
 

 

 

 

 

L’Unità Riabilitativa Territoriale (URT) di Noale appartiene alla 

rete delle Cure Intermedie e si configura come una struttura 

residenziale territoriale intermedia, che si colloca idealmente tra 

la struttura ospedaliera e l’ambito domiciliare. Può essere definito 

come un ponte tra i servizi sanitari erogati in ambito ospedaliero 

e quelli erogati in ambito territoriale, essendo concepito per 

garantire cure intermedie di carattere prevalentemente 

riabilitativo alle persone per le quali non sia realizzabile un 

percorso riabilitativo domiciliare o ambulatoriale e al contempo 

risultino inappropriate sia l’ospedalizzazione che 

l’istituzionalizzazione in un Centro Servizi, fermo restando che 

l’insieme delle prestazioni clinico-assistenziali è comunque 

funzionale al soddisfacimento dei bisogni globali della persona.. 

 
La degenza in Unità Riabilitativa Territoriale è finalizzata ai 

seguenti obiettivi: 

▪ curare il potenziamento o il mantenimento della capacità 

individuali, con particolare riguardo all’autonomia nelle 

ADL; 

▪ garantire un’appropriata assistenza socio-sanitaria; 

▪ promuovere il mantenimento/recupero della dimensione 

socio-relazionale della persona. 

Nell’URT si trattano pertanto problemi di salute che si risolvono 

in un periodo limitato di tempo (4-6 settimane), dopo di che 

l’assistito può essere dimesso a domicilio oppure trasferito in un 

altro tipo di struttura (Centro Servizi o Comunità alloggio). 

 

 

 

 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

Unità Riabilitativa Territoriale di Noale, presso 

Ospedale di Noale 

piazzale Bastia 1, 30033 Noale (VE) 

centralino 041 589 6111 

 
 

Responsabile sanitario e clinico: 

Dr.ssa Tiozzo Francesca 

 
Coordinatore infermieristico/Care manager: 

Inf. Coord. Benvegnù Alessandro 

 
Recapiti telefonici 

Degenza   041 589 6154 

Segreteria 041 589 6144 

Direttore 041 589 6399 

Coordinatore Infermieristico 041 589 6241 

 
Indirizzi mail: 

francesca.tiozzo@aulss3.veneto.it 

alessandro.benvegnu@aulss3.veneto.it 
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Utenti che possono essere accolti in Unità 

Riabilitativa Territoriale (URT) 

In questa struttura intermedia possono essere accolte persone con 

problematiche riconducibili a due situazioni fondamentali: 

▪ le funzioni/abilità sono recuperabili, del tutto o in parte, e vi 

è l’indicazione ad attivare un percorso riabilitativo ad hoc, per 

aiutare la persona a recuperarle quanto prima; 

▪ alcune funzioni/abilità sono compromesse irreversibilmente 

ma la persona può essere messa in grado di utilizzare ausili e 

protesi che consentono un certo grado di autonomia (es. 

deambulatore, carrozzina, posate speciali, ecc.). 

In altri termini, in queste situazioni rientrano i soggetti: 

▪ maggiorenni, clinicamente stabilizzati, anche con forme 

morbose “a lenta risoluzione”, comunque assistibili in URT, 

in dimissione dai reparti ospedalieri, per i quali è necessario 

prevedere un ulteriore periodo di osservazione e continuità 

terapeutica, riabilitativa e assistenziale. 

▪ seguiti in assistenza domiciliare programmata o integrata 

(cure domiciliari), che necessitano di un trattamento 

riabilitativo estensivo non erogabile a domicilio o in 

ambulatorio, che si rende necessario a causa di un 

peggioramento della disabilità che un fisiatra ritenga 

recuperabile in tutto o in parte redigendo a tal fine un PRI. 

L’accesso all’URT può avvenire con due modalità: 

1. Ingresso in Unità Riabilitativa Territoriale da reparto 

ospedaliero 

Questo ingresso viene gestito dal personale medico ed 

infermieristico del reparto di degenza che, previo colloquio 

con l’assistito e/o i famigliari per avere il loro consenso al 

trasferimento di struttura, nonché l’attivazione della 

consulenza fisiatrica per la valutazione dell’eleggibilità 

all’URT, provvede ad organizzare l’iter amministrativo ed il 

trasporto. 

2. Ingresso in Unità Riabilitativa Territoriale da domicilio 

In questo caso la richiesta/proposta di ingresso proviene dal 

MMG. Gli infermieri dell’UOC Cure Primarie organizzano, 

con lo stesso MMG, le valutazioni necessarie (le stesse 

previste nel caso di provenienza da ricovero ospedaliero) 

mediante l’utilizzo degli strumenti di valutazione consueti 

(SVaMA sanitaria e cognitivo-funzionale), acquisendo anche 

l’impegno per eventuale compartecipazione alla spesa, 

firmato dall’assistito o suo delegato. 

L’indicazione all’ingresso in URT deve essere posta da un fisiatra 

del Dipartimento di Riabilitazione dell’Azienda Ulss 3 

Serenissima. 

Il Responsabile Clinico dell’URT verifica i criteri generali di 

ammissibilità del paziente, prende atto del percorso riabilitativo 

stabilito dal Fisiatra responsabile del Progetto Riabilitativo 

Individua-le e avvalendosi delle Cure Primarie del Distretto 

di residenza, organizza l’effettuazione della UVMD la 

quale definirà il progetto temporaneo di ingresso in URT e 

il progetto definitivo post dimissione da URT. 

 

Prestazioni sanitarie 
Alle persone ricoverate in URT a Noale vengono erogate 

prestazioni sanitarie di osservazione e continuità 

terapeutica, riabilitativa e assistenziale. I pazienti ricoverati 

in Unità Riabilitativa Territoriale usufruiscono inoltre delle 

consulenze specialistiche e delle prestazioni diagnostiche 

strumentali e di laboratorio previste in regime di ricovero 

ospedaliero. 

In caso di necessità, l’Ospedale di Noale è dotato di un 

servizio di Radiologia di base dal lunedì al venerdì (orario 

8/14). 

Sono inoltre disponibili un servizio di raccolta di materiali 

biologici per il laboratorio analisi di Mirano/Dolo, il 

Servizio di Cardiologia riabilitativa, il servizio di 

poliambulatorio per eventuali visite specialistiche, il 

Servizio di Odontostomatologia. 

Vengono inoltre assicurati, oltre ai servizi alberghieri di 

ristorazione e di accudimento del posto letto, altri servizi 

accessori: 

▪ servizio religioso 

▪ servizio di interpretariato 

▪ accesso ad Internet 

▪ bar (compreso di edicola) 

 

Modalità di ricovero 
Il Medico curante o il Medico Responsabile dell’Unità 

Riabilitativa Territoriale o il Coordinatore dell’URT 

comunicano all’interessato/a e/o chi per lui/lei (famigliari, 

persone di riferimento operatori del reparto di degenza in 

cui si trova, centro servizi, ecc.) la data e l’ora del ricovero, 

richiedendo l’intervento dell’ambulanza per le persone che 

non possono essere trasportate con altri mezzi. 

L’ospite accede direttamente alla struttura di degenza, dove 

viene accolto/a dal personale infermieristico e 

accompagnato nella propria stanza. 

Il medico e il personale infermieristico forniscono all’ospite 

e ai suoi famigliari tutte le informazioni relative al percorso 

di cura e alle modalità assistenziali. 

Ogni ospite riceve la “Carta dei Servizi” contenente 

informazioni utili a facilitare il suo soggiorno. 

 

 
Compartecipazione alla spesa 
Il ricovero e la permanenza in URT comporta una 

compartecipazione alla spesa da parte dell’ospite, nella misura 

prevista dalla DGR n. 2091/2015 (ex DGR 2621/2012 e DGR 

2718/2012): 
 

Tariffa giornaliera 

omnicomprensiva 

145,00 Euro 

Quota a carico dell’assistito 

per giornata di degenza 

25 Euro dal 16° al 60° 

giorno 

Quota a carico dell’assistito 

per giornata di degenza 

45 Euro dal 61° giorno 

Prestazioni di riabilitazione Esenzione ticket 

Prestazioni specialistiche 

ambulatoriali 

Esenzione ticket fino al 

30° giorno di degenza 

 

Cosa portare da casa 
È consigliato portare con sé il libretto sanitario ed il tesserino con 

il codice fiscale, la documentazione sanitaria (cartelle cliniche 

precedenti, lettere di dimissione, risposte di esami diagnostici, 

radiografie) ed i medicinali assunti a domicilio. 

È bene, inoltre, portare con sé: 

▪ degli abiti: pigiama con apertura a camicia, vestaglia, tuta, il 

ricambio di biancheria intima; 

▪ calzature possibilmente chiuse, comode ed adatte alla 

stagione; 

▪ gli oggetti per l’igiene e la cura della persona: asciugamani, 

rasoio elettrico, pettine, occhiali, protesi dentarie con 

contenitore, apparecchi acustici, limetta per unghie; 

▪ gli ausili per la deambulazione in uso a domicilio 

(carrozzina, tripode, ecc.). 

È possibile portare il telefono cellulare, la radio e la televisione. 

È preferibile non portare in reparto oggetti preziosi ed eccessive 

quantità di denaro, né lasciare valori incustoditi. 

 

La dimissione 
Al termine del ricovero verrà consegnata la documentazione di 

dimissione da portare al Medico Curante. La copia della cartella 

clinica-assistenziale può essere richiesta presso l’Ufficio Cartelle 

Cliniche dei presidi ospedalieri di Noale, Mirano o Dolo. 

Viene attivata la dimissione protetta per pazienti con particolari 

condizioni socio-sanitarie ed ambientali. 


