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REGISTRAZIONE del PESO degli OSPITI
il documento viene:
1) gestito dalle OSS a cui & affidato I'Ospite e indicate sul DSA 17 (in assenza dalla Tutor)
Nucleo Anno 2026 Scheda n° 2) aggiornato a cura delle OSS, a seguito del controllo mensile del peso
3) portato a disposizione della Equipe del PAI quale informazione accessoria al PAI, che resta in
ogni caso il documento informativo base sulle condizioni dell'Ospite

Feb Mar Apr Mag Giu Lug Ago Set ott Nov Dic

. gen
1 Ospite
Oss Oss Oss Oss Oss Oss Oss Oss Oss Oss Oss Oss

Peso

Firma

Peso

Firma

Peso

Firma

Peso

Firma

Peso

Firma

Peso

Firma

Peso

Firma

note




Iéesi_den_za lcodice INF 28
Sanitaria —
Assistenziale SENIOR RESIDENCE Reyisione 00
Torino =
REGISTRAZIONE del PESO degli OSPITI
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REGISTRAZIONE del PESO degli OSPITI
il documento viene:
1) gestito dalle OSS a cui & affidato 'Ospite e indicate sul DSA 17 (in assenza dalla Tutor)
Nucleo Anno 2026 Scheda n° 2) aggiornato a cura delle OSS, a seguito del controllo mensile del peso
3) portato a disposizione della Equipe del PAI quale informazione accessoria al PAI, che resta in
ogni caso il documento informativo base sulle condizioni dell'Ospite
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REGISTRAZIONE del PESO degli OSPITI
il documento viene:
1) gestito dalle OSS a cui & affidato 'Ospite e indicate sul DSA 17 (in assenza dalla Tutor)
Nucleo Anno 2026 Scheda n° 2) aggiornato a cura delle OSS, a seguito del controllo mensile del peso
3) portato a disposizione della Equipe del PAI quale informazione accessoria al PAI, che resta in
ogni caso il documento informativo base sulle condizioni dell'Ospite
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