Allegato B)

COSTI RELATIVI Al SERVIZI OBBLIGATORI

Descrizione Importo annuo indicativo
3 ORE OPERATORE SOCIO SANITARIO e € 20.000,00
COORDINAMENTO (€ 18.250,00 + € 1.750,00
annui)
SERVIZIO DI IGIENE AMBIENTALE: 5 ORE PER 3 € 13.000,00
VOLTE A SETTIMANA PER 52 SETTIMANE (CON
CCNL DELLE COOPERATIVE
Totale spesa stimata per servizi obbligatori € 33.000,00

15 POSTI LETTO + 1 LIBERO PER EVENTUALI ESIGENZE SPECIALI DI ASSISTENZA

Complessivi euro 200,00 (duecento/00) mensili per costi di servizi obbligatori, compreso il costo relativo al

rischio locativo.
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