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Allegato 2  

 

Esempio di scheda di rilevazione del consumo di soluzione 

idroalcolica per l’igiene delle mani (CSIA) per le 

Aziende/Strutture Sanitarie pubbliche e private per acuti  

 

Tale scheda di rilevazione del CSIA è indirizzata a tutte le Aziende/Strutture Sanitarie, pubbliche 

e private (convenzionate e non), della Regione/PP.AA. _______________________________ 

indipendentemente che abbiano o meno già attivo un sistema di sorveglianza del CSIA e che 

siano o meno Aziende/Strutture Sanitarie aderenti al protocollo. 

 

1 - Dati generali 
 

1.1 Azienda/Struttura* Sanitaria per acuti: 

-Denominazione: __________________ 

-Codice Ministeriale della struttura:  _________________ 

-Tipo di struttura:  ☐  Pubblica      ☐  Privata convenzionata 

         ☐ Privata non convenzionata 

*Se l’Azienda/Struttura dovesse includere più presidi sanitari, i dati da riportare devono riferirsi ad ogni  
singolo presidio identificandolo con il proprio codice ministeriale.  

  

1.2 Compilatore: 

-Nome: _______________________ 

-Cognome: _______________________ 

-Ruolo  _______________________ 

-Telefono: _______________________ 

-Mail:  _______________________ 

  

1.3 L’Azienda/Struttura Sanitaria è in grado di fornire i dati di CSIA: 

❑ Si (Continuare dal punto 1.4) 

❑ No (aderire quanto prima al protocollo di sorveglianza del CSIA allegato. 

 Passare al punto 3.6) 
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1.4 Anno a cui si riferiscono i dati di rilevazione del CSIA:  _ _ _ _ 

 

2 – Compilazione dati CSIA dell’intera Azienda/Struttura Sanitaria 
Il consumo viene espresso in litri di SIA (numeratore) sul numero di giornate di degenza 

ordinaria (denominatore) 

 

2.1 Indicare il CSIA dell’intera Azienda/Struttura Sanitaria in litri (Lt, numeratore) per 
semestre o annuale in funzione della disponibilità dei dati:  

 

 

 

 

 

2.2 Indicare il numero di giornate di degenza ordinaria (GDO) nell’intera 
Azienda/Struttura Sanitaria (denominatore) per semestre o annuale in funzione dei 
dati disponibili al punto 2.1: 
 

 

 

 

 

2.3 Fonte di recupero dati di CSIA (scelta multipla): 

❑ Farmacia 

❑ Centro di costo 

❑ Direzione Sanitaria /Direzione di P.O. 

❑ Altro (specificare): ____________________________ 

  

I° Semestre: __________ Lt. 

II° Semestre: __________ Lt. 

Annuale: ____________  Lt. 

 

II° Semestre: ___________ GDO 

I° Semestre: __________   GDO 

Annuale: __________  GDO 
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2.4 Fonte di recupero del dato “giornate di degenza ordinaria” (scelta multipla): 

❑ SDO 

❑ Altro (specificare): _____________________________ 

 

2.5 Il dato dell’intera Azienda/Struttura Sanitaria è disaggregabile come consumo per 
aree di degenza e consumo per aree di “NON degenza”? 
 

❑ Si (continuare al punto 3) 

❑ No (Programmare di evolvere il sistema di sorveglianza del CSIA della                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                         
struttura in modo da rendere disaggregabile il dato registrato per Aree di 
degenza e NON degenza. Passare al punto 3.6) 

 

 

3 Compilazione dati CSIA suddiviso per aree di degenza e aree di “NON 
degenza” 
 

3.1 Compilare una delle seguenti TABELLE (*) indicando: 
- il CSIA in litri 
- il numero di giornate di degenza ordinaria (GDO) 

(*) Se il dato di CSIA disponibile è annuale compilare la TABELLA 1.1 e se semestrale 
compilare anche la TABELLA 1.2.  

              

TABELLA 1.1 

Area di: Anno 

CSIA GDO 

Degenza Ordinaria*   

NON Degenza**   

Totale***  

*      Include Aree/discipline mediche, Chirurgiche, Terapia Intensiva, Emergenza-Urgenza, Ortopedico-
Traumatologiche 
**     Include Blocco Chirurgico, Day Hospital (D.H.), Day Surgery (D.S.), Consultori, Ambulatori, Centri di                                                              
Prenotazione (C.U.P.), Sale di Attesa. 
***    Il valore annuale riportato deve coincidere con il corrispettivo valore riportato al punto 2.2 (CSIA 
dell’intera Azienda/Struttura Sanitaria).                      
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TABELLA 1.2 

Area di: I° Semestre II° Semestre 

CSIA GDO CSIA GDO 

Degenza Ordinaria*     

NON Degenza**     

Totale***     
*      Include Aree/Discipline Mediche, Chirurgiche, Terapia Intensiva, Emergenza-Urgenza, Ortopedico-
Traumatologiche 
**     Include Blocco Chirurgico, Day Hospital (D.H.), Day Surgery (D.S.), Consultori, Ambulatori, Centri di                                                              
Prenotazione (C.U.P.), Sale di Attesa. 
***    Il valore riportato per ogni semestre deve coincidere con il corrispettivo valore riportato al                                           
punto 2.2 (CSIA dell’intera Azienda/ Struttura Sanitaria). 

                                      

3.2 Il CSIA dell’area di degenza è disaggregabile nei seguenti raggruppamenti di 
Area/Disciplina: Medica, Chirurgica, Terapia Intensiva, Emergenza-Urgenza, 
Ortopedico Traumatologica 
 

❑ Si (Continuare al punto 3.3) 

❑ No (Passare al punto 3.6) 

 

3.3 Compilare una delle seguenti TABELLE(*) indicando: 

- il CSIA in litri 

- il numero di giornate di degenza ordinaria (GDO) 

(*) Se il dato di CSIA disponibile è annuale compilare la TABELLA 2.1 e se semestrale 
compilare anche la TABELLA 2.2. 

 

TABELLA 2.1: dati di CSIA per anno delle Aree di Degenza Ordinaria suddivise per 
Area/Disciplina 

Area/disciplina Anno 

CSIA GDO 

Medica*   

Chirurgica*   

Terapia Intensiva* #   

Emergenza-Urgenza*   

Ortopedico Traumat.*   

Tutte le altre aree   

Totale**   
               * Per il corretto abbinamento per ogni Area/Disciplina di degenza ordinaria con il corrispettivo codice 

ministeriale fare riferimento alla tabella in allegato 5.  
# La disponibilità almeno dei dati specifici per aree di terapia intensiva è fortemente raccomandata 
** Il valore riportato per ogni semestre deve coincidere con il corrispettivo valore di CSIA determinato per 
area di degenza (TABELLA 1.1 – 1a riga).   
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TABELLA 2.2: dati di CSIA per semestre delle Aree di Degenza Ordinaria suddivise per 
Area/Disciplina 

Area/disciplina I° Semestre II° Semestre 

CSIA GDO CSIA GDO 

Medica*     

Chirurgica*     

Terapia Intensiva*     

Emergenza Urgenza*#     

Ortopedico Traumat.*     

Tutte le altre aree     

Totale**     
             *Per il corretto abbinamento per ogni Area/Disciplina di degenza ordinaria con il corrispettivo codice 

ministeriale fare riferimento alla tabella in allegato 5. ministeriale fare riferimento alla tabella in allegato 5.  
# La disponibilità almeno dei dati specifici per aree di terapia intensiva è fortemente raccomandata. 
** Il valore riportato per ogni semestre deve coincidere con il corrispettivo valore di CSIA determinato per 
area di degenza (TABELLA 1.2 – 1a riga). 

 

3.4 Fonte di recupero del dato del CSIA per Area/Disciplina (Risposta multipla): 

❑ Farmacia 

❑ Centro di costo 

❑ Direzione sanitaria o di P.O. 

❑ Reparto 

❑ Altro (specificare):     _______________________________ 

 

3.5 Fonte di recupero del dato “giornate di degenza ordinaria” per Area/Disciplina 

(risposta multipla): 
 

❑ SDO 

❑ Altro (specificare):     ________________________________ 

 

3.6 Inviare la scheda con tutti i dati disponibili raccolti a: (inserire mail riferimento) 

 


