI si no NO N.A.

10841 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' garantita la presenza di scale di valutazione e materiale testistico per le valutazioni 
psicodiagnostiche, neuropsicologiche, psicometriche e neurologiche

SI si no NO N.A.

10842 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' disponibile almeno una carrozzina.

SI si no NO N.A.

10843 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

L’area di degenza dispone di una linea telefonica per esterni

SI si no NO N.A.

10844 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

L'area di degenza dispone di una postazione PC collegata al laboratorio di 
elettrofisiologia per la lettura e la refertazione dei tracciati EEG.

SI si no NO N.A.

10845 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Requisiti Organizzativi

Il personale medico/infermieristico collabora con altre professionalità, (psicologi, tecnici 
della riabilitazione) alla realizzazione delle funzioni indicate secondo una esplicita 
programmazione.

SI si no NO N.A.

10846 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Per la degenza ordinaria, il medico neuropsichiatria o altro medico specialista incaricato 
è presente o disponibile nelle diverse fasce orarie in relazione alle attività programmate

SI si no NO N.A.

10847 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' garantita la consulenza neuropsichiatrica h 24 7gg/7 da parte del NPI o altro 
personale medico esperto.

SI si no NO N.A.
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10848 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

In day hospital, la presenza del personale infermieristico e medico neuropsichiatra 
dedicato è programmata secondo l’attività svolta

SI si no NO N.A.

10849 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Il personale medico neuropsichiatra è presente per almeno 4 ore, per 5 giorni su 7.

SI si no NO N.A.

10850 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Il neuropsichiatria è disponibile nella struttura per tutto l’orario di apertura del DH.

SI si no NO N.A.

10851 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' individuato il medico NPI ospedaliero referente del caso che sarà responsabile: del 
 follow up clinico-terapeutico

SI si no NO N.A.

10852 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' individuato il medico NPI ospedaliero referente del caso che sarà responsabile: dei 
rapporti con la NPIA territoriale

SI si no NO N.A.

10853 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Ai fini della continuità assistenziale e della presa in carico dopo la diagnosi è garantito: 
 il collegamento con la NPI territoriale

SI si no NO N.A.

10854 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Ai fini della continuità assistenziale e della presa in carico dopo la diagnosi è garantito: 
 la Pediatria di libera scelta 

SI si no NO N.A.

10855 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Ai fini della continuità assistenziale e della presa in carico dopo la diagnosi è garantito: 
il Medico di medicina generale

SI si no NO N.A.

10856 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

 Sono presenti protocolli che documentnano: le procedure diagnostico-terapeutiche

SI si no NO N.A.

10857 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

  Sono presenti protocolli che documentnano: quelle per l’urgenza

SI si no NO N.A.

10858 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono presenti protocolli che documentnano: e per le patologie rare

SI si no NO N.A.

10859 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Esiste la procedura per l’erogazione delle consulenze di NPIA ad altri reparti clinici e 
viceversa.

SI si no NO N.A.
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10860 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Esiste la  procedura per la definizione delle modalità di erogazione di prestazioni a 
pazienti non collaboranti (sedazione / anestesia / contenzione), sia presso la NPIA che 
in altri contesti specialistici ospedalieri.

SI si no NO N.A.

10861 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' garantita la possibilità della presenza del familiare (o legale tutore) salvo i casi in cui 
sia esplicitamente controindicato.

SI si no NO N.A.

10862 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

E' prevista la continuità dell’attività scolastica obbligatoria durante degenze protratte, 
quando possibile in relazione alle condizioni di salute del paziente, in spazi adeguati, 
anche condivisi con la pediatria.

SI si no NO N.A.

10863 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

 Esiste ed è documentata la procedura per: la restituzione della diagnosi

SI si no NO N.A.

10864 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

 Esiste ed è documentata la procedura per: della raccolta del consenso informato

SI si no NO N.A.

10865 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Esiste ed è documentata la procedura per: della prima comunicazione di handicap

SI si no NO N.A.

10866 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

 Esistono le procedure per la gestione delle emergenze: cliniche

SI si no NO N.A.

10867 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

 Esistono le procedure per la gestione delle emergenze: neurologiche

SI si no NO N.A.

10868 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Esistono le procedure per la gestione delle emergenze: psichiatriche.

SI si no NO N.A.

10869 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono definiti i casi in cui deve essere richiesto il consenso informato: per manovre 
 invasive

SI si no NO N.A.

10870 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono definiti i casi in cui deve essere richiesto il consenso informato: gestione dei dati 
 genetici

SI si no NO N.A.
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10871 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

Sono definiti i casi in cui deve essere richiesto il consenso informato: certificazione 
delle malattie rare

SI si no NO N.A.

10872 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
Le strutture di NPIA dispongono di un laboratorio di neurofisiologia dedicato o condiviso 
a seconda dei volumi di attività.

SI si no NO N.A.

10873 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
I requisiti strutturali e organizzativi richiesti per questi sono i medesimi previsti per i 
laboratori di elettroencefalografia/elettromiografia/potenziali evocati di cui ai requisiti 
della neurologia

SI si no NO N.A.

10874 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
La dotazione di tale laboratorio comprende anche: elettroencefalografo e poligrafo 

 anche portatile

SI si no NO N.A.

10875 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
La dotazione di tale laboratorio comprende anche: video-poligrafia ed EEG dinamico 12-

  24 ore

SI si no NO N.A.

10876 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
  La dotazione di tale laboratorio comprende anche: elettromiografo

SI si no NO N.A.

10877 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
La dotazione di tale laboratorio comprende anche: apparecchiatura per potenziali 
evocati completa di stimolatori visivo, acustico, elettrico

SI si no NO N.A.

10878 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
Le strumentazioni sono fornite di accessori adatti alle varie fasce di età

SI si no NO N.A.

10879 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
Qualora venga praticata attività diagnostica per epilessie di particolare complessità, la 
dotazione strumentale è integrata di: batteria neuropsicologica computerizzata per 

  testistica da effettuarsi in contemporanea a Video-EEG

SI si no NO N.A.
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10880 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
Qualora venga praticata attività diagnostica per epilessie di particolare complessità, la 
dotazione strumentale è integrata di: di apparecchiatura neuroscan per i potenziali 
cognitivi

SI si no NO N.A.

10881 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
E' possibile effettuare monitoraggio video-EEG

SI si no NO N.A.

10882 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
E' stabilito il protocollo con la Medicina Nucleare per : l’effettuazione di Poligrafia 

   SPECT critica ed intercritica 

SI si no NO N.A.

10883 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
E' stabilito il protocollo con la Medicina Nucleare per : PET intercritica.

SI si no NO N.A.

10884 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

LABORATORIO / AMBULATORIO DI NEUROFISIOLOGIA 
Esistono le procedure per la gestione delle emergenze cliniche

SI si no NO N.A.

10885 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
E' presente la lista di attesa secondo criteri esplicitati

SI si no NO N.A.

10886 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
E' garantita la gestione delle richieste di visite ambulatoriali urgenti.

SI si no NO N.A.

10887 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
L’area ambulatoriale dispone di una linea telefonica per esterni e di una postazione PC 
collegata al laboratorio di elettrofisiologia per la lettura e la refertazione dei tracciati 
EEG.

SI si no NO N.A.

10888 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
La dotazione dei locali adibiti ad ambulatorio è commisurata al volume delle attività 
svolte  in riferimento agli standard di prodotto definiti.

SI si no NO N.A.

10889 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
Per la valutazione dei quadri diagnostici sotto indicati, sono presenti le attrezzature loro 
collegate: Sindromi dismorfiche e Facomatosi: fotocamera per la riproduzione dei segni 

 fisici essenziali

SI si no NO N.A.
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10890 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
Per la valutazione dei quadri diagnostici sotto indicati, sono presenti le attrezzature loro 
collegate: Disturbi del movimento, Paralisi Cerebrali Infantili, Manifestazioni 
parossistiche non epilettiche, Malattie Neurometaboliche e Neurodegenerative incluse 
le Sindromi atassiche e spastiche: telecamera per la video-ripresa del paziente e  

 videoregistratore (anche in comune con altri ambulatori)

SI si no NO N.A.

10891 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
Per la valutazione dei quadri diagnostici sotto indicati, sono presenti le attrezzature loro 
collegate: Disturbi pervasivi dello sviluppo e neurocomportamentali: specchio 
unidirezionale e/o telecamera per la video-ripresa del paziente e videoregistratore 

 (anche in comune con altri ambulatori)

SI si no NO N.A.

10892 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
Per la valutazione dei quadri diagnostici sotto indicati, sono presenti le attrezzature loro 
collegate: Distrofie Muscolari e altre Malattie neuromuscolari: goniometro, cronometro, 
panchetti, miometro, spirometro portatile, telecamera per la video-ripresa del paziente e 
videoregistratore (anche in comune con altri ambulatori), possibilità di salire 4 gradini 
ed effettuare ecografia muscolare anche in collaborazione con il servizio di radiologia.

SI si no NO N.A.

10893 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
Esiste ed è documentata la procedura per la restituzione della diagnosi e della prima 
comunicazione di handicap

SI si no NO N.A.

10894 Strutture ospedaliere di Neuropsichiatria dell'Infanzia e dell'Adolescenza

AMBULATORIO DI NPIA
Esiste documentazione per l’ottenimento del consenso informato alla riproduzione 
fotografica e video, nonché per la certificazione delle malattie rare, ove richiesto

SI si no NO N.A.

10895 Acquisizione servizi

   Sono identificate le strutture/professionisti cui richiedere: servizi/consulenze

SI si no NO N.A.

10896 Acquisizione servizi

Sono identificate le strutture/professionisti cui richiedere: modalità di effettuazione di 
   servizi e consulenze

SI si no NO N.A.

10897 Acquisizione servizi

Sono identificate le strutture/professionisti cui richiedere: le specifiche di refertazione

SI si no NO N.A.

10898 Acquisizione servizi

Sono concordati i protocolli per gli esami in urgenza h 24, 7 giorni su 7

SI si no NO N.A.
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10899 Acquisizione servizi

Qualora nell’U.O. non siano previste figure professionali di riabilitazione, sono definite le 
modalità di acquisizione funzionale.

SI si no NO N.A.

10900 Acquisizione servizi NPIA territoriale

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA territoriale acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: laboratorio (diagnostica genetica, analisi 

   neurometaboliche, dosaggi farmacologici,…)

SI si no NO N.A.

10901 Acquisizione servizi NPIA territoriale

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA territoriale acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: diagnostica per immagini: radiologia convenzionale, 

   neuroradiologia (TAC, RMN, ecc)

SI si no NO N.A.

10902 Acquisizione servizi NPIA territoriale

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA territoriale acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: neurofisiologia (EEG standard, da sonno; potenziali 
evocati e potenziali evocati con ricerca soglia, otoemissioni, potenziali evocati visivi, 

   elettroretinogramma, elettroneuronografia ed elettromiografia)

SI si no NO N.A.

10903 Acquisizione servizi NPIA territoriale

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA territoriale acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: istopatologia

SI si no NO N.A.

10904 Acquisizione servizi NPIA territoriale

Sono definite le specifiche dei progetti educativi  acquisiti da soggetti esterni quali 
cooperative ed altre istituzioni nonché le procedure per attivarli.

SI si no NO N.A.

10905 Acquisizione servizi NPIA territoriale

Sono definite le specifiche degli inserimenti in strutture residenziali o semiresidenziali 
acquisiti da soggetti esterni quali cooperative ed altre istituzioni nonché le procedure 
per attivarli.

SI si no NO N.A.

10906 Acquisizione servizi NPIA territoriale

   Sono identificate le strutture e/o i professionisti a cui richiedere:  servizi /consulenze

SI si no NO N.A.

10907 Acquisizione servizi NPIA territoriale

Sono identificate le strutture e/o i professionisti a cui richiedere:  modalità di 
   effettuazione 

SI si no NO N.A.

10908 Acquisizione servizi NPIA territoriale

Sono identificate le strutture e/o i professionisti a cui richiedere:  specifiche della 
refertazione

SI si no NO N.A.
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10909 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: laboratorio analisi: analisi chimico cliniche e dosaggio 

   farmaci antiepilettici

SI si no NO N.A.

10910 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: diagnostica per immagini convenzionale e del sistema 
nervoso (TAC e Risonanza Magnetica cerebrale e midollare, programmate e in 

   urgenza, eventualmente in sedazione/anestesia, Spettroscopia, RM funzionale)

SI si no NO N.A.

10911 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: medicina nucleare (PET, SPECT cerebrale, 

   densitometria ossea)

SI si no NO N.A.

10912 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: diagnostica citogenetica e genetico-molecolare su 

   sangue e tessuto

SI si no NO N.A.

10913 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: indagini neurometaboliche, neuroimmunologiche e 

   molecolari su fluidi organici incluso liquor

SI si no NO N.A.

10914 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: anestesia per indagini invasive o in pazienti non 

   collaboranti

SI si no NO N.A.

10915 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
   seguenti Servizi e consulenze: rianimazione e terapia intensiva

SI si no NO N.A.

10916 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
   seguenti Servizi e consulenze: anatomia patologica

SI si no NO N.A.

10917 Acquisizione servizi NPIA ospedaliera

Per le attività diagnostiche l’U.O. di NPIA ospedaliera acquisisce da altri almeno i 
seguenti Servizi e consulenze: ecodoppler, doppler transcranico

SI si no NO N.A.

10918 Clinical competence e formazione

L’équipe di NPIA svolge le seguenti funzioni operative e cliniche di base: Osservazione 
 clinica

SI si no NO N.A.
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10919 Clinical competence e formazione

L’équipe di NPIA svolge le seguenti funzioni operative e cliniche di base: Diagnosi 
  medica e/o psicopatologica

SI si no NO N.A.

10920 Clinical competence e formazione

L’équipe di NPIA svolge le seguenti funzioni operative e cliniche di base: Formulazione 
di un progetto di cura e/o riabilitazione per: disturbi neurologici, neuromotori, 
psicosensoriali, neuropsicologici di sviluppo, psichiatrici, psico-affettivi/relazionali

SI si no NO N.A.

10921 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA formula il progetto di vita attraverso la presa in carico terapeutica e/o 
  abilitativa/riabilitativa:  individuale/monodisciplinare

SI si no NO N.A.

10922 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA formula il progetto di vita attraverso la presa in carico terapeutica e/o 
 abilitativa/riabilitativa:  con progetti multidisciplinari e pluriennali

SI si no NO N.A.

10923 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA formula il progetto di vita attraverso la presa in carico terapeutica e/o 
abilitativa/riabilitativa:  con programmi di trattamento clinico 

 psichiatrico/neurologico/psicoterapico/farmacologico

SI si no NO N.A.

10924 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA formula il progetto di vita attraverso la presa in carico terapeutica e/o 
abilitativa/riabilitativa:  con programmi di trattamento riabilitativo fisioterapico, 

 psicomotorio, logopedico, psico-educativo, ortottico, ergoterapico, ecc.

SI si no NO N.A.

10925 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA formula il progetto di vita attraverso la presa in carico terapeutica e/o 
abilitativa/riabilitativa:  con progetti di inserimento in strutture semi-residenziali e 

  residenziali

SI si no NO N.A.

10926 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA formula il progetto di vita attraverso la presa in carico terapeutica e/o 
abilitativa/riabilitativa:  con progetti integrati con altri servizi sanitari e sociali (inserimenti 
lavorativi/formazione professionale/transizione e continuità terapeutica/riabilitativa dopo 

  il 18° anno di età)

SI si no NO N.A.

10927 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA formula il progetto di vita attraverso la presa in carico terapeutica e/o 
abilitativa/riabilitativa:  con il metodo della condivisione del progetto di cura/riabilitazione 
con la famiglia e con altri soggetti coinvolti nel sistema curante

SI si no NO N.A.

10928 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA effettua: Valutazione clinica e attestazione legale (certificazione) di 
  handicap

SI si no NO N.A.
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10929 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA effettua: Progetti abilitativi e riabilitativi per minori disabili nei percorsi 
di integrazione scolastica (legge 104/92)

SI si no NO N.A.

10930 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA ha competenza peritale nei confronti di organi giuridici (tribunale 
ordinario, tribunale minorile, procure)

SI si no NO N.A.

10931 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA elabora ed esegue programmi di screening per diagnosi precoce e 
presa in carico tempestiva di disturbi neuropsichiatrici e di sviluppo in età evolutiva

SI si no NO N.A.

10932 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA elabora e attiva progetti di educazione alla salute mirati a gruppi di 
bambini/adolescenti/famiglie a rischio di disturbi psicologici/psichiatrici

SI si no NO N.A.

10933 Clinical competence e formazione

L'èquipe di NPIA valuta la performance complessiva dell’equipe in relazione ai bisogni, 
agli obiettivi, ai percorsi attuativi, agli esiti

SI si no NO N.A.

10934 Clinical competence e formazione

In ogni contesto aziendale sono previste équipe con competenze specifiche in 
riferimento particolare alle patologie identificate a livello regionale: disturbi del 

   comportamento alimentare DCA

SI si no NO N.A.

10935 Clinical competence e formazione

In ogni contesto aziendale sono previste équipe con competenze specifiche in 
riferimento particolare alle patologie identificate a livello regionale: disturbi pervasivi 

   dello sviluppo

SI si no NO N.A.

10936 Clinical competence e formazione

In ogni contesto aziendale sono previste équipe con competenze specifiche in 
   riferimento particolare alle patologie identificate a livello regionale: abuso

SI si no NO N.A.

10937 Clinical competence e formazione

In ogni contesto aziendale sono previste équipe con competenze specifiche in 
riferimento particolare alle patologie identificate a livello regionale: trattamento della 

   ADHD

SI si no NO N.A.

10938 Clinical competence e formazione

In ogni contesto aziendale sono previste équipe con competenze specifiche in 
riferimento particolare alle patologie identificate a livello regionale: disabilità 
neuromotorie 
o di particolare complessità, frequenza e/o rarità (es. sordità, ipovisione, disturbi 
specifici del linguaggio o dell’apprendimento, ritardo mentale)

SI si no NO N.A.
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10939 Clinical competence e formazione

L’equipe di NPIA OSPEDALIERA ha le seguenti funzioni operative e cliniche: 
approfondimento diagnostico clinico, bioumorale e strumentale, anche con accesso a 
strumentazione ad alta tecnologia, con particolare riguardo alla diagnostica differenziale 
ed eziopatogenetica per disturbi neurologici e/o psicopatologici dell’età evolutiva in 
regime

   ambulatoriale, di day service, di day hospital, di degenza ordinaria

SI si no NO N.A.

10940 Clinical competence e formazione

L’equipe di NPIA OSPEDALIERA ha le seguenti funzioni operative e cliniche: gestione 
   dell’acuzie e dell’urgenza neurologica e/o psichiatrica

SI si no NO N.A.

10941 Clinical competence e formazione

L’equipe di NPIA OSPEDALIERA ha le seguenti funzioni operative e cliniche: 
trattamento farmacologico e monitoraggio per le malattie neurologiche e/o psichiatriche 

   in età evolutiva

SI si no NO N.A.

10942 Clinical competence e formazione

L’equipe di NPIA OSPEDALIERA ha le seguenti funzioni operative e cliniche: 
consulenza specialistica neurologica e/o psichiatrica a Servizi e Dipartimenti 

   Ospedalieri di cura per l’età evolutiva

SI si no NO N.A.

10943 Clinical competence e formazione

L’equipe di NPIA OSPEDALIERA ha le seguenti funzioni operative e cliniche: 
attivazione di programmi di monitoraggio/sorveglianza condotti su una popolazione 
target che presenti elementi riconducibili a fattori di rischio per lo sviluppo di specifico 
disturbo o patologia

SI si no NO N.A.

10944 Clinical competence e formazione

La clinical competence è documentata attraverso: la registrazione del numero dei casi 
   per patologia trattata

SI si no NO N.A.

10945 Clinical competence e formazione

   La clinical competence è documentata attraverso: i curricula degli operatori

SI si no NO N.A.

10946 Clinical competence e formazione

   La clinical competence è documentata attraverso: le pubblicazioni scientifiche

SI si no NO N.A.

10947 Clinical competence e formazione

La clinical competence è documentata attraverso: la partecipazioni a ricerche, progetti, 
   studi epidemiologici, 

SI si no NO N.A.

10948 Clinical competence e formazione

La clinical competence è documentata attraverso: collaborazioni con le università

SI si no NO N.A.
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10949 Clinical competence e formazione

Le competenze sono mantenute e sviluppate attraverso: la partecipazione a gruppi di 
   lavoro e altra attività sul campo

SI si no NO N.A.

10950 Clinical competence e formazione

Le competenze sono mantenute e sviluppate attraverso: la formazione personale o 
   secondo la programmazione del servizio

SI si no NO N.A.

10951 Clinical competence e formazione

Le competenze sono mantenute e sviluppate attraverso: la supervisione professionale 
o di equipe

SI si no NO N.A.

10952 Clinical competence e formazione

   Sono garantite: formazione continua del personale

SI si no NO N.A.

10953 Clinical competence e formazione

Sono garantite: sistematiche iniziative di audit.

SI si no NO N.A.

10954 Clinical competence e formazione

Per i Responsabili di strutture organizzative complesse e i Responsabili di strutture 
organizzative semplici è prevista una formazione per l’acquisizione di competenze di 
tipo manageriale.

SI si no NO N.A.

10955 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Sono definite le strutture di riferimento per l’accoglienza di pazienti in situazione di 
residenzialità e semiresidenzialità

SI si no NO N.A.

10956 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Sono definiti criteri di eleggibilità dei pazienti alle strutture presenti nella rete dei servizi

SI si no NO N.A.

10957 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

E' rispettato il debito informativo basato sul minimum data set regionale

SI si no NO N.A.

10958 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Disturbi del 
Comportamento Alimentare (DCA) (DGR 1016/2004) avviene attraverso: identificazione 
di un’èquipe in grado di effettuare una valutazione e presa in carico globale del 

   problema

SI si no NO N.A.

10959 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Disturbi del 
Comportamento Alimentare (DCA) (DGR 1016/2004) avviene attraverso: definizione di 
percorsi-programmi DCA, aziendali o inter-aziendali che prevedano il coinvolgimento, 
oltre che del CNPIA, anche delle strutture e professionalità competenti al fine di 

   realizzare progetti individuali di trattamento e assistenza

SI si no NO N.A.
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10960 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Disturbi del 
Comportamento Alimentare (DCA) (DGR 1016/2004) avviene attraverso: iniziative di 
comunicazione, interna ed esterna, sulla natura della patologia e le modalità 
terapeutico-assistenziali

SI si no NO N.A.

10961 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Autismo ed altri 
Disturbi Pervasivi dello Sviluppo (DGR 1066/2004) avviene attraverso: definizione di  
percorsi per la diagnosi precoce, la presa in carico e la continuità assistenziale 
integrata alle persone con Autismo ed altri Disturbi Pervasivi dello Sviluppo per tutto 

   l’arco della vita

SI si no NO N.A.

10962 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Autismo ed altri 
Disturbi Pervasivi dello Sviluppo (DGR 1066/2004) avviene attraverso: identificazione di 
un gruppo specialistico multiprofessionale per l’assistenza alle persone con 
Autismo/DPS in grado di affrontare diversi livelli di complessità e intensità assistenziale 

   per i diversi target di età, per tutto l’arco della vita

SI si no NO N.A.

10963 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Autismo ed altri 
Disturbi Pervasivi dello Sviluppo (DGR 1066/2004) avviene attraverso: presenza di un 
piano di presa in carico individuale che preveda il coinvolgimento dei pediatri, della 

   famiglia e della scuola

SI si no NO N.A.

10964 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Autismo ed altri 
Disturbi Pervasivi dello Sviluppo (DGR 1066/2004) avviene attraverso: attività di 
comunicazione, interna ed esterna, sulle caratteristiche della patologia e le relative 

   modalità assistenziali

SI si no NO N.A.

10965 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Autismo ed altri 
Disturbi Pervasivi dello Sviluppo (DGR 1066/2004) avviene attraverso: definizione di 
programmi di promozione della salute delle persone con Autismo/DPS e delle loro 
famiglie in collaborazione con le specifiche Associazioni Familiari, ove presenti

SI si no NO N.A.

10966 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale ADHD (Attention 
Deficit Hyperactivity Disorders) avviene attraverso:  la definizione di specifici protocolli 
diagnostici-terapeutici per la presa in carico di bambini ed adolescenti affetti da ADHD, 
   

SI si no NO N.A.

10967 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale ADHD (Attention 
Deficit Hyperactivity Disorders) avviene attraverso:  con particolare riferimento alla 
eventuale prescrizione farmacologica secondo i requisiti richiesti dall’Istituto Superiore 
di Sanità per il suo monitoraggio

SI si no NO N.A.
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10968 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Riabilitazione 
neuromotoria delle gravi disabilità nell’infanzia e nell’adolescenza avviene attraverso: 
definizione del percorso locale (interaziendale o aziendale) per l’accesso e la presa in 
carico di bambini ed adolescenti affetti da grave disabilità neuromotoria (Paralisi 

   cerebrale Infantile, Spina Bifida, etc.)

SI si no NO N.A.

10969 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Riabilitazione 
neuromotoria delle gravi disabilità nell’infanzia e nell’adolescenza avviene attraverso: la 
continuità assistenziale nella rete dei servizi coinvolti (medicina di base, servizi 
specialistici territoriali, servizi di 2° livello, Hub regionale), tramite momenti di confronto 

   e valutazione dei casi, documentati nel progetto individualizzato

SI si no NO N.A.

10970 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Riabilitazione 
neuromotoria delle gravi disabilità nell’infanzia e nell’adolescenza avviene attraverso: 
modalità documentate e trasparenti (liste di attesa) di invio e restituzione dei casi con le 
strutture di 2° livello o Hub

SI si no NO N.A.

10971 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Dimissioni 
dall’ospedale di neonati/bambini a rischio, gravi o gravissimi avviene attraverso: 
percorsi di dimissione dall’ospedale di neonati/bambini gravi o a rischio contenenti la 
descrizione del percorso e dei reciproci impegni delle strutture e dei rispettivi 

   professionisti coinvolti

SI si no NO N.A.

10972 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Dimissioni 
dall’ospedale di neonati/bambini a rischio, gravi o gravissimi avviene attraverso: accordi 

   con i servizi distrettuali 

SI si no NO N.A.

10973 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Dimissioni 
dall’ospedale di neonati/bambini a rischio, gravi o gravissimi avviene attraverso: accordi 
con i servizi sociali

SI si no NO N.A.

10974 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Promozione della 
salute psico-fisica nell’infanzia e nella adolescenza avviene attraverso: accordi 
documentati con i Pediatri di Comunità e di Libera Scelta per lo sviluppo di attività 
comuni, con particolare riguardo al rilievo tempestivo di disturbi neuropsichiatrici 
evolutivi.

SI si no NO N.A.

10975 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Gestione 
dell’emergenza neuro-psichiatrica fino ai 17 anni avviene attraverso un percorso 
assistenziale che indichi: il protocollo clinico assistenziale con le U.O. di riferimento e 

   sue caratteristiche organizzative 

SI si no NO N.A.
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10976 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Gestione 
dell’emergenza neuro-psichiatrica fino ai 17 anni avviene attraverso un percorso 
assistenziale che indichi: le equipe territoriali e/o ospedaliere integrate che devono 
garantire la risposta e la pressa in carico del minore e garantire la risposta e la presa in 

   carico per l’emergenza-urgenza

SI si no NO N.A.

10977 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Gestione 
dell’emergenza neuro-psichiatrica fino ai 17 anni avviene attraverso un percorso 

   assistenziale che indichi: le strutture territoriali e/o ospedaliere di riferimento

SI si no NO N.A.

10978 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso diagnostico terapeutico ed assitenziale Gestione 
dell’emergenza neuro-psichiatrica fino ai 17 anni avviene attraverso un percorso 
assistenziale che indichi: i criteri di eleggibilità dei pazienti alle strutture

SI si no NO N.A.

10979 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

   Sono definiti: attività di prevenzione

SI si no NO N.A.

10980 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

   Sono definiti: monitoraggio quali/quantitativo delle situazioni gestite

SI si no NO N.A.

10981 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Sono definiti: monitoraggio degli eventi sentinella (tentati suicidi, suicidi, esordi 
psicotici, etc.).

SI si no NO N.A.

10982 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso Continuità assistenziale avviene attraverso: definizione di 
attività dipartimentali al compimento del 18° anno e in particolare nei casi di handicap 

   complesso, psichiatrico o meno

SI si no NO N.A.

10983 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso Continuità assistenziale avviene attraverso: momenti di 
   integrazione fra i servizi

SI si no NO N.A.

10984 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso Continuità assistenziale avviene attraverso: un progetto 
individualizzato di passaggio di consegne fra servizi (sociale, psichiatria adulti) 
condiviso, con chiara indicazione delle reciproche e rispettive responsabilità e le 

   necessarie consulenze

SI si no NO N.A.

10985 Qualificazione dei percorsi diagnostico terapeutici e assistenziali

Il monitoraggio del percorso Continuità assistenziale avviene attraverso: specifica 
comunicazione al paziente ed alla famiglia delle tappe del percorso individuato

SI si no NO N.A.
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10986 Indicatori

Numero dei locali adeguati per struttura, arredi e rispetto della privacy sul numero dei 
locali adibiti ad attività ambulatoriale

SI si no NO N.A.

10987 Indicatori

Numero di locali che soddisfano ai requisiti tecnologici sul numero di locali assegnati 
alle attività di NPIA

SI si no NO N.A.

10988 Indicatori

Presenza in ogni punto di erogazione di strumenti comunicativi su orario di apertura del 
servizio, figure professionali presenti in sede

SI si no NO N.A.

10989 Indicatori

Utilizzo di strumenti per la rilevazione della soddisfazione dell’utenza

SI si no NO N.A.

10990 Indicatori

Presenza di materiale strutturato, utilizzabile per informare e/o formare i soggetti che 
chiedono interventi di approfondimento

SI si no NO N.A.

10991 Indicatori

N. pz in cui si attua il protocollo/n. totale di pz. con specifica patologia in carico alla 
NPIA

protocolli/percorsi per priorità clinico-assistenziale regionale x:
- DCA
-Disturbi spettro autistico
-ADHD
-gravi disabilità neuromotorie
-emergenza-urgenza neuro- psichiatrica

SI si no NO N.A.

10992 Indicatori

N. utenti in cui è applicato il percorso/tot. Utenti che compiono 18 anni/anno con 
bisogno di continuità terapeutica

Percorsi per passaggio della presa in carico al compimento del 18° anno: definizione ed 
attuazione

SI si no NO N.A.
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