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per nol e per tuttl

n autunno ricco di appun-
tamenti per Avis quello che
raccontiamo in queste pa-
gine. A partire dall'lnnova-
tion Running di domenica
22 settembre, la grande manifestazione
sportiva promossa da Assintel che que-
st’anno ha unito, sempre a favore di
Avis, la Marcia della Salute di Regione
Lombardia e il trofeo CorriMi del Comu-
ne di Milano, raggiungendo le 5.000
presenze in Arena e superando i 3.000
runner iscritti. Come ha sottolineato I'As-
sessore regionale Mantovani, correre in-
sieme & un modo di “coltivare la salute”.
E Avis Milano & sempre stata in prima li-
nea su questo fronte, come dimostrano
gli articoli sull’offerta di servizi di preven-
zione che “passo dopo passo” abbiamo
sviluppato a partire dal 2008, con I'avvio
dei programmi di ematologia e la dia-
gnostica ecografica a integrazione delle
visite cardiologiche, per proseguire nei
settori oncologico, nutrizionale, meta-
bolico e respiratorio con il programma di
identificazione precoce delle broncopa-
tie ostruttive, fra le cause piu importanti
di disabilita a lungo termine nella popo-
lazione urbana.
Con questo impegno per la salute del
donatore, perseguita con attivita pro-
grammate e sistematiche, Avis Milano
offre un contributo significativo all’o-
biettivo condiviso dalle organizzazioni
internazionali dei donatori di sangue di
raggiungere nel 2020 I'autosufficienza a
livello globale attraverso la donazione
non remunerata. Come sottolineato di
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recente nel convegno FIODS di Lucca,
che ha riunito associazioni di volontari
del sangue di 26 Paesi nel mondo, la
consuetudine della donazione periodica,
libera e gratuita & un patrimonio inesti-
mabile da preservare e incrementare con
un’‘opera continua di sensibilizzazione a
tutti i livelli della societa. E infatti, grazie
alla responsabilita creativa che ci caratte-
rizza, in questi anni abbiamo saputo
orientare il nostro impegno verso nuove
forme di prossimita ai cittadini. In primo
luogo nelle aziende, oggi ambiti privile-
giati di aggregazione e di incontro, nelle
quali siamo attivi con un duplice ruolo:
stimolo alla responsabilita sociale di im-
presa per la donazione, ma anche occa-
sione di welfare aziendale per i dipen-
denti donatori, che possono usufruire di
due check-up sanitari all’anno senza
oneri per il datore di lavoro.

Abbiamo poi intensificato la presenza sul
web, altro settore fondamentale di pro-
mozione e coinvolgimento, soprattutto
nella fascia dei giovani e adulti in eta la-
vorativa, ma non solo. La pagina di Avis
Milano su Facebook conta oggi oltre
2600 fan ed ¢ in programma la pubbli-
cazione di banner su siti e blog per invi-
tare alla donazione.

Come Associazione, abbiamo il dovere
che questo fermento di creativita e di
energia non si disperda, ma si esprima in
un lavoro, cioé un insieme di competen-
ze e di attivita coordinate e finalizzate al-
lo scopo per cui esistiamo nella societa.
Per questo ci siamo dotati di un sistema
qualita certificato I1SO 9001:2008, cosi

EDITORIALE

di LUCA MARIA
MUNARI

che i risultati dei nostri servizi di raccolta,
associativi e di prevenzione sanitaria sia-
no sistematicamente confrontati con gli
standard di qualita a garanzia del benes-
sere dei pazienti e dei donatori.

La certificazione ottenuta lo scorso an-
no, significativamente in concomitanza
con il nostro 85°, e confermata nella ve-
rifica del 26 ottobre scorso, rappresenta
una scelta di non ritorno nella storia di
Avis Milano: perseguire I'eccellenza dei
propri servizi con un percorso chiaro,
trasparente e non autoreferenziale.
Questa decisione appare oggi lungimi-
rante anche nella prospettiva introdotta
dalla legge 219/2005 che modifica, in
attuazione della direttiva comunitaria
europea, la normativa delle attivita tra-
sfusionali e di produzione degli emode-
rivati. Il futuro e la specificita di Avis co-
me realta utile e presente nel sociale sa-
ranno sempre piu condizionati dalla ca-
pacita di integrare, in un’offerta di qua-
lita professionale, le competenze e le
energie pulsanti espresse dalla realta as-
sociativa. Senza una consapevolezza e
una tensione al senso per cui Avis esiste,
tutta la nostra carica umana si disperde
e dissolve nello spontaneismo.

A primavera ci attende una importante
scadenza: il rinnovo del Consiglio diretti-
vo, la cui responsabilita principale & pro-
prio quella di indirizzare e finalizzare le ri-
sorse dell’Associazione. Non sottovalu-
tiamo questa occasione: anche dalla
qualita delle persone che ci guideranno
dipendera il bene che il nostro dono puo
portare.
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1.247

iscritti .

Trofeo Marcia 3 .F’ FOWERADE
della Salute g

3 km

1.087

iscritti

Trofeo CorriMI
non competitiva
6.5 km

720

iscritti alla
competitiva
10 km

anta gioia ed emozione nel fare qualcosa di utile, in prima
persona, nel tempio dello sport a Milano, I’Arena civica,
domenica 22 settembre per la seconda edizione dell'Inno-
vation Running. Tre corse in una, quest’anno, sempre a fa-
vore di Avis, con la Marcia della Salute voluta dalla Regione
Lombardia, il trofeo CorriMi del Comune di Milano e la gara competi-
tiva valida per il campionato provinciale master maschile e femminile.
L'iniziativa, promossa da Assintel, I'associazione delle societa del-
I'Information Technology, con main sponsor Ca Technologies, Nilox,
Oracle e Sap, gia I’'anno scorso aveva avuto ottimi e sorprendenti ri-
scontri, con oltre
1.500 partecipanti
tra la corsa competi-
tiva e quella non
competitiva. Ma
quest’anno ha mol-
tiplicato il suo suc-
cesso, raddoppian-
do il numero di
iscritti (3.054) e tri-
plicando le presenze
all’Arena (5.000). Cosa vuol dire unire le forze. Il gemellaggio con Ia
Regione Lombardia, infatti, che ha introdotto la Marcia della Salute di
3 chilometri, ha attirato piu di mille persone da tutta la Lombardia.
Tante, ma tante famiglie, con bambini, passeggini, amici e gruppi
aziendali alla partenza del percorso bianco (ogni corsa é stata associa-
ta a un bollino colorato dell’accesso al pronto soccorso). «Oggi vince
chi c’é, chi sta partecipando a questa bellissima manifestazione che
vede correre, passedggiare e stare insieme migliaia di persone: volon-
tari del soccorso e dell’assistenza, anziani, donatori dell’Avis, operatori
sanitari e cittadini che condividono il nostro invito alla prevenzione, al
rispetto dei salutari stili di vita, alla sana attivita fisica», ha affermato il
vice presidente e assessore alla salute della Regione Lombardia Mario
Mantovani. Che ha aggiunto: «Oggi coltiviamo la salute, la cosa piu
importante che abbiamo. Meno ospedale e piu corsal».
La Lombardia ha voluto infatti abbinare la propria partecipazione al
concetto di prevenzione, cosi caro anche all’Avis, e agli stili di vita sa-
lutari anche con ['allestimento del Villaggio della Salute (vedi box a
pag. 6). Il presidente dell’Avis milanese Luca Munari ha evidenziato
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o s ; «Correre ¢ una mia passione.
A 1 = : e Corro spesso da solo, perché mi
1ace correre all’alba, quando
ilano dorme e le strade sono
libere e silenziose. Una delle
poche eccezioni e '’Avis Innova-
R v tion Running.

Li mi piace
f@, 4 correre in com-
K ,;Q pagnia perché
’ ¥ cl unisce una
motivazione
diversa: cor-
riamo per la

A sinistra, la partenza vita e per do-

come I'evoluzione di Innovation Running, nata per sensibiliz-
zare alla donazione di sangue, verso il tema della prevenzione
vada di pari passo con la missione di Avis che, per la sua atti-
vita di raccolta, esegue controlli medici a oltre 20mila milanesi
ogni anno. «La donazione di sangue rappresenta uno dei piu
pervasivi e importanti metodi di prevenzione della salute dei
cittadini», ha precisato il presidente. Anche Giorgio Rapari,
presidente di Assintel, si & detto orgoglioso di vedere crescere
questa manifestazione, nata nel settore delle aziende ad alta
tecnologia che, per prime, hanno creduto nel ruolo proposi-
tivo del mondo produlttivo, iniziativa che fa parte del progetto
di responsabilita sociale promosso da Assintel e Avis
«B2Blood». Sul connubio di attivita fisica e salute, I'assessore
allo sport della Lombardia, Antonio Rossi, in un messaggio
ha ricordato il ruolo dello sport per stare meglio, per combat-
tere malattie come ipertensione e obesita, per sfogare I'ag-
gressivita giovanile e per mantenersi giovani nel tempo.

Sempre nell’ottica che I'unione fa la forza, quest’anno sono
stati superati i mille iscritti anche nella corsa non competitiva
di 6,5 km, il Trofeo CorriMi del Comune di Milano, associato
al bollino verde del pronto soc-
corso: 1.087 partecipanti contro
gli 834 dell’anno scorso. L'asses-
sore allo sport Chiara Bisconti
ha posto I'accento proprio sulla
collaborazione tra istituzioni per
la salute dei cittadini e ha ricor-
dato che la corsa fa bene al fisi-
co, ma & anche un modo per
reagire a momenti difficili come
quello attuale. Grazie alla collaborazione della so-
cieta Follow Me Technologies e di Samsung, a
tutti i partecipanti della corsa non competitiva &
stato distribuito, insieme al pettorale, un braccia-
letto misura tempo, per calcolare all’arrivo il tem-
po impiegato presso la postazione Samsung. Sta-
bile infine la partecipazione alla gara competitiva
di 10 km con 720 runner, che vale per il campio-
nato provinciale (associata al bollino giallo del

AVIS&MILANO

della corsa competi- nare. Dovreste organizzarne
tiva; sotto, a sinistra la una al mese di queste sfide, mi
Marcia della Salute, a trovereste 1n prima linea,
destra Maurizio Rota, pronto a sostenervi»

presidente di Esprinet Davide Giansoldati

[Nilox], si riscalda con imprenditore milanese,

il suo team in alto a sinistra

«Anche que-
st’anno Sap ha
aderito con en-
tusiasmo.
Sono orgoglio-
so dei colleghi
che hanno par-
tecipato atti-
vamente alla
: . corsa, donando
il proprio tempo e la propria
energla alla causa. Sap e da
sem%re 1mpegnata a suppor-
tare la comunita locale e la so-
cieta in generale, nell’'ottica di
un mutuo scambio da cui,
anche l'azienda, puod trarre
ispirazione per affrontare
nuove sfide con creativita.»

Cesare Businelli
chief operating & sustainability
officer di Sap Italia

«Facce allegre per una buona
causa. Emozionante larrivo
all’Arena, che regala a tutti
quel momento di sacralita nel
calpestare la pista storica del-
la culla dell’atletica leggera di
Milano.»

Roberto Morandi
Oracle



pronto soccorso), con la
collaborazione tecnica del-
I'associazione sportiva di-
lettantistica Road Runners
Club Milano e della Fidal
provinciale. Vincitore as-
soluto della gara maschile
é stato Pietro Bomprezzi,
secondo assoluto alla Boc-
coni Run 2012, che & parti-
to con prudenza, ma ha ri-
montato le posizioni dopo
i primi chilometri e si € im-
posto con netto distacco (una trentina di
secondi) sugli altri concorrenti, realizzan-
do il tempo di 33"13".

Bomprezzi, dell’Atletica Riccardi, fa anche
parte del gruppo di atletica Bocconi Sport
Team, che ha partecipato alla gara compe-
titiva di domenica con cinque atleti. Tra le
donne, invece, la runner con il tempo mi-
gliore & stata Francesca Meini della
Happy Runner Milano con 38°35". Ospite
speciale della gara la campionessa paro-
limpica non vedente Annalisa Minetti,
cantante vincitrice di Sanremo 1998 e atle-
ta che, I'anno scorso a Londra, ha stabilito
il record mondiale nella sua categoria (vedi
pag. 8). A questa seconda edizione dell’In-
novation Running, infatti, I'Unione italia-
na ciechi e ipovedenti della Lombardia
ha partecipato attivamente: «Ringraziamo
Avis Milano per aver dato a Unione ltalia-
na Ciechi la possibilita di farsi conoscere e
di diventare soggetti attivi di solidarieta,
non solo passivi», ha commentato Fran-
cesco Cusati, consigliere dell'lUnione Ita-
liana Ciechi (vedi intervista su Avis&Mila-
no, 1/2013, pag. 13 «Tre buoni motivi per
correre con Avis»).

Oltre alla perfetta regia e organizzazione,
e al tam tam sui media prima e dopo la
manifestazione, la soddisfazione piu
grande per Avis e tutti gli organizzatori &
stato il clima di festa e di gioia che si € re-
spirato in ogni momento e in ogni atti-
vita. Come nell’area gioco per i bambini
al centro dell’Arena, lasciati in ottime
mani; presso il ristoro post gara con le
croccanti mele offerte dall’Esselunga,
I'acqua Lilia e le bevande Powerade a
volonta e al Villaggio della salute per i
controlli sanitari. | commenti piu belli so-
no arrivati direttamente dai partecipanti,
come quello di Paolo Malchiodi, legal
manager di Sap Italia: «E stata una gior-
nata bellissima, con un’organizzazione
impeccabile, in cui ho vissuto Milano da
una prospettiva diversa. E stato bello
correre insieme anche a esponenti politi-
ci e a tante altre aziende, anche nostre
concorrenti, tutti uniti per un giorno in
uno SCOPO comune».

|
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CINQUE GAZEBO
PER STARE
MEGLIO

Centinaia di persone sono tran-
sitate dal Villaggio della Salute,
allestito in occasione della se-
conda edizione dell'lnnovation
Running, quest’anno in collaborazione con la Regione Lom-
bardia. Oltre al Trofeo della salute, infatti, I’/Assessorato alla
Salute ha fatto predisporre cinque gazebo dove offrire, in di-
retta, prevenzione e diagnosi precoce. Le équipe sanitarie di
Asl Milano, Policlinico, Niguarda, Istituto dei Tumori e As-
sessorato alla Salute regionale hanno svolto esami e fornito
consigli utili sugli stili di vita sani. Gli esami e i test piu richiesti
presso la Regione sono stati: pressione arteriosa, saturimetria
(saturazione dell’ossigeno nel sangue senza prelievo venoso),
pressione del fondo dell’occhio, glicemia e indice di massa
corporea (Bmi). Asl Milano, invece, ha dato informazioni sulle
malattie sessualmente trasmissibili, sulle vaccinazioni, sui
danni causati dal monossido di carbonio e le conseguenze
del fumo, sugli screening oncologici € una sana e corretta ali-
mentazione. Gli esperti delle Unita di valutazione Alzheimer
(Uva) hanno dato consigli pratici per prevenire questa pato-
logia in costante
crescita, mentre il
Policlinico ha par-
lato di corrette
abitudini alimen-
tari e dell'impor-
tanza dell'attivita
fisica per preveni-
re la tendenza
all’'obesita  con
conseguenti ma-
lattie. Sono stati
misurati peso,
massa corporea
(massa magra/massa grassa) e circonferenza vita, anche con
I'utilizzo di una bilancia impedenzometrica. Infine I'Ospedale
di Niguarda ha fornito opuscoli per I’auto-diagnosi di sogget-
ti a rischio di malattie cardiovascolari e I'lstituto dei Tumori,
dati alla mano, ha ricordato i pericoli del fu-
mo di sigaretta, soprattutto per chi fa sport
0 € in gravidanza, e ha fatto precisazioni sul-
la sigaretta elettronica e sulle strategie per
smettere di fumare.

DICEMBRE 2013
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echnoiogies CA TECHNOLOGIES
AIUTA LE COMUNITA LOCAL,
ANCHE DONANDO

IL SANGUE

Fa parte del Dna della multinazionale CA
Technologies sostenere le comunita lo-
cali in cui & inserita, con progetti di re-
sponsabilita sociale che coinvolgono i
propri dipendenti fino a tre giorni retri-
buiti all'anno. Dal 2005 con “CA to-
gether in action” sono state realizzate un
migliaio di iniziative in tutto il mondo, so-
prattutto nella formazione tecnologica
dei giovani, nella manutenzione ambien-
tale, come la pulizia delle spiagge, nella

Leonardo Del Nonno con la famiglia

—o-

costruzione di alloggi e nelle collette ali-
mentari. In particolare, in Italia la societa
collabora con Sos Villaggi Bambini onlus
e con I'associazione Nocetum per attivita
di giardinaggio, piccoli lavori di pulizia e
manutenzione, servizio mensa e distribu-
zione di indumenti e beni alimentari.

E, dall’anno scorso, Ca Technologies &
main sponsor dell’iniziativa podistica In-
novation Running, nell’ambito del pro-
getto B2Blood di Assintel, di cui € anche
promotrice. «Siamo storica-
mente attenti alle problemati-
che sociali, che consideriamo
un modo per coinvolgere i di-
pendenti e farli riflettere sulla
possibilita di donare agli altri
una parte di cio che I'azienda
offre loro, soprattutto in ter-
mini di tempo e coinvolgi-
mento», spiega Fabio Fregi,
amministratore delegato di CA
Technologies. «Nel caso di
B2Blood, la nostra adesione ci
ha consentito non solo di sen-

LA REGIONE
RINGRAZIA AVIS

L’assessore Mario Mantovani,

RegioneLombardia

UVicepresidents
Assessore alla Salute

Cone dhe. Comnrall

ARRIVO PROT. °..

ata -4 NOV 200

al centro nella foto con il no-
stro presidente alla partenza
della corsa non competitiva,

il mio pid sentito per la significativa
ima edizione della “Marcia della Salute”.

ha ringraziato ufficialmente
I'’Avis di Milano per la profi-
cua collaborazione.

AVIS&MILANO

1° PIETRO BOMPREZZI
ATL. RICCARDI MILANO
00:33:13

2° OMAR GUERNICHE
ATL. CENTO TORRI PAVIA
00:33:39

3° FRANCESCO PUPPI
ATL. DAINI CARATE BRIANZA

sibilizzare i dipendenti sul
tema della donazione di
sangue, ma anche di of-
frire loro un percorso im-
portante di prevenzione
e salute», precisa Fregi.
Quest’anno alla Innova-
tion Running hanno par-
tecipato in 30, il doppio
dell’anno scorso, alcuni
accompagnati dalla fami-
glia. Come Leonardo
Del Nonno, project ma-
nager della divisione servizi di consulenza
di CA Technologies a Roma, che & venuto
a Milano con la moglie e due bambini,
Giulia di due anni e mezzo e Lorenzo di
tre mesi, per partecipare alla Marcia della
Salute. «All’Arena, c’era davvero un’‘aria
di festa: fuori era un continuo via vai di
persone di tutti i tipi a piedi o in bici o
con i passeggini... meno male, non era-
vamo i solil Ho anche trovato subito lo
stand di CA e il sorriso di Sonia che ci ha
accolto e, con I'occasione, ho conosciuto
di persona tanti colleghi sentiti solo per
telefono e via mail in questi anni. La mar-
cia e stato un bellissimo serpentone
bianco che si & snodato per le vie di Mi-
lano e che, ogni tanto, si fermava ad ap-
plaudire e incoraggiare gli atleti delle due
corse piu “impegnative”. Siamo stati felici
di esserci stati, ma la cosa piu bella é il
pensiero di aver dato un seppur piccolo
contributo a una giusta causa e mi inor-
goglisce I'appartenenza a un’azienda
sempre attenta a questi temi. E scusate
se & poco!», conclude Del Nonno.

I VINCITORI
della CORSA
COMPETITIVA

00:33:42
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SPORT PER TUTTI,
ANCHE PER CHI
NON VEDE

L'Innovation Running quest’anno si & arricchita della
partecipazione dell’Unione italiana ciechi e ipove-
denti della Lombardia, con una testimonial dell’ecce-
zione, Annalisa Minetti, medaglia di bronzo alle Pa-
ralimpiadi di Londra nei 1.500 metri della classe
T12 (ipovedenti, che corrono senza guida), battuta
dalla russa Pautova e dalla spagnola Congost, en-
trambe ipovedenti. Ma, soprattutto, Annalisa, che &
non vedente, a Londra ha stabilito il nuovo record
mondiale nella classe T11 (non vedenti, che corrono

con guida), con il tempo di 4°48°'88. Averla con noi

all’Arena di Milano é stato emozionante e istruttivo

insieme. Perché € una grande atleta, perché
€ donna, e perché si impegna tutti i giorni a
superare gli ostacoli della disabilita e a con-
durre una vita come gli altri. A Londra, nel
2012, aveva dichiarato: «Tutto e possibile, e
io ne sono la dimostrazione. Sono felice, per-
ché rappresento un movimento di persone
che vogliono essere trattate come atleti e
vorrei che tanti sportivi del passato si unisse-
ro alle nostre guide per dare una mano».

A Milano, a settembre, ha dichiarato: «Biso-
gna affidarsi ai tecnici della salute che ci aiu-
tano a essere indipendenti! lo faccio anche la
spesa da sola, grazie a un orologio speciale
che, pero, ancora non mi avvisa degli altri
carrellin. Il Gruppo sportivo non vedenti
Milano, presieduto da Franco Lisi, manager
dell’Istituto dei Ciechi di Milano, ha realizzato
un opuscolo dove presenta le diverse disci-
pline praticabili anche dai non vedenti. Dal-
|"atletica al ciclismo in coppia con un veden-

IL SODALIZIO EMC-AVIS
FA CRESCERE LE PERSONE

Annalisa Minetti con I'assessore Mario Mantovani

e il ministro Maurizio Lupi, a destra

Giorgio Scivoletto, direttore generale Asl e

Annalisa Minetti intervistata da Giovanni Mauri

La societa informativa Emc, partner dell'Innovation run-
ning, ha portato alta la propria bandiera in tutte e tre le
corse, con 21 partecipanti tra dipendenti e parenti, facen-
dosi carico della quota d’iscrizione anche dei familiari.

Tre i corridori alla compe-

titiva di 10 km, sette alla
non competitiva pit una
moglie e due figli e quat-
tro alla Marcia della Salute
pit una moglie e tre
bimbi. «In Emc crediamo
che il successo di un‘a-
zienda sia direttamente
proporzionale al valore
delle persone che vi lavo-
rano. Ci crediamo da
sempre e lo dimostriamo
giorno per giorno. La no-
stra filosofia & sempre
stata quella di supportare

te; dal judo, karate e tai-chi al
baseball, che & stato adattato
modificando alcune regole; dal
torball, disciplina sportiva ideata
e riservata ai non vedenti, che si
pratica con un pallone sonoro
in spazi coperti e silenziosi, al
calcio, che richiede spiccate doti
di orientamento; dal nuoto allo
sci con guide specializzate; dalla
vela che, con speciali strumen-
tazioni, & praticabile autonoma-
mente, allo sci nautico; dal fit-
ness in palestra all’equitazione,
accompagnati in passeggiata da
un cavaliere-guida e che, con
determinati accorgimenti, puo
comprendere dressage e salto
degli ostacoli.

i dipendenti e la loro crescita profes-
sionale, non dimenticando mai il
ruolo che ciascuno deve avere nella
comunita in cui opera, attraverso
una partecipazione attiva e consape-
volen», dichiara Nicola Pozzati, diret-
tore risorse umane Italia e Medi Belux
di EMC. «L’Innovation Running fa
parte di un ventaglio di attivita che
stiamo realizzando grazie alla forte si-
nergia creatasi con Avis. Un sodali-
zio, questo, che ha [l'obiettivo di
promuovere la “cultura della dona-
zione” e che ci permette di organiz-
zare diverse giornate dedicate
durante I'anno, nelle quali & possibile
donare il sangue presso le unita mo-
bili poste all'ingresso dei nostri uffici
milanesi e romani», conclude Pozzati
(nella foto terzo da sinistra in pied).
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ORACLE
VINCE SUI MARI

Oracle sfida i mari con la business intelligence e vince
per la seconda volta consecutiva I’America’s Cup.
Centinaia i sensori montati sul catamarano Ac72 che
ha gareggiato per la finale di settembre, nella baia di
San Francisco, collegati a terra con un software che
li raccoglie a una velocita di 10 dati al secondo per
sensore, li analizza, li elabora e, come output, setta
la barca in modo sempre piu preciso in base alle con-
dizioni atmosferiche. Questa volta, nello scontro fi-
nale con lo sfidante australiano, il computer del
Gruppo americano avrebbe contribuito a risolvere il
problema dell’ondeggiamento della prua del cata-
marano, rendendolo molto piu stabile anche durante
il “foiling”, ossia quando vola sulle onde (foto a de-
stra). Con un recupero di performance del 25% e,
quindi, lo sbaraglio del concorrente australiano, ben-
ché fosse in netto vantaggio.

Una delle tappe di avvicinamento a questa edizione
dell’America’s Cup & stata Napoli nell’aprile del
2012, quando era stato possibile incontrare il team
tecnico di Oracle: «Nella mia prima America’s cup
nel 1987 avevamo solo quattro sensori che forni-
vano informazioni su vento, direzione, posizione del
timone e velocita. Con I'incremento dei dati e della
loro analisi, gia a Valencia nel 2010 abbiamo avuto
un miglioramento della performance del 70% dal
varo della barca al giorno della gara», aveva raccon-
tato lan Burns, coordinatore dell’Oracle racing de-

«Milano in una domenica di sole si1 ¢
vestita di solidarieta con lo sport, gra-
zie al contributo di Avis e di azien(gie
software innovative, nella magnifica
cornice dell’Arena e del Parco Sem-
pione. Abbiamo notato molte piu pre-
senze rispetto all’anno scorso, tra
uomini, donne, bambini, disabili e an-
ziani. Il clima é stato
ottimo da tutti i punti
di vista: sole, forte en-
tusiasmo e allegria di
tutti 1 partecipanti,
con una ottima orga-
nizzazione che non ha
fatto accavallare le
corse e tanti volontari
gentili e disponibili,
qualita rare nella fre-
nesia delle citta»

Ilaria Tensi

Oracle

a destra nella foto,

con la collega Caterina
Soria, e i reciproci
bambini

AVIS&MILANO

—o-

© ORACLE TEAM USA / Pholo : Sander VAN DER BORCH

sign team. E allora prevedeva lo stesso livello di ottimizza-
zione per il nuovo catamarano, che sarebbe stato varato nel
2013 per le tappe finali. | fatti gli hanno dato ragione anche
questa volta, grazie alla scelta del miglior settaggio per ogni
andatura (di bolina, poppa, traverso o al giardinetto), rego-
lazione del timone, della rotta e delle sartie, inclinazione
dell’albero, distribuzione dei pesi e uso di un set adeguato
di vele. Tuttavia, da regolamento, la business intelligence
non puo salire a bordo durante la gara, né I'equipaggio col-
legarsi a terra, quindi sembra che gli aggiustamenti risolutivi
si siano fatti fra una gara e I'altra. Ora, attendiamo la pros-
sima sfida. GF

«Mi e pia-
ciuta l'aria
di festa e di
serenita
che cera e
poi sono ar-
rivato  al
traguardo.
Io sono poco
allenato a
qualsiasi
sport, e te-
mevo di non
riuscire a te-
nere il ritmo
e di non ar-
rivare. In-
vece ce I'ho
fatta. Bel-
lissimo!»

Fabrizio Cruschelli
informatico, socio
Toastmasters (public speaking)
e donatore di sangue,

a destra nella foto
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INTERVISTA AL PRESIDENTE USCENTE
BILANCIO DI UN MANDATO
E PROSPETTIVE PER IL FUTURO

Il presidente di Avis Milano Luca Munari
saluta dopo la fatica dell'lnnovation Running

10

Siamo alla fine del mandato, é
soddisfatto dello stato di avanza-
mento dei dieci punti program-
matici che il Consiglio Direttivo si
era proposto?

Questo dovranno giudicarlo gli asso-
ciati. Direi comunque che i risultati del-
la raccolta sono evidenti: le donazioni,
in calo costante dal 2004, hanno ripre-
so ad aumentare a partire dal 2010 e
nel 2012 é stato superato il tetto delle
20.000 unita. Anche quest’anno regi-
stra un andamento positivo e tutto cio
si deve a un grande lavoro capillare e
organizzato nel territorio. Consapevoli
dell’evoluzione del tessuto urbano che
ha modificato sostanzialmente i riferi-
menti di aggregazione e socializzazio-
ne, i nostri volontari hanno saputo
reinventare la presenza nei quartieri,
attivare i gruppi aziendali, coinvolgere i giovani nelle
scuole e nelle universita. Cosi sono aumentati i nuovi do-
natori (+49% nel 2012 sul 2011), ma soprattutto si &
incentivata la donazione periodica attraverso un nuovo
modello di controllo sanitario, integrando le attivita di
base con percorsi di prevenzione per le principali malattie
croniche: cardiovascolari, respiratorie, metaboliche e tu-
morali. Oggi & ancora piu chiaro che Avis Milano do-
na salute, certamente ai pazienti ma anche ai dona-
tori. Per dirlo a tutti, abbiamo intensificato Iattivita di co-
municazione su vari canali, dalla stampa con la ripresa re-
golare dell’edizione di AVIS&Milano, al sito web, ai social
network (vedi pag. 14) fino a produrre un video di gran-
de qualita e impatto, premiato dalla critica e trasmesso
nei principali circuiti di pubblicita digitale.

Con le istituzioni siamo stati promotori di grandi eventi
cittadini, come la Innovation Running-Marcia della Salute
che, quest’anno, ha visto la presenza di 5000 persone, o
la Festa del Donatore come occasione di presenza signifi-
cativa e gioiosa nella citta. Abbiamo realizzato investi-
menti (ristrutturazioni, nuova unita mobile), partnership
efficaci con il mondo delle imprese attraverso un grande
progetto di responsabilita sociale (Business to Blood) che,
oltre a un sostegno economico, ci ha permesso di essere
presenti a fianco dei nostri associati nei luoghi di lavoro.
Infine, come da programma, ci siamo dotati di un sistema
di qualita certificato a norma ISO 9001:2008, che garan-
tisce la promozione e la gestione delle raccolte e i servizi
di prevenzione e diagnosi precoce, a testimonianza del

triplice impegno che ci assumiamo e che
vogliamo mantenere nei confronti della
citta e dei donatori (vedi pagina a fianco).

Di recente ho letto che avere un fi-
glio adolescente e guidare un’asso-
ciazione di volontariato sono due
campi privilegiati per mettere alla
prova la propria leadership. A lei
com'é andata?

Come con i figli, anche nell’associazione
non & a tema la leadership, ma la disponi-
bilita a mettersi al servizio, con le proprie
capacita, esperienze e anche limiti, cercan-
do di trasformarli in opportunita.

Cosl, dovendo fare i conti con un’attivita
professionale impegnativa ho investito nel
lavoro di squadra, valorizzando compe-
tenze umane e professionali che in Avis
non mancano di certo. Con la forza dell’e-
sempio e coerenza di metodo, ho cerca-
to di suscitare responsabilita e la soddi-
sfazione di un risultato comune, scorag-
giando i personalismi. Esattamente come
faccio ogni giorno in azienda, con in piti la
consapevolezza che qui utilizziamo risorse
ben piu preziose di quelle economiche:
sangue e tempo libero. Per questo effica-
cia ed efficienza sono un dovere soprat-
tutto nel volontariato.

A cosa sono state dovute le sue di-
missioni anticipate, poi ritirate?

Con la decisione di non rinnovare il contrat-
to al direttore generale di Avis Milano, per
altro gia deliberato dall’Esecutivo, il 28
maggio scorso il Consiglio Direttivo ha
espresso la propria contrarieta a un modello
organizzativo caratterizzato da una direzio-
ne operativa della quotidianita distinta dal
ruolo di indirizzo e coordinamento generale
svolto dalla presidenza. Per quanto legitti-
ma, questa scelta di fatto sfiduciava (dopo
quattro anni di lavoro insieme) il metodo di
gestione fin qui applicato, favorendo il ritor-
no a una figura di presidente tuttofare che,
nel contesto attuale, non ritengo adeguata
al buon funzionamento di Avis e al successo
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delle attivita sociali. Ne ho semplicemente
preso atto.

Come vede I'Avis tra 10 anni se pro-
seguira con I'eredita dell’attuale ge-
stione?

Eredita & qualcosa che attiene alle pro-
prieta dei defunti. Qui si tratta del futuro di
un‘associazione viva e ben presente nella
societa. In questi anni abbiamo cercato di
sottolineare il valore e la soddisfazione di
un lavoro ben fatto, di fissare obiettivi e
raggiungerli insieme, di curare quotidiana-
mente una gestione virtuosa per un servi-
zio efficace. Essere volontari significa in-
fatti offrire la propria opera gratuita per
uno scopo, non fare cid che si vuole. Su
queste basi, Avis si € sviluppata ulterior-
mente come organizzazione aperta, com-
ponente fondamentale del sistema dei ser-
vizi con il quale si mantiene in costante re-
lazione, per garantire la disponibilita di
sangue ed emocomponenti, ma anche in
una costante attivita di prevenzione e di
educazione sanitaria. L’Avis del 2020 sara
sempre piu consapevole di questo ruolo e
della propria capacita di coinvolgere le
energie positive della societa per donare
salute. In questa responsabilita potremo ri-
scoprire I'essenziale della nostra identita, e
liberarci di tanti orpelli.

In caso contrario?

Vorra dire consegnare I’Associazione allo
spontaneismo, all’approssimazione e a una
prospettiva faziosa e inconcludente, che co-
nosciamo bene e che, nel tempo, tende a
trasformare le assemblee sociali da occasio-
ni di lavoro a momenti rituali; le cariche so-
ciali da strumenti di servizio a riconoscimen-
ti di merito; i nostri simboli da espressioni di
orgoglio a insegne polverose.

Molto dipendera anche dalla scelta dei
componenti del prossimo Consiglio Diretti-
VO: ai candidati di professione, ai frequenta-
tori di organismi di rappresentanza, ai colti-
vatori di benemerenze, come elettore ri-
sponderd «No grazie». Con un Sorriso.
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AUDIT

CONFERMATA | ericare
LA Q UAL I TA CISQIOERTIGUALITY S

AVIS COMUNALE DI MILANO

DI AVIS

0
er: IT-T7348

Avis Milano ha superato bril- TENet~ s e oso 7
lantemente la verifica del siste- P——

ma di qualita ISO 9001:2008,
introdotto lo scorso anno e pre-
sentato su Avis&Milano 3/2012
(pag. 9). A seguito della visita ispettiva dell’ente certificatore
Cisq-Certiquality, tenutasi lo scorso 26 ottobre, il presidente
Luca Munari si € congratulato con tutto il personale per I'esito
positivo: «Si tratta di un altro risultato molto importante nel per-
corso verso I'eccellenza dei nostri servizi, che esprime la capacita
di mantenere nelle attivita quotidiane le garanzie che ci siamo
impegnati a offrire a pazienti e donatori. Tutto cio & possibile per
il vostro impegno intelligente e concorde, dimostrando ancora
una volta come la qualita dei processi dipenda alla fine dalla qua-
lita delle persone». Di seguito i principali passaggi del documento
rilasciato da Certiquality:

Giudizio complessivo sul sistema con eventuali aspetti
migliorati o peggiorati rispetto alle verifiche precedenti

Il sistema gestione qualita applicato dall’Avis di Milano si man-
tiene conforme alla norma di riferimento UNI EN ISO 9001:2008.
Risulta documentato e adottato con omogeneita e dettaglio nelle
condizioni operative. Le modifiche sviluppate a seguito delle rac-
comandazioni dell’audit precedente confermano la capacita del si-
stema a supportare il ciclo del miglioramento. Sono definiti indi-
catori di prestazione che non si limitano agli aspetti amministra-
tivi o organizzativi del servizio, ma entrano nella valutazione del-
la loro efficacia in una prospettiva di miglioramento.

Punti di forza
» Forte impegno della Direzione, supportata da tutto il personale

» Predisposizione di un buon livello di documentazione e tenuta
sotto controllo

» Forte attenzione focalizzata al donatore.
Tre raccomandazioni

o Migliorare la procedura di manutenzione e taratura termometri

portatili

9 Inserire sistematicamente l'orario delle sacche verso Niguarda

9 Inserire anche la data di scadenza sul disinfettante cutaneo.

Reclami

» 1 scritto dall'Ospedale Niguarda per cui é stata aperta un’azione
correttiva efficace

» 15 segnalazioni verbali da parte dei donatori per ritardo
ricevimento esami da Niguarda.
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PREPARIAMOCI AL RINNOVO i onat i
DEL CONSIGLIO 6 MARZO 2014 T

tutto in parte?

IDENTIKIT D EI Non aspettare f)tl)tr:,,

11 tributo,
FUTURI CONSIGLIERI S ebors o candidat
al prossimo Consiglio! '
Completa la scheda sul sito

www.avismi.it

- e A

marzo si terranno le elezioni del prossimo Consiglio direttivo di Avis Milano. | nuovi consi-
glieri ce li immaginiamo come ve li presentiamo di seguito, con |'obiettivo di ricevere un con-
tributo utile e fattivo per le attivita dell’/Associazione, che punta da sempre all’autosufficienza
di sangue e plasma in Italia. Come? Sviluppando cultura e sensibilita nelle comunita locali,
con iniziative, eventi e partnership, sostenuti da una forte, efficace ed efficiente organizzazione interna.
Siamo sicuri che, tra voi donatori, ci sara senz’altro qualcuno che si riconoscera nel nostro identikit, scat-
tera sulla sedia e si proporra per il prossimo Consiglio, come da statuto, nelle modalita descritte sotto.

Una persona normale, appassionata, o anche
solo che creda utile offrire il proprio contri-
buto alla diffusione della cultura del dono

del sangue. E una cosa semplice che perd con-

tribuisce allo sviluppo del Paese, sviluppo che tutti
denunciano non vedere, ma allora perché non inizia-
re in prima persona a fare qualcosa in quella direzio-

1. Ogni persona, uomo o
donna che sia, supe-
rando il concetto di

, i quote rosa

ne? Il numero di donatori di sangue e la frequenza

delle donazioni & uno degli indicatori per valutare il 2. Di qualsiasi eta, a partire dalla
capitale sociale e il senso civico di un territorio. maggiore eta (18 anni), soci Avis

3. Il titolo di studio non fa punteg-
gio, vale solo la competenza per
quello che c’e da fare in Avis.

Portare idee per sviluppare la cultura della
donazione e realizzarle in ambiti locali quali:

1. scuole medie e superiori

2. universita
1. Occuparsi degli aspetti di acco-

3. aziende . ; .
glienza in Sede o nelle iniziative
4. istituzioni sul territorio
5. territorio cittadino: parrocchia, 2. Occuparsi di progetti di comunica-
zona, quartiere, polo sportivo. zione interna, tipo realizzare pannelli e
volantini, ma anche di comunicazione
esterna (newsletter, blog, social
network, sito...)
3. Supporto grafico alla comunicazione
4. Supporto amministrativo:
1. Collaborare in Avis senza alcun controllo gestione, bilancio sociale, fund
incarico istituzionale raising (ricerca fondi per progetti, coin-
2. Candidarsi in Consiglio direttivo. volgendo aziende e fondazioni).
12 DICEMBRE 2013
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INFORMAZIONI UTILI
PER LELEZIONE
DEL CONSIGLIO

Art. 4 c. 3 dello Statuto - Sono soci persone fi-
siche dell’Avis tutti coloro che, avendo 1 requi-
siti di cui al c. 2 dell’Art. 6 seguente, abbiano
aderito all’Avis comunale.

Art. 6 c. 2 - E socio chi dona periodicamente il
proprio sangue; chi per ragioni di eta o di sa-
lute ha cessato 'attivita donazionale e parte-
cipa con continuita alle attivita associative e
chi, non effettuando donazioni per ragioni di
salute, esplica con continuita funzioni non re-
tribuite di riconosciuta validita nell’ambito
associativo (1 cosiddetti “soci collaboratori”).

ELETTORATO PASSIVO

Ogni socio persona fisica puo proporre la pro-
pria candidatura alla elezione a componente
del Consiglio Direttivo dell’Avis Comunale o a
essere designato quale delegato all’Assemblea
provinciale e quale delegato alle assemblee su-
periori. La proposta candidatura dei soci
a componente del Consiglio Direttivo
deve essere formulata per iscritto e fatta
pervenire, almeno 15 giorni prima della
data dell’assemblea elettiva, al presi-

dente dell’Avis comunale, corredata di scheda
informativa disponibile sul sito.

ELETTORATO ATTIVO

CONDIZIONI DI ELEGGIBILITA

1. Le domande devono essere presentate entro 1 termi-
ni sopra descritti.

2. Le candidature, pervenute o presentate nel modo so-
pra descritto, saranno raccolte dal Presidente e in-
serite in una lista di candidati al Consiglio Direttivo
da eleggere, che sara esposta nei singoli seggi.

3. L’avvenuto rispetto del termine di presentazione
delle candidature ¢ attestato dal timbro postale di
spedizione, oppure dalla ricevuta di presa consegna
a mano, o dalla ricevuta del fax, o ancora dalla rice-
vuta Pec (posta elettronica certificata). Le candi-
dature ricevute tardivamente, per qualsiasi
ragione, non possono essere accolte.

4. Chiunque abbia presentato la propria candidatura
e, fatti salvi comunque i casi di assenza giustificata,
deve essere presente all’Assemblea elettiva.

5. Ulteriori proposte di candidatura possono es-
sere effettuate in sede di assemblea, purché
sostenute da almeno il 10% dei soci presenti
all’assemblea medesima.

CONDIZIONI per
esprimere 11 VOTO

A norma del 3° comma dell’art. 8 dello
Statuto hanno diritto al voto tutti i soci, ma
occorre approfondire la nozione di socio e
meglio chiarire quando si perde tale
qualifica.

Per il combinato disposto degli artt. 4 e

5 dello Statuto con la prassi consuetudi-

naria e con le relative norme dello Statuto

Nazionale, debbono intendersi soci

coloro che nell’ultimo biennio abbiano

donato il sangue almeno una volta,
ovvero:

@® coloro che hanno subito un provvedi-
mento di sospensione temporanea,
purché nell’'ultimo biennio si siano
sottoposti al controllo per la riam-
missione;

@ coloro che per eta e salute non donano
da oltre due anni, ma che collaborano

con continuita all’attivita dell’Asso-
ciazione, purché inseriti nell’elenco dei
soci collaboratori;

@ coloro che, pur impossibilitati a donare,
hanno collaborato con continuita e
gratuitamente all’attivita dell’Associa-
zione nell’'ultimo biennio, sempre se
inseriti nell’elenco dei soci collabo-
ratori.

Di conseguenza, sempre per tali norme,

deve intendersi che non possano piu

essere qualificati soci:

@ coloro che al momento dell’Assemblea
siano sospesi definitivamente;

® coloro che non hanno effettuato
donazioni nell’'ultimo biennio né
collaborato con continuita e gratuita
all’attivita dell’Associazione e che non
risultino inseriti nell’elenco collaboratori;

® coloro che risultano, al momento
dell’Assemblea, dimissionari o espulsi o
abbiano richiesto trasferimento ad altra
Avis 0 Associazione.
A norma dei commi 3 e 5 dell’art. 8 dello
Statuto, ciascun socio ha diritto a un solo
voto e puo conferire soltanto una delega
ad altro socio, purché entrambi ritenuti in
possesso della qualifica di socio.
La delega deve essere conferita per
iscritto con l'indicazione del nome del
delegato e del numero della tessera
Avis del delegante, corredata di copia
di un valido documento d’identita.
Ogni avente diritto potra esprimere il
proprio voto, previa sua registrazione unita
alla conferma dell’'operazione, che sara
duplice qualora I'avente diritto sia anche
portatore di delega.

13
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LA COMUNICAZIONE
DI AVIS DIVENTA “SOCIAL”

a cura di Micol Sarfatti, giornalista che segue la pagina Facebook di Avis Milano

14

N principio furono i mani-
festi e gli articoli di gior-
nale, poi arrivarono gli
spot televisivi, le riviste

specializzate e, infine, i siti
internet. Da sempre Avis de-
dica particolare attenzione

alla comunicazione. Anche noi di Avis Milano, voglia-
mo raccontare la nostra attivita ed essere a disposi-
zione di chi & gia nostro donatore o vuole diventarlo,
ascoltarne richieste, dubbi e consigli, ma vogliamo
anche tenervi sempre informati. Da anni lo facciamo
con questo magazine, Avis&Milano, che arriva a
20.000 persone tra donatori e istituzioni, con la
newsletter (oltre 23.000 mail mensili) e con il sito in-
ternet, creato agli inizi degli anni Duemila. Da diver-
SO tempo c’era anche una pagina su Facebook ge-

I NUMERI
del Web

Google

utenti su 10
in Italia usano
Google come motore
di ricerca (fonte
www.gtaviani.com)

facebook

24 miiioni

utenti attivi

su Facebook in Italia

ad agosto (fonte
www.repubblica.it)

(11 Tube)

1 miliardo

di utenti unici visita
YouTube ogni mese
nel mondo

stita da un gruppo di
amici avisini, la quale
pero, nonostante le mi-
gliori intenzioni, faticava
a decollare.

Cosl, due anni fa, Avis
Milano ha deciso di
sbarcare direttamente
sui social network,
con un profilo ufficiale
su Facebook, in cui ¢
confluita anche la pagi-
na precedente. Obietti-
vo essere sempre al
passo con i tempi, fa-
cendoci conoscere €
dialogare anche con i
donatori giovani, una
risorsa fondamentale
per il futuro dell’Asso-
ciazione. La nostra pa-
gina Facebook, co-
stantemente aggiorna-
ta, ormai conta 2.656
fan, contro la quaranti-
na di “Mi piace” iniziali.
Un dato estremamente
positivo, se raffrontato
agli obiettivi prefissati

nel progetto Facebook di giugno-dicem-
bre 2013 con un obiettivo minimo di 300 e
gradito 900 (vedi risultati pagina a fianco).
Tante sono infatti le persone che, ogni
giorno, ricevono notizie da Avis Milano.
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Qui ¢ sono tutti gli aggiornamenti sulle
nostre iniziative, le foto e i video degli
eventi, gli articoli di giornale o i servizi tele-
visivi che parlano di noi, gli spunti che arri-
vano dall’attualita. Per accedervi bisogna
essere iscritti a Facebook (www.face-
book.com, basta avere un e-mail) e clicca-
re “Mi piace” su Avis Milano. In questo
spazio € possibile inviare messaggi e fare
domande allo staff, ma anche confrontarsi
e discutere con gli altri utenti o commen-
tare quello che viene pubblicato.

Su Twitter, il social network dove
y Si postano brevi frasi di 140 carat-
teri, cui si possono aggiungere foto e link,
siamo presenti con I'account @AVIS_Mi-
lano. Anche da qui diamo informazioni e
aggiornamenti e interagiamo con altre as-
sociazioni attive nel sociale. Per raggiun-
gerci dovete solo iscrivervi a Twitter.
A breve arrivera anche un canale Youtube,
dove verranno pubblicati video e interviste
sulla nostra attivita e i nostri eventi. Conti-
nuate a seguircil

LINK ACCOUNT
https://www.facebook.com/pages/Avis-

Comunale-di-Milano/164402123600458
https://twitter.com/AVIS _Milano
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NASCE IL BLOG
DI AVIS MILANO

di Mirco di Porzio, Micol Sarfatti
e Christian Vianello, curatori del progetto

Da oggi Avis Milano ha anche un blog, un
diario digitale in cui raccontare su internet
tutte le nostre novita, ma anche storie di sa-
lute e di solidarieta che arrivano dal mondo
Avis e dall'attualita internazionale. Non un
semplice sito, ma uno spazio in cui i lettori

It
b[gog ’t\iﬁr?k golidarh‘g

Zdonares

.see
S frafﬁc = gvig mn{ano
“”"ebloodb, peop e

potranno commentare e far nascere discus-
sioni rispondendo ai nostri post, cioe i brevi
articoli che saranno pubblicati. Per intera-
gire basta collegarsi a blog.avismi.it, re-
gistrarsi con un indirizzo email e scrivere
i propri commenti, che verranno pubblicati
dopo essere stati filtrati dai moderatori. | do-
natori sono una comunita attiva, per questo
abbiamo creato un luogo, seppur virtuale,
in cui possano esprimersi, chiedere informa-
zioni ma anche dardi idee e suggerimenti.
Attraverso questo nuovo canale vogliamo
diffondere la cultura del dono e spiegare
perché abbiamo bisogno di aiuto e soste-
gno. Vogliamo che le persone a cui chie-
diamo il supporto sappiano perché ci serve
il loro aiuto, cosa possono fare per darcelo,
come utilizziamo i loro contributi. Le se-
zioni, tutte commentabili, saranno ini-
zialmente cinque:

» Donare Sangue, dove posteremo
storie sulla donazione

» Eventi, dove verranno promosse tutte
le iniziative di Avis Milano

» Hei Doc!, un filo diretto e amichevole
con una dottoressa che rispondera a
tutte le domande dei lettori

» B2Blood, una sezione dedicata alle
raccolte aziendali

» FAQ (frequently asked question),
le domande pitl frequenti sull’Associa-
zione e sulle donazioni.

Attraverso uno speciale
4 pulsante si potra anche

online “promettere” la propria
donazione o la devoluzione del 5x1000 ad
Avis Milano. Rispetto al sito istituzionale
www.avismi.it, il blog sara uno spazio
aperto, per far nascere un dialogo attivo tra
|'associazione e i donatori.

' Prenota

AVIS&MILANO

OBIETTIVI AVIS
CON I SOCIAL MEDIA

o Promuovere e sviluppare la cultura della donazio-
ne attraverso il canale web

e Ottenere pit donazioni di sangue
9 Ottenere piu risorse economiche con la destina-
zione del 5x1000.

STRATEGIA

H Perfezionare il sito per aumentare il traffico con il
SEO (Search engine optimization), cioe migliorare
la presenza del sito sui motori di ricerca con stru-
menti appositi

B Email marketing

n Sviluppo social media (Facebook e blog) per au-
mentare numero di contatti, raccogliere feedback
e rafforzare il brand

ﬂ Public relation online per entrare nel vivo dei social
e aumentare la visibilita.

LA CAMPAGNA GIUGNO-DICEMBRE 2013

o Far diventare i non donatori “Amici di Avis Mila-
no“con la pagina ufficiale di Facebook, dove pub-
blichiamo awvisi in cui chiediamo supporto a tutti,
sia come iscrizione al gruppo sia come diffusione
ai propri contatti. In quattro mesi si € passati da
300 “Mi piace” a 2.656 (31 ottobre 2013)

e Pubblicazione di banner su siti e blog all’interno
del circuito “network di contenuti” di Google per
stimolare gli utenti a diventare donatori

e Entro la fine dell’anno parte un blog dedicato agli
Amici di Avis Milano

e Nel periodo di dichiarazione dei redditi verranno
pubblicate delle campagne per sensibilizzare la
destinazione del 5x1000.

RISULTATI

DELLA CAMPAGNA FACEBOOK
giugno-dicembre 2013

Obiettivi FB Attese Risultati
(al 31-10)

.ﬁ da 300 2.656
MI PIACE a 900 (+1.756)
ii 25 25
5X1000 | so  fenies
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STEP BY STEP

2008-2014
PROGETTO DI PREVENZIONE
E DIAGNOSI PRECOCE AVIS

a cura di Francesca De Chiara,
coordinatrice del Progetto di prevenzione

B 1° STEP
» 2008

- Sorveglianza sull'incidenza dello sviluppo di ma-
lattie ematologiche

- Sorveglianza sull’eventuale comparsa di altera-
zioni di un  marker indicativo  di
infiammazione/neoplasia prostatica (PSA)

- Monitoraggio degli stili di vita (attivita fisica,
fumo, tipo di alimentazione, ecc.)

- Monitoraggio dei parametri antropometrici
(peso, altezza, indice di massa corporea, circon-
ferenza vita)

- Ecocardiogramma color doppler trans toracico,
in aggiunta alla visita cardiologica con elettrocar-
diogramma.

B 2° STEP
» 2009

Classificazione dei donatori secondo il loro profilo
di rischio cardiovascolare, utilizzando le Carte del
Rischio del Progetto Cuore.

B 3° STEP
» 2010

Screening e monitoraggio iperenzimemia pan-
creatica ripetuta su tutti i donatori, per tutte le
volte che si sono presentati alla donazione o al
controllo medico nell’anno.

4° STEP

» 2011

- Identificazione dei soggetti con sindrome meta-
bolica (considerato un extra rischio cardiovasco-
lare, oltre quello calcolato con le tradizionali
Carte del Rischio)

- Particolare attenzione alla familiarita precoce
(< 50 anni) per malattie cardiovascolari

- Anamnesi sul livello di stress del donatore (da
considerarsi, se medio-alto, un vero e proprio fat-
tore di rischio)

- Esame spirometrico ai fini di una precoce identi-
ficazione della broncopneumopatia ostruttiva/re-
strittiva e forme di asma (vedi pagina a fianco)

16

- Visita pneumologica per i donatori con spirome-
tria patologica

- Visita otorinolaringoiatrica su richiesta dei dona-
tori in caso di problemi specifici.

B 5° STEP
» 2012 - 2013

- Monitoraggio motorio-metabolico con Sen-
sewear Armband (monitor multi-sensore indos-
sabile a “fascia” sul braccio dominante all’altezza
del tricipite). Lo strumento consente di docu-
mentare il profilo metabolico di un individuo at-
traverso la registrazione continua di molteplici
parametri fisiologici relativi al consumo energe-
tico (vedi a fianco)

- Connotazione del livello di stress del donatore
attraverso il rilievo del dato “efficienza del sonno”,
fornito dal monitoraggio motorio-metabolico
con Armband

- Redazione di tabelle di facile consultazione ine-
renti consigli alimentari per la correzione delle
principali alterazioni metaboliche (ipercolestero-
lemia, ipertrigliceridemia, iperglicemia, iperurice-
mia, ecc.)

- Monitoraggio dei valori di uricemia (risultati dello
studio a pag. 18).
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MOVIMENTO FISICO
COME PREVENZIONE

UTILITA DELL’ESAME
SPIROMETRICO

IL MONITORAGGIO CON
SENSEWEAR ARMBAND

Nell'ultimo anno abbiamo voluto porre particolare
attenzione alla lotta contro due fattori di rischio molto
diffusi, in costante aumento € purtroppo ancora Poco
gestiti su ampia scala: il sovrappeso/obesita e la
sedentarieta. Accanto a un efficace servizio di educazione
alimentare, ci si € impegnati a trasmettere ai nostri
donatori il valore indiscusso dell’attivita fisica anche di
entita moderata, owero quell’attivita piu vicina alle
possibilita reali della popolazione media non sportiva.

Il percorso per il raggiungimento di questo obiettivo si e
articolato in due fasi, la prima di informazione, 1a
seconda di monitoraggio.

@ Nella prima fase informativa abbiamo ricordato sem-
pre che il campo di azione e I'efficacia terapeutica
dell’esercizio fisico, regolarmente svolto, si esercitano
Su un ampio spettro di prevenzione:

» riduzione dei fattori di rischio cardiovascolare come
diabete, iperlipidemia, sindrome metabolica,
ipertensione arteriosa, obesita;

» prevenzione dell’'osteoporosi, perché I'attivita
fisica stimola la mineralizzazione dell’0sso;

» prevenzione e sostegno contro le patologie
ansioso-depressive, grazie alla secrezione di
endorfine, ormoni del benessere;

» azione preventiva contro alcune forme di tumore
(colon e carcinoma mammario), perché I'attivita
fisica potenzia le difese immunitarie.

@ La seconda fase di monitoraggio ha previsto I'intro-
duzione della valutazione cardio-motoria, grazie a
un sofisticato monitor multi-sensore in-

1 su 4 respira in-
quinanti oltre i
limiti fissati dal-
’Unione Euro-
pea e 9 su 10 ol-
tre i valori sug-
geriti dall’Orga-
nizzazione mon-
diale della sa-

iviamo in citta inquinate, che aumentano
il rischio delle patologie respiratorie, che in
AViS monitoriamo e preveniamo nei Sog-
getti a rischio con I'esame spirometrico. I
nuovo allarme & lanciato dall’Agenzia eu-
ropea per I'ambiente sulla qualita dell’aria

in Europa.
> Le pm 2,5, ossia le polveri ultrasottili
considerate l'inquinante piu  insidioso,

sono sopra i limiti suggeriti dall’'Oms tra |l
91 e il 96% dei casi e le concentrazioni di
ozono di bassa quota, quello pericoloso,
nel 97-98% dei casi. Situazione che oltre a
produrre effetti negativi sulla stabilita del cli-
ma, provoca un danno diretto alla salute. Il

nita (Oms).

dossabile a “fascia” sul braccio, il Sen-
sewear Armband.

Lasciato in dotazione al donatore per
sette giorni, consente di ottenere in
forma di grafici, diagrammi e dettagliate
tabelle tutti i dati rilevati (fisiologici e me-
tabolici), da cui il medico puo ricavare
un quadro preciso della qualita dello
stile di vita della persona monitorata (dal
dispendio energetico all'attivita fisica, al
durata e qualita del sonno, al livello di
stress) e praticare interventi nutrizionali
€ motori mirati e personalizzati.

Ad oggi possiamo dire che I'obiettivo e
stato raggiunto.

Si tratta di un si-
stema di soli 82
grammi di peso,
dotato di quat-
tro sensori elet-
tronici che rile-
vano e acquisi-
scono alcuni se-
gnali fisiologici,
che vengono poi
elaborati da un
minicomputer e
trasformati in
informazioni
sullo stile di vita.

| risultati in termini di adesione e risposta dei donatori al
sistema di monitoraggio, al miglioramento dell’attivita
fisica nonché di tutti i fattori ad essa correlati, grazie
anche al concomitante programma di educazione
alimentare, sono entusiasmanti € rappresentano ancora
una volta una conferma di come Avis Milano sappia
coniugare alla pari tutela della salute del ricevente
e tutela della salute del donatore.

particolato penetra, attraverso gli alveoli
polmonari, nel sangue modificandone, tra
gli altri effetti, la viscosita. E mentre la frazione piu
grande delle polveri sottili provoca bronchiti, mal di go-
la e crisi asmatiche, le piti picocle (le pm 2,5) produco-
no un incremento della mortalita di malattie cardiova-
scolari e tumori. La prima conferma della stretta rela-
zione tra inquinamento atmosferico e tumori del pol-
mone ¢ arrivata a luglio sulla rivista Lancet, che ha
pubblicato i risultati di una ricerca su oltre 300mila per-
sone residenti in 9 Paesi europei. Per ogni incremento
di 10 microgrammi di pm 10 per metro cubo, il rischio
di tumore al polmone aumenta di circa il 22% e sale al
51% per una particolare tipologia di tumore, I'adeno-
carcinoma, che si sviluppa in modo significativo anche
nei non fumatori. Il tumore al polmone € la prima cau-
sa di morte nei paesi industrializzati. Solo in Italia nel
2010 si sono registrati oltre 30mila nuovi casi € siamo
tra i Paesi europei piti inquinati per concentrazione di
polveri sottili (da www.repubblica.it/ambiente/2013
/10/15/news/rapporto_ue).

Esami 2012/2013

1.463 Numero spirometrie
128 Lievi restrizioni bronchiali
20 Medie restrizioni bronchiali
3 Severe restrizioni bronchiali
27 Lievi ostruzioni bronchiali

Medie ostruzioni bronchiali

w

0 Severe ostruzioni bronchiali

PAoLO BANFI E AGATA LAX DELL’ISTITUTO
Don GNoccHI ED ELISABETTA ROMA
DI NEMO OsP. NIGUARDA SONO | REFERENTI
DEL PROGETTO, DI CUI FAREMO
UN APPROFONDIMENTO SUL PROSSIMO NUMERO.
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MISURAZIONE
DELLTPERURICEMIA
NEL SANGUE DEI DONATORI

di D. Cianflone, direttore scientifico Avis Milano
e A. Durante, entrambi dell’Universita Vita-Salute
San Raffaele e Ospedale San Raffaele Milano

a popolazione di donatori di sangue si confer-
ma un bacino privilegiato per fare test di scree-
Nning su una popolazione sana o considerata ta-
le, con la doppia funzione di utilita per la ricerca
e per la prevenzione e la diagnosi precoce di eventuali
malattie nei nostri donatori. La scoperta nel sangue del-

High prevalence of hyperuricemia in apparently healthy people

in a current italian urban setting

Alessandro Durante*, Francesca De Chiara®, Sofia Bronzato*, Luca Limite*, Dario Zava*,

Sergio Casartelli®, Luca Maria Munari®, Domenico Cianflone*

*Universita Vita-Salute San Raffaele and Ospedale San Raffaele, Milano
“Avis Comunale Milano

INTRODUCTION

I'iperuricemia e uno di questi campanelli d'allarme, pa-
rametro che I'Ospedale San Raffaele e I’Avis di Milano

Uric acid has gained rising importance in the last decade. Serum uric acid (SUA) level is now recognized as an important marker and risk factor
for many pathological conditions such as diabetes, hypertension, kidney disease and cardiovascular disease. However, SUA levels in healthy
people and the relationship with other clinical markers have not been fully addressed yet, in current lifestyle and urban settings

monitorano da anni.

L'iperuricemia € la presenza nel sangue di una elevata
concentrazione plasmatica di acido urico, superiore al li-
mite massimo di uricemia riconosciuto a mgy/dl.
L'iperuricemia € solitamente una condizione asintoma-
tica, di cui I'individuo non & consapevole a meno di ef-
fettuare un dosaggio ematico. Nell'ambito dello scree-
ning effettuato per i nostri donatori negli ultimi 20 anni
€ stato esequito anche il dosaggio dei livelli di acido uri-
CO per un totale di circa 17.000 analisi.

Questa ampia casistica € una importante base per poter
analizzare la distribuzione dei livelli di acido urico in una
popolazione di soggetti principalmente sani. Dall’analisi
di questi dati sono emerse alcune osservazioni interes-
santi. Per prima cosa colpisce come ben il 30% dei
soggetti abbia una uricemia sopra il limite dei 6
mg/dl, con il 10% del totale dei soggetti con una
uricemia che supera i 7 mg/dl. Cio mostra come la
condizione di iperuricemia non possa essere affat-
to definita come rara. E interessante poi osservare
come i livelli di acido urico siano piu elevati negli
uomini rispetto alle donne (nella nostra casistica ab-
biamo osservato una media di uricemia di 5.64 = 1.11
mg/dl negli uomini e di 4.10 = 0.97 mg/d! nelle donne).
Peraltro questo dato di differenza tra i generi € in linea
con quanto gia descritto a livello internazionale.
Nonostante il lungo periodo durante il quale sono stati
esequiti i dosaggi non si Sono osservate variazioni impor-
tanti nei livelli di acido urico nei soggetti analizzati.
Abbiamo infine osservato come i livelli di uricemia
siano direttamente correlati alla funzionalita rena-
le, all'indice di massa corporea e all’eta, benché le
differenze osservate siano nell’ambito di pochi decimali
e quindi relativamente poco significanti da un punto di
vista clinico.

Cio che ci preme principalmente condividere sono i mo-
tivi che ¢i hanno portato a eseguire questa analisi.
Classicamente I'iperuricemia € risultata essere correlata
allo sviluppo della gotta, un disturbo infiammatorio lo-
calizzato ad un’unica articolazione, solitamente del pie-
de, e di breve durata (alcuni giorni). Piti di recente ¢ sta-
ta tuttavia evidenziata dalla letteratura scientifica inter-
nazionale la possibile associazione tra i livelli di acido uri-
co e lo sviluppo di patologie croniche. Tra queste hanno
creato grande interesse le osservazioni fatte riguardo
alle patologie cardiovascolari.
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METHODS AND RESULTS

We enrolled 9369 apparently healthy people who passed clinical and
haematologic screening before blood donation. Mean age was 45.26
+10.67 years and 7361 (78.6%) were men. Mean body mass index
(BMI) was 20.29 + 14.10, and mean creatinine level was 0.90 + 0.15
mg/dl

Mean SUA level was 5.15 # 1.20 mg/dl. Among our healthy
population, 2738 (29.22%) patients had a SUA level over 6.0 mg/dI
Men had significantly higher levels of SUA compared to women
(5.64 + 1.1 mg/dl vs 4.10 + 0.97 mg/dI, p<0.0001).

We divided our population in three groups according to age, BMI
and creatinine level tertiles. Older people had significantly higher
levels of SUA (5.21 * 1.23 mg/dI vs 5.34 + 1.26 mg/dl vs 5.38 + 1.26

Uricemia mg/dl

meg/dl in st vs 2nd vs 3rd tertile, respectively; p<0.0001). SUA levels
were also higher with increasingly higher creatinine levels (4.60 +

Creatinine Tertiles

1.16 mg/dl vs 5.39 + 1.06 mg/dl vs 5.92 + 1.26 mg/dl in 1st vs 2nd
vs 3rd tertile, respectively; p<0.0001) and BMI (4.97 + 1.31 mg/dl vs
5.20 + 1.14 mg/dl vs 5.76  1.19 mg/dl in 1st vs 2nd vs 3rd tertile,
respectively; p<0.0001).

After univariate analysis, both age, creatinine and BMI were
predictors of higher SUA levels (all p<0.0001). After adjustement in
the multivariable analysis they remained significant predictors of
higher SUA values.

Uricemia mg/di

26 mg/dl
30%

CONCLUSION

In our apparently healthy population about 30% of subjects had a SUA above the currently approved cut-off of 6 mg/dl. This unexpectedly
high prevalence might reflect the actual lifestyle habits in current Italian urban setting. We showed that SUA levels are higher in men as
compared to women. We demonstrated that SUA levels are directly correlated to both age, BMI and creatinine levels. BMI is directly related
to eating and lifestyle habits. Thus SUA seems to be correlated with various clinical and laboratory parameters even when they fall into a
normal range. Whether higher SUA values in healthy subjects are correlated to a worse prognosis still remains to be defined by ad hoc

studies.

Gy

Distribution of SUA levels ” /

6-6.99 mg/dl
20%

'ASSOCIAZIONE VOLONTAR! TALIANI SANGUE
0

<4 mg/dl
14%

BMI Tertiles

Uricemia mg/di

Age Tertiles

UniSR OSPEDALE SAN RAFFAELE

Universita Vita-Salute San Raffacle ISTITUTO DI RICOVERO E CURA A CARNTTERE SCIENTIFICO

Livelli piu elevati di acido urico sono frequen-
temente presenti in soggetti ipertesi o con pa-
tologie renali, ma sono anche stati messi in re-
lazione a un possibile maggior rischio di eventi
cardiovascolari.

La possibilita di eseguire il dosaggio dell’acido urico
nel contesto dello screening proposto ai nostri do-
natori potrebbe portare il 30% di soggetti che su-
perano la soglia dei 6 mg/dl a essere individuati, ed
eventualmente indirizzati, a uno stile di vita adatto
a ridurre i valori di acido urico, rappresentando
quindi potenzialmente un importante momento di
prevenzione cardiovascolare.

Ai donatori suggeriamo un controllo periodico
dei valori di uricemia, annuale se i valori di
partenza sono normali e, piu frequentemente,
se i valori sono alti e se viene seguita una te-
rapia specifica.
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SICUREZZA IN AUTO

SICURAMENTE IN GIRO CON
SEGGIOLINI SALVAVITA

a cura di Andrea Pernice,
presidente Rotary Milano ovest

velocita, nemmeno le braccia del-

la mamma piu forte bastano a
trattenere i piccoli: a 56 km all'ora un
bimbo del peso di 15 chili produce una
forza d’urto pari a 225 kg. L'utilizzo dei
dispositivi di ritenuta per bambini (il seg-
giolino) & necessario per la loro sicurezza,
ed € molto piti sicuro che tenerli in brac-
cio, al contrario di quanto si creda.
Cosl, un sistema di ritenuta adeguato
puo ridurre dell'80% la probabilita di le-
sioni fatali e del 67% la probabilita di le-
sioni serie. Il Rotary Club Milano ovest,
insieme ad altri cinque club dell’area metropolitana, N‘;.%.g
ha realizzato un progetto di prevenzione, informa- %L%}ﬁ%
zione e sensibilizzazione, in collaborazione con ACI Rotﬁ'gub
(Automobile Club Milano) e Polizia locale, du- Gruppo Milano 4
rante la settimana della sicurezza stradale lo scorso maggio.
Distribuiti oltre 20mila opuscoli realizzati grazie al contributo di
Chicco, Sabelt e PPlast e diffusi uno spot e un cortometraggio at-
traverso i principali social media, oltre a incontri nelle scuole e nei re-
parti maternita degli ospedali. Obiettivo non solo diffondere la cul-
tura dei seggiolini salvavita, ma fornire informazioni precise sulla
scelta corretta da fare. Sebbene '80% dei genitori nell’'Unione Eu-
ropea assicuri i proprio bambini nei seggiolini, almeno uno su due
(tra il 50 e il 709%) non lo fa in modo adeguato, cosicché un utilizzo
scorretto diventa inutile. Molti bambini, per esempio, vengono fatti
sedere su seggiolini troppo piccoli, incrementando il rischio di lesioni
in caso di incidente.

COSA PRESCRIVE IL CODICE DELLA STRADA

Mitano | pPESSo Non si sa, ma in auto, du-
(@ rante un impatto anche a bassa

Stcucamentée
K

L'articolo 172 del Codice della strada parla dell’'uso delle cinture

di sicurezza e dei sistemi di ritenuta, e in particolare:

¢ | bambini di statura inferiore a 1,50 m devono essere assicu-
rati al sedile con un sistema di ritenuta adeguato al loro peso,
e omologato secondo le normative UE

* nei veicoli sprowisti di cinture e attacchi all’origine (auto d’e-
poca) i bambini di eta fino a tre anni non possono viaggiare e,
solo dopo i tre anni, possono salire sul sedile posteriore solo se
accompagnati da una persona di eta non inferiore ai 16 anni

* i bambini di eta superiore ai tre anni pOsSONO occupare un se-
dile anteriore solo se Ia loro statura supera 1,50 m

* [ bambini non possono essere trasportati su un seggiolino ri-
volto all'indietro su un sedile protetto da airbag frontale, a
meno che questo Non sia stato disattivato.

Il mancato uso dei seggiolini o degli adattatori € punito con 1a

sanzione amministrativa da 74 euro a 299 euro e con la decurta-

zione di 5 punti patente al guidatore. Se sul veicolo € invece pre-

sente un genitore o un adulto che esercita la patria potesta sul

bambino, la sanzione viene applicata a lui e nessun punto viene

tolto al conducente.

AVIS&MILANO

COME INDOSSARE
LE CINTURE DI
SICUREZZA

IN GRAVIDANZA

* Le cinture devono essere posizionate piti in basso del pan-
cione, mai sopral La migliore protezione ¢ offerta quando
la cintura € indossata con la parte orizzontale che passa
sotto la pancia e la parte trasversale che, partendo dalla
spalla, passa attraverso il petto, in mezzo al seno.

e E consigliabile I'utilizzo di cinture di sicurezza a tre punti
con il nastro orizzontale posto il piti in basso possibile,
sotto I'addome gravido.

 E bene non lasciare la cintura troppo lenta perché, in ca-
so di incidente, potrebbe consentire alla donna di scivo-
lare bruscamente verso il basso. La conseguenza sareb-
be un pericoloso strappo verso I'alto del tratto di cintura
che passa sotto la pancia, causando ferite alla mamma
e al bambino.

Sono esentate dall’'obbligo di uso delle cinture di sicurezza le
donne in stato di gravidanza sulla base della certificazione ri-
lasciata dal ginecologo curante, che comprovi condizioni di
rischio particolari conseguenti al loro utilizzo. Ma, in gene-
rale, anche le donne incinte devono usare le cinture di
sicurezza, perché non solo non danneggiano il bambi-
no ma riducono i rischi in caso di incidente.

Studi inglesi hanno rilevato che la mortalita materna, in caso
di gravi incidenti stradali, passa dal 4% al 33% senza prote-
zione. Cio significa che una cintura di sicurezza corret-
tamente indossata é in grado di ridurre sia la mortalita
materna che fetale.

CLASSIFICAZIONE DEI SEGGIOLINI
IN BASE AL PESO E ALL’ETA

Fin dalla nascita il bambino deve essere sempre trasportato
con un sistema di ritenuta idoneo, cioé con un seggiolino
specifico, omologato secondo le normative vigenti (Regola-
mento un/Ece n. 44, esclusivamente serie 03 e 04), se-
guendo attentamente le istruzioni del manuale.

| dispositivi di ritenuta sono obbligatori per i bambini, dalla
nascita fino al raggiungimento di 36 Kg di peso: fino a 18
kg si possono usare solo i seggiolini, oltre questo peso si
possono utilizzare sia i seggiolini sia gli adattatori che, pur
omologati, non offrono il medesimo livello di sicurezza del
seggiolino.

All’atto dell’acquisto si raccomanda di verificare che il
dispositivo sia adeguato al peso e alla corporatura del
bambino: se il seggiolino € troppo “largo”, le cinture
di cui é dotato potrebbero non svolgere bene la loro
funzione di contenimento.

Per ulteriori dettagli e consigli pratici scaricare 1'opuscolo infor-
mativo all'indirizzo: http://www.rotarymilanoovest.it/new/
docs/sicuramente%20in%20giro.pdf
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SISTEMA DI PRENOTAZIONE

RISPARMIA IL TUO TEMPO
PROGRAMMA LA DONAZIONE
UNA VOLTA PER L’ALTRA!

20

Giorni da bollino rosso

AN A9 VLA

a settembre la sede dell’Avis € organizzata per prenotare la donazione succes-
siva durante la visita medica della donazione in corso. In pratica € possibile, e
consigliabile, programmare una volta per l'altra gli appuntamenti in Avis. E
I niente paura se 0ggi non sapete come starete né se avrete tempo tra 3 0 6
mesi. Voi prenotate con il medico che effettua la visita, il quale registra la vostra preno-
tazione online. Il giorno dopo riceverete una mail con la prenotazione e, una settimana
prima della data fissata, vi arrivera una mail che vi ricordera I'appuntamento. Se non po-
trete, vi bastera comunicarlo nella risposta e un nostro operatore vi chiamera per fissare
un‘altra data. | vantaggi sono immediati: ottimizzare il tempo che dedicate alla donazio-
ne e al controllo della salute e pianificare per tempo, in modo da scegliere il giorno e I'ora
piti adatti. Se sorgeranno problemi aggiorneremo la data, con una vostra telefonata al
servizio donatori 0 una mail allo stesso servizio. Tutto questo grazie a un sistema auto-
matizzato che abbiamo messo a punto, testato e che € gia partitol

CHE COSA ERA PRENOTABILE GIA PRIMA

E attivo da tempo il sistema di prenotazione per le visite del cardiologo e del nutrizio-
nista e per I'esame spirometrico, abbinati alla donazione di sangue.

Obiettivo: far coincidere il momento della donazione con il controllo della salute, concen-
trando i tempi e arrecando il minor disagio possibile al donatore. Tra I'altro alcuni controlli,
se distinti dalla donazione, non possono godere del giustificativo di assenza dal lavoro,
come la spirometria, il posizionamento dell’Armband e la visita dal nutrizionista.

I donatori hanno apprezzato molto I'organizzazione di quUEeSto servizio.

COME FUNZIONA IL NUOVO SISTEMA

Da settembre, € operativo anche il sistema di prenotazione delle donazioni con rela-
tiva visita medica e delle visite di controllo per i donatori sospesi.

Per rendere i passaggi piti fluidi, stiamo indirizzando i donatori in studi medici diversi, a se-
conda che si tratti di una donazione periodica, di una prima visita o di una visita di controllo
dopo un periodo di sospensione. A pieno regime serviranno piu studi medici, per cui nei
prossimi mesi faremo una riorganizzazione degli spazi e servira una migliore distribuzione
delle donazioni nel corso della settimana.

OCCHIO AL BOLLINO ROSSO
Quando prenotate, controllate le giornate della
settimana mediamente meno affollate: lunedi,

Giorno Media accessi . N i .
in Sede martedi, mercoledi e, soprattutto, il giovedi po-
i meriggio.

® Lunedi 24 Con una programmazione “intelligente”, infatti, ol-
® Martedi 32 tre al contenimento dei tempi per il donatore e a
5 un lavoro piu fluido per i medici, garantiremo all’o-

® Mercoledi 39 i o DT garantr el
. = spedale una “fornitura” costante ogni giorno della
® G!oved! mat. 45 settimana. Livellare il numero delle unita raccolte
® Giovedi pom. 5 giornalmente, per esempio, € particolarmente utile
® Venerdi 62 per la gestione delle piastrine, che hanno una du-
@® Sabato 61 rata massima di soli 5 giorni. In pratica, assicure-
" remo all’'ospedale un numero pressoché standard

® Domenica 26

di piastrine freschissime tutti i giorni.

DICEMBRE 2013
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COME PRENOTARSI

o Durante la visita medica

La visita medica € il momento migliore
per prenotare la donazione successiva e
i controlli. Il medico € infatti in grado di
valutare in diretta I'idoneita per la dona-
zione periodica successiva; decide se
siano necessari controlli aggiuntivi e se
sia il caso di programmare visite speciali-
stiche del cardiologo e del nutrizionista
e indagini (spirometria, Armband).

E non preoccupatevi, come gia detto, se
ancora non sapete come starete o se
avrete tempo nella giornata fissata ora,
poiché con congruo anticipo una mail vi
ricordera I'appuntamento e, se saranno
sopraggiunti impedimenti, bastera scri-
verlo nella risposta e sarete contattati da
un nostro operatore per fissare una
nuova data.

9 Al telefono

Se non avete fatto la prenotazione in
occasione della consueta visita medica
pre-donazione, potete chiamare lo 02
70635020 int. 207 (Servizio Donatori)
dal lunedi al venerdi dalle 13.30 alle
18.00. Il sabato all'int. 226 (Servizio Ac-
cettazione) dalle 11 alle 13.

£LTA PER LA DESTINAZIONE DEL

Donate il
5x1000

all’Avis
di Milano

5X1000
BUONI MOTIVI

La destinazione del 5x1000 all’Avis di
Milano nella dichiarazione dei redditi
2011 e 2012 (rispettivamente per i
redditi del 2010 e del 2011) sono serviti
per coprire una parte dei costi del nuovo
Centro mobile, ma mancano ancora
116.820 euro per completare il
pagamento che Avis ha gia effettuato.
Anche la devoluzione del 5x1000 con la
dichiarazione del 2013, relativa ai redditi
2012, & stata completamente riservata
alla copertura dei costi dell’Unita mobile
(parte dei 116.820 euro mancanti).

Con la dichiarazione 2014 contiamo di
completare la raccolta fondi per I'Unita
mobile e di destinare la quota restante

ai costi che Avis sostiene per i progetti di
prevenzione della salute dei donatori.
e Via email
Potete  scrivere  all'indirizzo  mail
servizio.donatori@avismi.it, indicando
la richiesta di prenotazione e il numero

I numeri del 5x1000

di telefono dove essere richiamati da LE SCELTE DEI DONATORI
un Nostro operatore per concordare REDDITI NUMERO IMPORTO
giorno e orario. ANNO SOTTOSCRIZIONI ASSEGNATO
2006 1.907 71.043 €
PER CHI NON PRENOTA 2007 1.328 52.700 €
2008 1.277 48.653 €

Chi si presenta senza aver prenotato, se-

gue la progressione dell'indicatore nume- 2009 1.276 47.796 €
rico per il proprio turno di visita, a differenza 2010 1.051 37.831 &€
di chi ha prenotato che accede in base al-

|"orario prefissato. 2011 1.307 43.180 €
Di conseguenza, benché la programma- 2012 non pervenuto  non pervenuto

zione preveda spazi liberi, per chi € senza

prenotazione i tempi di attesa saranno poco

prevedibili. Quindi perché non prenotarsi?
SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

Sostegno delle organizzazioni non lucrative di utilita sociale, Finanziamento agli enti
delle associazioni di promozione sociale e delle associazioni riconosciute della ricerca ssientifica e della universita
che operano nei settori di cuiall'art. 10, c. 1, lett ), del D.Lgs.n 460 del 1997

FIRMA Mm EOM@ FIRMA
Codice fiscale del Codice fiscal
b:nle(rii:,?;(eev:mum) 0 3z 6 2001 57 bo P

Finanziamento agli enti
della ricerca sanitaria

FIRMA

Codice fiscale del
beneficiario (eventuale)

AVIS&MILANO 21
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LUCCA 5 OTTOBRE 2013
CONVEGNO FI@®IS

LE SFIDE GLOBALI DEl DONATORI DI SANGUE
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Itre 100 tra medici e
volontari delle asso-
ciazioni del dono del
sangue, in rappre-
sentanza di ben 26 Paesi, han-
no partecipato al terzo semina-
rio internazionale di FIODS.
La Federazione internazionale
delle organizzazioni dei dona-
tori di sangue €& nata in Lussem-
burgo nel 1955, grazie anche al
fondatore dell’Avis Vittorio Formentano. Per ['ltalia sono intervenuti
Claudio Velati, presidente della Simti, il direttore del Centro Nazionale
Sangue Giuliano Grazzini e il presidente di AVIS nazionale, Vincenzo
Saturni (in alto nella foto), che ha sottolineato il valore aggiunto offerto
dalle associazioni di volontariato alla donazione anonima, volontaria,
non remunerata e periodica, grazie alla chia-
mata, all’attivita di promozione sul territorio e
alle iniziative di fidelizzazione. Abbiamo rivolto
qualche domanda al presidente di FIODS
Gianfranco Massaro (di fianco nella foto).

FONDAZIONE CAMPUS

Qual é I'obiettivo di questi incontri in-
ternazionali?

L'obiettivo & quello di confrontarci tra Paesi
per mettere a punto un piano globale per
realizzare gli impegni della Dichiarazione di Melbourne del giugno
2009: arrivare entro il 2020 al 100% di donazioni non remunerate nel
mondo. In pratica, cerchiamo soluzioni comuni sul sistema di raccolta
del sangue e sul reclutamento dei donatori da rendere poi abituali.
Lobiettivo di fondo & I'autosufficienza attraverso la donazione non re-
munerata.

Ci sono ancora cattive pratiche anche nel nostro Continente?

Si, nei Paesi dell’'Est Europa e in Russia, in particolare, dove la nuova
legge del 2013 prevede che a essere retribuiti da ora in poi siano solo
dei componenti del sangue e sangue appartenente a gruppi rari, come
incentivo. Mentre i donatori volontari riceveranno solo un pasto.

A loro volta i donatori “onorari”, quelli con almeno dieci donazioni al-
I'anno di sangue e suoi componenti, saranno “premiati” con un com-
penso di 250 euro a donazione.

Soprattutto sul fronte plasma é stato lanciato I’allarme di una
sua commercializzazione in banche del sangue (il 12% di
plasma e piastrine, secondo i dati del progetto europeo Do-
maine). Le risulta?

In Italia e Francia no. Infatti, dove il sistema trasfusionale & gestito dal
pubblico e le leggi sono chiare, i rischi sono molto piu ridotti rispetto a
dove la gestione & affidata a privati, come in Germania e in Gran Breta-
gna. In questi Paesi, per esempio, € tutto in mano alla Croce Rossa (an-

che in Italia dopo la seconda guerra mon-
diale si fece un tentativo, ma i dirigenti Avis
si opposero fermamente all'idea di dipen-
dere dalla Croce Rossa, dopo il contributo
autonomo dell’Avis per tanti anni - ndn.

Proprio la Croce rossa tedesca ha
lanciato Il’allarme sulla diffusione
della remunerazione del sangue.
Quali sono i rischi?

Le case farmaceutiche hanno bisogno di
produrre grandi quantita di emoderivati
partendo dal plasma, per cui sono dispo-
ste a pagare i donatori (anche ['ltalia im-
porta plasma, rispetto al quale non & au-
tosufficiente - ndr. Cosi, per esempio, la
spagnola Grifols un paio di anni fa ha pro-
vato a introdurre la donazione a paga-
mento in Spagna, ma Fiods ha replicato
con un documento molto duro al propo-
sito (in termini etici e per gli effetti sulla
qualita del sangue e salute del donatore) e
abbiamo bloccato l'iniziativa.

Quali sono i rischi sanitari della do-
nazione remunerata?

E evidente che donazioni rawvicinate, an-
che due o tre volte alla settimana come
succede in alcuni Paesi (vedi Stati Uniti),
depauperino la qualita del sangue sommi-
nistrato al ricevente e, al tempo stesso, in-
deboliscano il datore, mentre a noi sta a
cuore anche la salute di chi da il sangue.
L’indice di donazione stabilito in Italia sia
per il sangue intero che per le aferesi (pla-
sma e piastrine) & assolutamente a tutela
della salute del donatore e del ricevente.

Che altri rischi si corrono con il da-
tore di sangue prezzolato?

In una logica commerciale si perde quel
patto di responsabilita tra donatore e as-
sociazione sul rispetto di uno stile di vita
sano e adeguato, per ridurre i rischi di tra-
smissione di malattie. Cosi pure & piu faci-
le controllare donatori periodici che non
donatori occasionali.

L’Italia ha una percentuale altissima
di donatori periodici, 1'86%, control-

2013
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lati regolarmente e che di-
chiarano di seguire comporta-
menti corretti. Dove si deve
invece ancora insistere sul
concetto di periodicita?

In Europa é sufficientemente affer-
mato il valore della periodicita della
donazione, mentre stiamo portan-
do avanti microprogetti in diversi
Paesi africani, che hanno una forte
carenza di sangue: 300mila donne
all’'anno muoiono ancora di parto per mancanza di trasfusioni, come all’inizio del
Novecento in Italia. Oltre all’Africa, stiamo seguendo da vicino il Sudamerica, do-
ve le donazioni periodiche sono cresciute del 20%. Oggi sono al 33%, percen-
tuale ancora bassa, ma in forte crescita.

Il progetto Domaine mostra le forme di compensazione previste per

DONAZIONI /

NEL MONDO 4

(WHO —\XYORLD

HEALTH ORGANIZATIONI)

W 92 MILIONI DI DONAZIONI AL, MONDO S

B IL 50% DELLE DONAZIONI NEI PAESI Paesi parteci-
AD ALTO REDDITO (15% POPOLAZIONE

panti da tutto

B 43 PAESI AFRICANI (12% DELLA POP. il mondo
MONDIALE) RACCOLGONO 4 MILIONI Algeria
DI UNITA DI SANGUE (4,3% DONAZIONI)

MONDIALE)

Argentina
B IL 65% DELLE DONAZIONI SI CONCEN- Bulgaria
TRA IN 10 PAESI, IN ORDINE DI IMPOR-

TANZA: USA, CINA, INDIA, GIAPPONE, Burkina Faso

GERMANIA, RUSSIA, ITALIA, FRANCIA, Cile

COREA E GRAN BRETAGNA. Costarica

Danimarca

Francia

Germania

DONAZIONI OGNI Ttalia
1000 ABITANTI (WHO) ) )

Lituania

N 36,4 NEI PAESI AD ALTO REDDITO .

Mali

B 11,6 NEI PAESI A MEDIO REDDITO Malta

H 2,8 NEI PAESI A BASSO REDDITO Marocco

B 82 PAESI HANNO MENO DI 10 DONA- Monaco

ZIONI OGNI 1000 ABITANTI, TUTTI A Nepal

BASSO E MEDIO REDDITO, DI CUI 39 IN Olanda

AFRICA

Portogallo

B 43 PAESI (26,2% DEI RISPONDENTI) Romania
HANNO UN PIANO NAZIONALE PER AP- .

PROVVIGIONAMENTO DI PRODOTTI Russia

EMODERIVATI DAL PLASMA San Marino

B 60 PAESI (36,6%) LI IMPORTANO DAL- Senegal

L’ESTERO Spagna

B IN 16 PAESI IL SISTEMA DI FRAZIONA- Svizzera

MENTO DEL PLASMA AVVIENE ATTRA- Tunisia

VERSO UN SISTEMA PUBBLICO-NON Uruguay

PROFIT.

AVIS&MILANO

il donatore in Europa, nell’ordine la
giornata di riposo, le spese di tra-
sporto, il buono pasto e il check-up.
A parte le spese di trasporto, le altre
forme sono ammesse e utilizzate an-
che in Italia. C’é chi contesta anche
queste forme di compensazione?

Non confondiamo questi servizi previsti
per il donatore, che sono esclusivamente
in una logica di tutela della sua salute (a
parte in effetti il trasporto, ma comunque
solo per agevolarlo negli spostamenti) dal
remunerare il sangue con gli effetti nega-
tivi da un punto di vista sanitario, oltre
che etico. Se anche qualcuno contestasse
questo distinguo, la troverei una polemica
inutile e pretestuosa.

IL CONTRIBUTO
SCIENTIFICO DI
AVIS Al LIMITI DELLE
DONAZIONI

Stabilire il ritmo delle donazioni nel rispetto
dei donatori, e non in base alle necessita degli
ammalati, e stato fin dall'inizio uno degli
obiettivi di Avis. Nel 1946, infatti, il suo fon-
datore Vittorio Formentano istituisce un Cen-
tro studi guidato del professor Carlinfanti,
che pubblichera oltre 80 studi di valore inter-
nazionale, su parametri trasfusionali ancora
oggi validi. In particolare, grazie alle ricerche
dell’Avis I'indice di donazione é passato
via via dai 15 giorni iniziali a 1 mese, a
45 giorni, fino ai 3 mesi stabiliti per legge
nel 1967 per gli uomini, e ai 6 mesi per
le donne, che é la frequenza valida an-
cora oggi. La plasmaferesi, invece, ¢ regolata
dalla legge italiana con due prelievi al mese,
ma prudenzialmente I’Avis, sempre nella lo-
gica della tutela del donatore, ne ammette
solo una al mese. A differenza di Paesi come
gli Stati Uniti, dove il sistema trasfusionale ¢
in mano alle case farmaceutiche e si arriva ad
accettare donazioni di plasma anche ogni 2-
3 giorni. Benché infatti donare il sangue non
danneggi I'organismo, né provochi malattie,
né trasmetta virus con materiali monouso, e
pur vero che il fisico di una persona sana av-
verte la temporanea perdita di un 10% del
suo sangue (450 mi).

Per questo si controlla ogni volta lo stato di
idoneita del donatore (pressione sanguigna
ed emoglobina digitale) e la frequenza dei
prelievi € regolata dalla legge su basi scienti-
fiche. Scadenze piu frequenti di quelle previste
dalla normativa trasfusionale, infatti, impove-
rirebbero I'organismo di scorte di ferro.
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NOVITA NEL SISTEMA

TRASFUSIONALE LOMBARDO
COSA CAMBIA PER IL DONATORE

ntervista al presidente di Avis Regionale Lombardia Domenico Giupponi sul-
la riorganizzazione del sistema trasfusionale lombardo e sui nuovi criteri di ac-
creditamento per le unita di raccolta entro il 2014.

Una ricerca di Bocconi ha evidenziato la necessita, per Avis, di inte-
grare due esigenze: quella piu ampia di programmazione, uniformita
dei criteri ed economie di scala e quella piu locale di capillarita e vici-
nanza al donatore. Condivide questa visione?

Si, certo. E proprio la direzione che Avis Lombardia ha intrapreso, in accordo con
la riorganizzazione del sistema trasfusionale regionale. In base alle normative eu-
ropee sulla qualita, infatti, stiamo procedendo a un accorpamento di diversi
DMTE (Dipartimento di medicina trasfusionale e di ematologia) per la lavorazione
e validazione del sangue. Questi, da una quindicina, diventeranno 9 con una ti-
pizzazione e lavorazione di almeno 70mila unita all’anno, misura minima per
I'Europa per garantire gli standard di qualita (tra cui Bergamo, Brescia, Cremona,
Pavia, Varese, Lecco, Mi Niguarda e Mi Policlinico). Como, Cremona, Lodi, Monza
e Sondrio, invece, continuano solo I'attivita clinica. Restano in sospeso, per il mo-
mento, Garbagnate e Legnano.

Questo porta con sé una maggiore omogeneita dei criteri di validazione del san-
gue e una massa critica, con relative economie di scala negli acquisti, che con-
sentira risparmi, come suggerito dalla stessa Bocconi (vedi a destra).

Questa riorganizzazione avra qualche impatto sul donatore?

No, il fatto che alcuni ospedali, prima sede di DMTE, ora non lo siano pit, perché
accorpati a un altro per raggiungere i numeri di lavorazione minimi, non impat-
tera sui centri trasfusionali.

Entro il 2014 non solo i DMTE, ma tutte le 140 unita di raccolta della
Lombardia dovranno rispondere a determinati requisiti di accredita-
mento. Questo impattera sui donatori?

Molto poco. Prevediamo che solo un 20-25% delle unita di raccolta non superera
I"accreditamento per limiti strutturali. In quei casi allora, ai donatori che si reca-
vano in quei centri, si chiedera di spostarsi in altri, ma non sara disagevole perché
abbiamo una presenza capillare sul territorio.

A proposito di capillarita, che evoluzione avra il rapporto con il dona-
tore?

Come gia sta avvenendo, prevedo una sempre piu forte programmazione delle
raccolte, in base al fabbisogno degli ospedali che, in una logica di buon uso del
sangue (no sprechi), fanno richieste sempre pit specifiche di gruppi sanguigni.
Questo, per noi avisini, significa cambiare mentalita, ossia non pit far donare a
prescindere, ma a seconda di cosa richiedono gli ospedali, per cui la chiamata del
donatore sara sempre piu centrale. Discorso diverso per Milano, che ha una ca-
renza costante di sangue.

Infatti noi, che abbiamo sempre fatto la chiamata anche per le emer-
genze, stiamo puntando sulla prenotazione periodica (vedi pag. 20).
Si, Milano ha una situazione diversa e far prenotare di volta in volta, per la volta
successiva, mi sembra un’ottima iniziativa. Nel complesso, perod, in Lombardia ci
sono delle eccedenze che poi compensiamo inviandole in regioni carenti, come
la Sardegna. Quindi, anche nella logica della sempre minore natalita, & necessario
fidelizzare e seguire i nostri donatori, tenendo perd conto delle richieste mirate
degli ospedali. Se continuera questo trend, si potra arrivare a ridurre I'indice di
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donazione, cioé quante volte all’an-
no ciascuno potra donare, concen-
trando invece le chiamate in base al
bisogno del momento.

Questo richiedera un cambio di cul-
tura anche nel donatore, che non
dovra offendersi se verra chiamato
meno e con meno preawviso. Il di-
scorso & diverso per Milano e Pavia, a
causa della carenza cronica di sangue
per il numero maggiore di ospedali.

FUND RAISING,
PARTNERSHIP
E SANGUE

Una ricerca del Cergas Bocconi
(Centro di ricerca sulla gestione
dell’assistenza sanitaria e socia-

le), commissionata da Avis Na-

zionale, ha messo a punto alcuni
indicatori di efficacia, efficienza

e prossimita territoriale per va-

lutare l'andamento dell’Avis.

Sull’efficienza ¢ stata misurata

la chiamata del donatore che
raggiunge 0,9 donatori per ogni
chiamata. Per efficacia nel 2010-
2011 i donatori sono cresciuti
del 3%, ma c’é un calo nel 2011-
2012. Sulla vicinanza si é sotto-
lineato il ruolo dei giovani e del-
le donne ma anche il difficile ri-
cambio generazionale. Giorgio

Fiorentini di Bocconi suggeri-

sce per il futuro pit fund
raising e partnership per mi-
gliorare il servizio, attirare nuo-
vi donatori e fidelizzare gli at-
tuali e un processo di riorganiz-
zazione, in parte gia in corso, del
sistema di validazione e lavora-
zione del sangue con una mag-
giore integrazione fra livelli isti-
tuzionali. Mentre sul territorio,
potenziare la prenotazione e la
formazione del personale.
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TRATTAMENTO LASER PER LA
CORREZIONE DEI DIFETTI VISIVI

OvisS

Valutazione al trattamento laser

Tariffa privata

Valutazione al trattamento laser

80e¢

} 20% di sconto nel resto delle visite e
trattamenti

} Visita oculistica completa 60€.

Liberati da occhiali e lenti a contatto —
| — S

T Vg —h -
iF &
Clinica Baviera, da 30 anni leader nel settore della correzione dei difetti L :“ "
visivi, conta oltre 70 cliniche in Europa e 150 medici oculisti. Con un ] _F ! "
trattamento laser di pochi minuti, & possibile correggere miopia, = ==l
. . . . —e——
astigmatismo, ipermetropia. ' E“___ -
1 L ;

GRAZIE A CLINICA BAVIERA, PIU DI 300MILA PERSONE HANNO DETTO ADDIO A OCCHIALI E LENTI A CONTATTO.

VORRESTI ESSERE IL PROSSIMO?

) PRENOTA LA TUA VISITAW

. 800-228833 CLINICA BAVIERA
. . ISTITUTO OFTALMICO EUROPEO
www.clinicabaviera.it
CLINICA BAVIERA ITALIA S.r.I. Autorizzazione sanitaria n.1 del 17.01.2002. Dir. Sanitario Dott. M. Mosch MILANO: Via Albricci 5 - TORINO: Piazza Solferino 7

e
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WELFARE AZIENDALE

TEMPO, SALUTE E ISTRUZIONE
[ BENEFIT PIU RICHIESTI

AVIS MILANO Cresce il welfare aziendale che sfrutta le agevolazioni fiscali e contributive
E WELFARE AZIENDALE per aiutare il benessere delle persone e la conciliazione dei tempi tra la-
VOro e vita privata.

oppio ruolo dell’Avis in TEMPO TIRANNO

azienda: stimolo alla re- Il tempo € la risorsa pit scarsa per tutti, come emerge dall’analisi dei bisogni

sponsabilita sociale delle grandi aziende che stanno partecipando al progetto ministeriale

d'impresa con due ap- «Family audit», un sistema di certificazione messo a punto dalla Provincia di
puntamenti all'anno per la comu- Trento, che ora ¢ in via di sperimentazione a livello nazionale in una novan-
nita, ma anche welfare aziendale tina di organizzazioni tra Comuni, organizzazioni non profit, imprese sociali
per i dipendenti donatori, con due e qualche grande azienda come Enel, Atm e Nestlé. Il bisogno piti forte
check up all’anno. Gratuiti sia per il che emerge dai focus group di queste aziende € una migliore gestione del
donatore che per I'azienda, la quale tempo per conciliare vita privata e vita lavorativa. Cosl, le medio-grandi
invece oggi investe aziende cercano di andare incontro a queste esigenze sia rendendo flessi-
risorse proprie per le Ma prevenzione bile I'orario in entrata e in uscita, sia prevedendo contributi alla retta dell’a-
campagne di pre- e diagnosi preco- silo nido per i bambini piccoli, ma anche per la badante e la baby-sitter nei
venzione sotto for- ce sono proprio i piani di welfare. Secondo una ricerca di Confartigianato, infatti, la scarsa
ma di welfare. servizi che Avis occupazione femminile, quasi una donna su due in Italia (il 46,5%), € do-
Quindi c’¢ un dop- offre ai donatori vuta anche allo scarso investimento nei servizi di welfare da parte dello
pio vantaggio per le di sangue Stato per aiutarle a conciliare lavoro e famiglia. La spesa pubblica in questa
aziende che pro- direzione € pari a 20,3 miliardi di euro, equivalente all'1,3% del Pil e inferiore
muoveranno le donazioni di sangue del 39,3% rispetto alla media dei 27 Paesi dell’Ue.
all’interno.

MENS SANA IN CORPORE SANO

L"altro tema forte del welfare nelle medie e grandi aziende ¢ la salute: pre-
videnza e copertura sanitaria integrative, ma anche check-up aziendali,
protocolli di prevenzione, in particolare cardiologica e senologica e diffu-
sione di stili di vita sani, come I'alimentazione corretta e lo stop al fumo.
Da una indagine del 2013 di Towers Watson, societa di consulenza in
materia di compensation e benefit, su 120 medie e grandi aziende, 1'81%
(quattro su cinque) prevedono una copertura integrativa al sistema
sanitario pubblico come componente del pacchetto retributivo. Di
queste, il 43% finanzia interamente il piano per il
dipendente e il suo nucleo familiare, mentre il 46%
solo in parte e 1'1 1% solo per il dipendente, in ge-

_ nere con una polizza assicurativa. Inoltre, oltre la
120 meta delle aziende intervistate offre anche un

Il campione Dimensione media: 3.230 dipendenti

s o e e onow o check-up e il 10% sta valutando se introdurlo.
urvey Dirigenti Quadri ®Impiegati = Operai . A B ) i
Protocolli di prevenzione mirati, soprattutto
1 1 528 vrgenti per problemi cardiovascolari e tumorali, stanno

[ ] o O O [ ]
w w w w w 51 906 o sempre piu prendendo piede nelle grandi im-

prese come forma di welfare. Tuttavia, se il trend
1 8681 1 Impiegati dei costi dovesse continuare ad aumentare a un

67 _ 840 - tasso superiore a quello dell'inflazione, una su due
le aziende intervistate ritiene probabile che intro-
durra franchigie e il 43% richiedera o innalzera il
contributo da parte del dipendente. Al tempo
stesso, I'aspetto preventivo sara sempre pill interessante tanto per il lavo-
ratore che per il datore di lavoro. Fra le azioni future, oltre due su tre pre-
vedono di puntare su “comunicazione e medicina preventiva” (37%),
oltre a controllare i costi (60%) e a disegnare bene il piano con le relative
prestazioni (59%).
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Volontariato
in numeri

3.315.000

volontari
(+3% in 10 anni)

0,7% del pil
20%

del non profit,
pari a 40 milioni di euro
rapporto tra euro spesi

per i volontari
(reclutamento, gestione,
formazione, rimborsi spese,
assicurazione)

e il ritorno economico
delle loro attivita
(studio Cnel)

16.600

ore volontari sangue
(promozione dono, chiamata
donatori, data entry e tessere)
= 278.000 euro

costo personale annuo

= 126.000 euro beneficio
economico per I'ospedale
(Cergas Bocconi 2010)

RESPONSABILITA
SOCIALE D'IMPRESA
IN ROYAL BANK

OF SCOTLAND

el 2013 Royal Bank of Scotland
(RBS) & diventata amica dell’Avis,
con un paio di raccolte nella
sede di Milano con un centi-
naio di dipendenti. La prima il 18 febbraio
con 24 adesioni e 15 donazioni e la se-
conda il 7 ottobre con 18 presenze e 15
unita raccolte. Prossimo appuntamento
febbraio 2014.
Abbiamo rivolto qualche domanda a
Fabrizio Crispiatico del Comitato direttivo
Corporate Social Responsibility Italia (CSR).

La banca aveva gia un impegno di
responsabilita sociale d'impresa? Fa
parte delle linee guida della casa-
madre?

La banca ha sviluppato un programma di
responsabilita sociale, che prevede I'im-
pegno a supportare la comunita dove la-
voriamo, e uno specifico programma di
coinvolgimento dei dipendenti. Local-
mente I'attivita € gestita da un comitato
direttivo CSR, composto da colleghi RBS
che vengono coinvolti in vari progetti
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ISTAT

IL NON PROFIT CRESCE NELL'ISTRUZIONE
E NELL'ASSISTENZA SOCIO-SANITARIA

n dieci anni il non profit e cresciuto del 28%, con 301.191 organizza-

zioni alla fine del 2011 (censimento Istat su “Industria e servizi, istitu-

zioni pubbliche e non profit”). Cresce soprattutto nel Nord e nel Cen-

tro Italia, con concentrazioni in Lombardia, Veneto, Piemonte, Emilia
Romagna, Toscana e Lazio. In Lombardia, Lazio ed Emilia Romagna si
concentra anche quasi la meta dei dipendenti (il 46,9%), in tutto 681 mi-
la. Le onlus corrispondono al 6,4% delle unita economiche attive: cultu-
ra e sport assorbono il 65%, seguiti dall’assistenza

sociale (con 25mila realta), relazioni sindacali e di
rappresentanza (16mila unita), istruzione e ricerca
(15mila istituzioni). L'aspetto pit interessante dell’in-
dagine & I'effetto “sostituzione” tra un settore e l'altro,
in termini di occupazione e unita economiche. Segno
di come il taglio ai fondi e agli investimenti nel pubblico

4 7 7 milioni

volontari

68 1 mila

dipendenti

stia provocando un aumento di interventi del non pro-

fit, con un ampliamento dei servizi di mercato, ma an-
che del welfare privato, aziendale e associazionistico. In
particolare, se nel pubblico nell‘istruzione (-10,3%) e
nella sanita e assistenza sociale (-8,6%) diminuisce I'oc-
cupazione dipendente, nel non profit aumenta:
+78mila nellistruzione e +123mila nella sanita e assi-

stenza sociale.

che includono sia attivita di raccolta fon-
di che di volontariato.

Come mai avete introdotto la dona-
zione di sangue?

Perché ci siamo accorti che la cronica ca-
renza di sangue in Italia ha un forte im-
patto sociale, soprattutto tra persone
che potrebbero trovarsi in situazioni cri-
tiche o di bisogno immediato. Secondo
noi, questa € una delle declinazioni
dell’essenza della solidarieta. Incoraggia-
mo i nostri colleghi a supportare la co-
munita locale e questo € uno dei modi in
cui lo facciamo.

Come vi siete organizzati per la co-
municazione interna e la logistica?
Con il prezioso aiuto di Avis Milano ab-
biamo organizzato la presenza di una au-
toemoteca con cadenza semestrale pres-
so i nostri uffici. Questo ha reso molto piu
semplice tutto il processo della donazione
per i nostri colleghi, che non devono
preoccuparsi di recarsi presso una struttu-
ra organizzata per le donazioni. A livello
comunicativo, awvvisiamo i colleghi per
tempo in formato elettronico e diamo lo-
ro un pacchetto di informazioni per chia-
rire i loro dubbi. Inoltre, tramite il nostro
servizio di reception, organizziamo Ia-
genda in modo da far si che i colleghi
possano svolgere il tutto nei tempi piu
brevi possibili.

270 .

lavoratori esterni

5 mila

lavoratori
temporanei

Il centro mobile é dunque una co-
modita?

Assolutamente il centro mobile € il punto
nevralgico dell’iniziativa. Tutti i nostri colle-
ghi sono stati soddisfatti € hanno apprez-
zato il fatto di risparmiare tempo e avere
uno spazio dedicato vicino ai nostri uffici.

Che risposta c’é stata?

Le nostre prime donazioni hanno rag-
giunto circa il 15% dei colleghi, diversi dei
quali sono diventati donatori per la prima
volta. I tutto e stato visto molto positiva-
mente da Avis Milano, specialmente con-
siderando che é stato il nostro primo an-
no. Speriamo di incrementare il numero
di donatori in futuro.

Prossimi passi?

Al momento abbiamo gia messo in agen-
da una donazione ogni sei mesi. Per cer-
care di massimizzare gli sforzi abbiamo
anche pensato di coinvolgere i nostri vici-
ni all’interno dello stabile.

Una collega di Royal Bank of Scotland
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QUESTIONARIO

LA QUALITA
DEI NOSTRI SERVIZI

Prosegue la rilevazione sul grado di soddisfazione dei donatori, awiata in Sede nel 2012, con un nuovo questionario distribuito ai do-
natori Avis che afferiscono al Centro trasfusionale dellOspedale San Paolo e a coloro che donano sulle nostre unita mobili.
Il voto di soddisfazione da 4 a 6 corrisponde a "abbastanza-molto-eccellente”, mentre il voto da 1 a 3 corrisponde a "nulla-poco-quasi'.

QUALITA DEL SERVIZIO SULL'UNITA MOBILE

voto medio % voti Accettazione amministrativa e accoglienza
90
4 §jabbastanza SPAZI TEMPI di ATTESA | OPERATORI | MATERIALI e INFORMAZIONI
6—>eccellente
RN
voto medio % voti Area visita medical Il valore della %
4—>abbastanza SPAZI TEMPI di ATTESA | OPERATORI corrisponde  a
§—>molto quanti donatori
6—>eccellente X
@ @ Z00% hanno dato giu-
voto medio % voti Area prgliel)[ dizio 4, 5, 6
4=sabbastanza SPAZI TEMPI di ATTESA | OPERATORI | MATERIALI e INFORMAZIONI
6—>eccellente
T o | G 0%

voto medio i Prestazioni sanitari

d-jabbastanza NUTRIZIONISTA AVIS | DIETOLOGO NIGUARDA | SPIROMETRIA CARDIOLOGIA
voto medio % voti Ristoro
4 40 j-abbastanza  SEGNALAZIONE| CONGRUITA | QUALITA E VARIETA
me
6—>eccellente I I
voto medio % voti Servizi associativi
4 69 Gl SITo MAIL | NEWSLETTER |PREMIAZIONI |COMUN PERSONALI|CALL CENTER| PROPAGANDA
me

QUALITA DEL SERVIZIO PRESSO L'OSPEDALE SAN PAOLO

voto medio % voti Accettazione amministrativa e accoglienzad,
4 4 1 ebhesens SPAZI TEMPI di ATTESA | OPERATORI | MATERIALI e INFORMAZIONI
6—>eccellente
G o | G &>
voto medio % voti Area visita medica,
4 5 5 4—>abbastanza SPAZI TEMPI di ATTESA | OPERATORI
5—>molto
6—>eccellente © © ©
voto medio % voti Sala prelievi
4 4 §Jabbastanza SPAZI TEMPI di ATTESA | OPERATORI ! MATERIALI e INFORMAZIONI
6—>eccellente
G G | @ >

voto medio % voti Prestazioni sanitari

gjmggtanza NUTRIZIONISTA AVIS | DIETOLOGO NIGUARDA | SPIROMETRIA CARDIOLOGIA
6—>eccellente I
(o> >G> (@
voto medio % voti Ristoro
4 3 j-sabbastanza  SEGNALAZIONE | CONGRUITA | QUALITA E VARIETA
gusl
6—>eccellente I I
voto medio % voti Servizi associativi
4 4 5 g::aholi:gtanza SITO MAIL |NEWSLETTER |PREMIAZIONI|COMUN PERSONALI|CALL CENTER|PROPAGANDA
gl
6—eccellente
@ (> @ @R @R (T
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NUOVO SERVIZIO

PER I DONATORI
TURISTI A MILANO CON AVIS

a cura di Francesco Marchese, donatore Avis,
bibliotecario del Politecnico di Milano

hiese, palazzi e musei, teatri, quartieri caratteristici 0 nuo-
vi quartieri simbolo di una citta che cambia, Milano si
presenta agli occhi del turista, o di chi vi abita o lavora,
sotto nuovi occhi, pronta a svelare i propri gioielli artistici
e architettonici, angoli noti o sconosciuti, leggende e curiosita a chi
Si mostra curioso € interessato a scoprirli.
L’Avis Comunale di Milano organizza una nuova iniziativa per i do-
natori e i loro familiari: una serie di visite guidate alla scoperta o ri-
scoperta della citta di Milano.
La prima visita vuole essere un omaggio a San Maurizio al Mo-
nastero Maggiore, uno scrigno prezioso tra i palazzi di Corso Ma-
genta. San Maurizio custo-
disce tesori rimasti nascosti
per molto tempo. Bernardi-
no Luini, Simone Peterzano
e Giovanni Antonio Boltraf-
fio hanno realizzato opere
che ornano gli interni della
chiesa, annessa all’antico
Monastero Maggiore delle
Benedettine, un tempo il piti importante convento femminile di
Milano. Eredita quattrocentesche e anticipazioni del naturalismo
seicentesco, cultura sforzesca e influssi dei Borromeo: le pareti, le
volte e i soffitti della chiesa immergono armoniosamente i visitatori
nella storia della pittura, della so-
cieta, della politica e della fede
del Cinquecento milanese.
La seconda iniziativa € dedicata
alla Basilica di Sant’Ambrogio,
il nostro patrono. Prima delle cin-
que basiliche fondate dal vesco-
vo Ambrogio, secondo il lungimi-
rante piano urbanistico-pastorale che conferi un nuovo assetto alla
Milano cristiana capitale dell'lmpero, Sant’/Ambrogio ¢ stata fonda-
ta nel 379 e rimaneggiata tra il IX e Xl secolo ed € un raro e splen-
dido esempio di architettura religiosa del romanico lombardo. Oltre
alla Basilica, abbiamo visitato anche il Tesoro di Sant’Ambrogio
e la Cappella di San Vittore in
Ciel d’Oro.
Milano non si ferma mai: proprio
come le rotative che sfornano ogni
giorno il quotidiano piti famoso
d'ltalia, /I Corriere della Sera, |a
cui sede storica in via Solferino 28
condivide il territorio insieme agli
artisti che, richiamati dalla fama
dell’Accademia, animano il centra-
lissimo quartiere di Brera. Il terzo
appuntamento e dedicato proprio al Corriere. Una visita nella sede
storica e negli uffici, ma anche nelle strade e nei luoghi che segna-
rono gli incontri e la vita delle importanti firme che hanno reso
grande questa testata (dettagli a destra).

AVIS&MILANO

Questo € un primo breve programma di visite guidate,
ma ne sono previste altre, sia ai principali monumenti di
Milano, come il Cenacolo ¢ Santa Maria delle Grazie,
il Teatro alla Scala, le Merlate ¢ i Camminamenti
segreti del Castello Sforzesco, San Lorenzo ¢ la
Cappella di Sant’Aquilino, sia ai musei, come il Museo
della Scienza e della Tecnologia, i Museo del
Novecento, le Case-Museo. Visiteremo anche alcuni
quartieri caratteristici (Navigli, Quartiere Isola) € zone
in profonda trasformazione, come il quartiere di Porta
Nuova, che con le sue innovazioni architettoniche e ur-
banistiche intende trasmettere una nuova immagine del-
la citta, proiettandola direttamente nel futuro.

PROGRAMMA VISITE GUIDATE

Gli itinerari sono realizzati da guide autorizzate e si
svolgono tra sabato e domenica. | gruppi sono com-
posti da un minimo di 20 fino a un massimo di 25 par-
tecipanti e ogni visita ha una durata di circa 90 minuti.
Date e orari possono essere soggetti a variazioni per
imprevisti non dipendenti dalla nostra volonta.

In ogni caso gli iscritti saranno avvisati per tempo.
Ogni visita guidata viene effettuata se si raggiunge il
numero minimo di partecipanti (15 pax).

> E possibile iscriversi:
1) via mail scrivendo a turistiamilano@gmail.com
2) presso la sede Avis di Largo Volontari del Sangue.

Iscrizioni, fino a esaurimento posti, entro la scadenza sta-
bilita per ogni singola visita.

» Nella mail di iscrizione vanno indicati:

- Nome e cognome di ogni partecipante

- Se donatori Avis il numero di tessera

- L'eventuale accompagnatore del donatore

- Eventuali minorenni o “over 65"

- Un numero di cellulare di riferimento.
Al raggiungimento del numero minimo, gli iscritti
ricevono una mail di conferma con I'indicazione
del luogo di ritrovo. La quota di partecipazione
sara ritirata prima di ogni visita guidata.
In caso di esaurimento posti in data anteriore alla sca-
denza, le prenotazioni verranno annotate in lista d’at-
tesa. Avra la precedenza chi si sara prenotato, via
mail, per primo in ordine di tempo, con priorita
ai donatori Avis.

Sede del Corriere della Sera

€ Quartiere di Brera

sabato 25 gennaio 2014 ore 10

(1 gruppo max 30 persone, no minorenni)

COSTO A PERSONA:

» donatore Avis 5,00 euro

» | accompagnatore a donatore 5,00 euro

» over 65 4,00 euro

» intero 7,50 euro
ISCRIZIONI:

entro mercoledi 8 gennaio 2014
a turistiamilano@gmail.com
oppure presso la sede Avis

di Largo Volontari del Sangue
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CIAO GIANNTI!

1 7 settembre € venuto a

mancare uno del perso-

naggi piu noti dell’Avis mi-
lanese, Gianluigi Beltrami.
Iscrittosi all’Avis di Milano nel
1956 come gruppo aziendale
Pirelli, premiato con distintivo
d’oro nel 1971 per oltre 75 do-
nazioni, dagli anni ’60 era ca-
podelegazione della “Baggio”.
Per tutti non era il signor
Beltrami, ma “il Gianni del-
I’Avis” che, con la Mariuccia,
sua moglie, per oltre 50 anni ha rappresentato la nostra As-
sociazione in quel quartiere di estrema periferia, guadagnan-
dosi la stima e il rispetto delle istituzioni, delle altre
associazioni di volontariato locali e soprattutto degli abitanti
di Baggio. Per loro, ’Avis erano solo loro due: il Gianni e la
Mariuccia. E grazie a personaggi come loro che I’Avis
a Milano ha potuto crescere negli anni. Anche se oggi la tec-
nologia e I'informatica hanno preso il sopravvento sul pas-
saparola, la testimonianza diretta rimane sempre viva e
attuale nei luoghi di aggregazione, compreso il volantinaggio
per comunicare le date delle raccolte di sangue nel quartiere.
Ciao Gianni, ci mancherai, ti ricorderemo sempre, burbero,
brontolone, sempre in lotta con “quelli della Sede”, perché le
cose non andavano mai bene come avresti voluto che andas-
sero, ma eri sempre generoso e iperattivo per la tua adorata
Avis. Ci mancheranno le tue reprimende perché i calendari
e 1 calendarietti per le raccolte erano sempre in ritardo e non
arrivavano mai in tempo per la festa di Baggio, che tu rite-
nevi 'occasione migliore per incontrare tanta gente da coin-
volgere nella donazione di sangue.
Ora la Delegazione Baggio continua la sua pluriennale atti-
vita di promozione e raccolta sotto la guida di Mariuccia, e con
la collaborazione di Antonia, che non manca mai di occuparsi
del ristoro dei nostri Donatori durante le raccolte domenicali.

Ermanno Pozzoni, presidente onorario
di Avis Milano

Orghen dor 2013
A MARIUCCIA BELTRAMI

n occasione della Festa di Baggio, domenica 20 ottobre il presidente del

Consiglio di Zona 7 Fabrizio Tellini ha conferito il premio di civica beneme-

renza “Orghen d’or” a Mariuccia Beltrami, anima dell'attivita della Dele-
gazione Avis e moglie del compianto Gianni (vedi sopra). «<Nella speranza di
riuscire, con un piccolo gesto simbolico, a ringraziarla per quanto nel corso
degli anni ha saputo donare alla Zona 7 e al nostro quartiere», si legge nella
lettera di convocazione. Pluriennale infatti I'opera di volontariato che Mariuccia
Beltrami e il marito hanno svolto a Baggio per promuovere il dono di sangue.
Grazie e complimenti Mariuccia, anche dal Consiglio di Avis Milanol

Curiosita

“Orghen d’or” significa organo d’oro. Si riferisce a un organo dipinto sul
muro della parrocchiale, cui facevano riferimento i milanesi quando volevano
mandare a quel paese qualcuno e dicevano “Va a bagg a suna’ I'or-
ghen”, cioé “Vai a Baggio a suonare I’'organo”!
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NEWsS

Il Senato ripristina
la giornata della

DONAZIONE AI FINI
PENSIONISTICI

ella seduta del 29 ottobre il

Senato ha approvato definiti-

vamente l'emendamento che
estende la definizione di “prestazione
effettiva di lavoro” a fini pensionistici
anche alle giornate dedicate alla do-
nazione di sangue ed emocomponenti
(le 24 ore di riposo previste). La legge
219/05, infatti, prevede il riconosci-
mento della retribuzione e dei contri-
buti per la giornata in cui si effettua
la donazione e individua i donatort
di sangue come operatori sanitari che
concorrono al raggiungimento di un
obiettivo fondamentale per il nostro
Paese: l'autosufficienza di sangue,
emocomponenti e medicinali plasma-
derivati. Tali permessi retribuiti, in-
vece, con la riforma Fornero del 2011
erano stati esclusi dal computo com-
plessivo delle giornate lavorative dei
dipendenti intenzionati a usufruire
della pensione anticipata.
«Per il raggiungimento di questo
non semplice traguardo ¢ doveroso
ringraziare tutti coloro che, volon-
tari delle nostre sedi, esponenti
della societa civile e del terzo settore,
parlamentari e membri del governo,
a vario titolo ci hanno sostenuto.
Con soddisfazione di tutti siamo ar-
rivati in tempi brevi a una risolu-
zione definitiva del problema, che
ha sanato un’ingiustizia e ha riba-
dito il valore etico e sociale della
donazione, un gesto semplice e ge-
neroso che i nostri donatori met-
tono in atto ogni giorno», ha dichia-
rato il presidente dell’Avis nazio-
nale Vincenzo Saturni.
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LETTERE AL CORRIERE
DALLA PARTE DEL CITTADINO

Piccoli trucchi (a fin di bene)
per spingere a donare il sangue

Buongiorno signora Bossi Fedrigotti,
dopo essermi informata sul sito dell’Avis
di Milano riguardo al “Progetto di Neo-
natologia” dell'Ospedale Niguarda, mi
SONO recata presso la sede Avis di Milano
Lambrate per vedere se ne ero idonea. lo
sono gia donatrice Avis da ben 5 anni
presso il mio paese nell’hinterland di Mi-
lano. Mi sono presentata dopo aver
preso appuntamento via mail con un
medico del centro, specificando che io
ero gia donatrice. All'arrivo all’accetta-
zione del centro Avis appena ho fatto
menzione di essere gia iscritta da anni
al’Avis, I'addetta all'accettazione si € irri-
gidita dicendo che non andavo bene.
Alla mia insistenza, confermando che il
medico gia sapeva che donavo e che mi
aveva convocata lo stesso per vedere se
ero idonea al progetto, finalmente I'ad-
detta ha chiamato il medico in questione.
Dopo una breve attesa sono stata rice-
vuta. L'unica domanda che mi e stata
fatta &: di che gruppo e lei? Appena ho
detto il mio gruppo sanguigno, il medico
mi comunica che non potevo partecipare
al progetto perché servivano donatori di
gruppo 0. Allora gli ho fatto notare che
sul sito Avis di Milano questa piccola ca-
ratteristica richiesta per partecipare non
era scritta e non vi si faceva menzione al-
cuna. A quel punto il medico mi ha rag-
gelata, testuali parole: «Noi non lo
scriviamo apposta signora, cosl la gente
vede che ci sono neonati malati da sal-
vare e siiscrive all’Avis, cosa crede? Se
non ci fosse un terremoto, dei neonati
malati o una qualche disgrazia la gente
non donerebbe proprio il suo sanguel».
Ho ringraziato, salutato e me ne sono
andata con un brivido. Non mi capacito
che usino il progetto di neonatologia
come specchietto per le allodole per fare
in modo di aumentare il numero dei loro
nuovi iscritti. Nel mio paese siamo in tan-
tissimi a donare e non perché c'e un ter-
remoto o un bimbo e malato, ma per
altruismo. Che orrore vedere utilizzare
una causa bella e giusta come aiutare i
neonati del Niguarda con I'unico scopo
di aumentare il numero di iscritti alla loro
sede. Ringrazio di far parte dell’Avis del
mio paese ancora di pit oggi dopo aver
visto qual e il comportamento tenuto al-
trove da medici senza scrupoli.

Lettera firmata o 12 settembre 2013

AVIS&MILANO

Risposta di Isabella Bossi Fedrigotti
curatrice della rubrica sul Corriere della Sera

Posso immaginare che lei si scandalizzera (a ra-
gione) ma personalmente non riesco a trovare
cosi terribile e «senza scrupoli» il comporta-
mento dei medici che usano un progetto di
neonatologia anche per incrementare il nu-
mero dei donatori di sangue, notoriamente,
purtroppo, in calo un po” dappertutto, seb-
bene, fortunatamente, non nel suo paese. «
soliti furbastri sistemi italiani», lei dira, tuttavia,
visto che sono a fin di bene, li scuserei ...

Isabella Bossi Fedrigotti
ibossi@corriere.it » 12 settembre 2013

Risposta del Presidente di Avis Milano,
pubblicata sul Corriere della Sera

Gentile Isabella,

Avis € nata a Milano e da 86 anni promuove la
donazione libera, informata, anonima, gratuita
offrendo a tanti pazienti ricoverati nei nostri
ospedali un bene necessario, prezioso, insosti-
tuibile. Da sempre la nostra caratteristica come
Associazione € quella di valorizzare soprattutto
la donazione periodica, cioe abituale, anche
grazie a uno specifico programma di preven-
zione sanitaria che abbiamo sviluppato perché
la salute dei donatori e per noi oggetto di con-
tinua attenzione. Per questo i nostri volontari
svolgono una quotidiana e capillare attivita di
promozione in tutti gli ambiti di aggregazione
sociale attraverso i gruppi aziendali, la presenza
nelle scuole, le societa sportive, i social network.
Piti che sensibilizzare i cittadini con appelli
estemporanei sull'emergenza sangue, prefe-
riamo infatti investire in una cultura del dono,
consapevoli di rappresentare nella societa una
componente viva di mobilitazione solidale che
non deve mai perdere la sua energia positiva e
coinvolgente. L'episodio descritto nella lettera
pubblicata giovedi scorso si riferisce proprio al
tentativo (evidentemente non riuscito) di spie-
gare che, su progetti selettivi come quello ri-
guardante la neonatologia, preferiamo che i
dettagli siano illustrati direttamente da un no-
stro medico presso I'unita di raccolta. Nel caso
non sia possibile effettuare quel tipo particolare
di donazione, la persona che lo desidera potra
cosi essere indirizzata ad altra modalita piu
adatta alla sua condizione fisica e altrettanto
utile per salvare una vita. Piccoli espedienti o
“trucchi” non appartengono alla nostra prassi,
perché nessuno di noi si sognerebbe che sia
possibile fare del bene senza la piena, consape-
vole e totale adesione della liberta.

Con i migliori saluti
Luca Munari e 17 settembre 2013

Georgie 1l Musical

PRONTO IL CD

Procede a grandi passi il progetto
Georgie il Musical, primo musical
finanziato tramite “crowdfunding”
(raccolta fondi con un minimo da
raggiungere per procedere) e patroci-
nato da Avis, Associazione Volontari
Italiani Sangue. Pronto per Natale il
cd, presentato in conferenza stampa
nella sede comunale di Roma il 20
dicembre, le prime 1000 copie ver-
ranno distribuite gratuitamente ai
donatori durante le campagne inver-
nali di donazione. | tanti sostenitori,
che tramite crowdfunding hanno
permesso la realizza-
zione delcd g ™"y
(5.500 euro), 'f‘\\;e 2
riceve- Bl | Ny f’g YOl
ranno ‘i‘ 91 >
come %
definito
le loro
“ricom-

&

pense” "'f( ’
entro €L
Natale: «L',"\\*

cd autografati, -
locandine autografate, i loro nomi e
foto allinterno del libretto del cd.
E possibile ascoltare una traccia
dell'opera collegandosi al sito
www.georgieilmusical.it. Oltre ai
vocal coach Brunella Platania ed
Enrico D'Amore, € possibile ascol-
tare lo straordinario cantattore
Vittorio Matteucci. Il secondo step,
per il 2014, sara di portare in scena lo
spettacolo, che nasce da una
idea del volontario avi-
sino Claudio Crocetti
in collaborazione con
le sezioni dell’Avis
di Milano,
Firenze e
Roma.
L'obiettivo
e di realiz-
zare la
versione \ % /M7 1/ e
teatrale, in b\ A
chiave musi- Pl W
cal, del manga giappo-
nese “Lady Georgie” di Yumiko
Igarashi, coinvolgendo artisti noti del
panorama musical-teatrale italiano.
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NAIO 2014

VENERDI
TELECOM - Via Della Posta (Pza Affari)
EDISON -« Foro Buonaparte, 31

DOMENICA

GRUPPO SAN PAOLO - Ospedale San Paolo
LUSSINPICCOLO -+ LA CRIPTA Parr.S.Paolo - Via Taormina 1
NIGUARDA - Parr. S.Dionigi - L.go S. D. in Pratocentenaro

GIOVEDI
TELECOM - Piazza Einaudi

VENERDI
EDISON « Foro Buonaparte 31

SABATO
CANTU . Ospedale

DOMENICA
BAGGIO - Parr. S. Apollinare - Pza S. Apollinare 2

MARTEDI
CASERMA V GIORNATE - Via Melchiorre Gioia 5

MERCOLEDI
CASERMA V GIORNATE - Via Melchiorre Gioia 5

GIOVEDI
CASERMA V GIORNATE - Via Melchiorre Gioia 5

DOMENICA
BELLAGIO « Ospedale

VENERDI
TELECOM - Via della Boscaiola

=BBRAIO 2014

DOMENICA
SEGRATE -« Segrate
GRUPPO SAN PAOLO - Ospedale San Paolo

MARTEDI
IST. MANZONI - Via Deledda 11

DOMENICA
GALLARATESE - Parr. S. Leonardo - Via Borsa 50

MARTEDI
IST. MOLASCHI - Via Mazzini Cusano M.no

GIOVEDI
IST. DONATELLI PASCAL « Viale Campania 6

SABATO
CANTU - Ospedale

MERCOLEDI
UNICREDIT - Via Cambi 1 - Lampugnano

20

21

23

25

26

28

29

30

ARZO 2014

DOMENICA
BAGGIO « PS.PG. Eymard - Via Valsesia 96

VENERDI
ENEL - Via Carducci 1/3

DOMENICA
NIGUARDA - PS.Martino in Niguarda - Pza Belloveso 6
GRUPPO SAN PAOLO - Ospedale San Paolo

VENERDI
ENEL - Via Porlezza

DOMENICA
RODANO - Piazza IV Novembre - Rodano

LUNEDI
THE ROYAL BANK OF SCOTLAND - Via Turati, 18 (sul retro)

MERCOLEDI
OMRON - Viale Certosa 49
CORDEN PHARMA - Viale delle Industrie 3 - Caponago

GIOVEDI
SAP « Energy park - ed. 3 Viale Monza 7/a - Vimercate

VENERDI
CISCO - Energy park - ed. 3 Viale Monza 7/a - Vimercate
ENEL - Via Beruto 18

DOMENICA
GALLARATESE - Parr. S. lidefonso - Pza Damiano Chiesa 7
NIGUARDA - PS.G.Battista alla Bicocca - Via La Farina 15

MARTEDI
MONDADORI - Via Mondadori 1 Segrate

MERCOLEDI
UNICREDIT - Via Volta 1 Cologno

VENERDI
ENEL - S.S.giovanni - Viale Italia 26

SABATO
CANTU - Ospedale

DOMENICA
BELLAGIO « Ospedale

DICEMBRE 2013
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CONVOCAZIONE

DEI SOCI DELI’AVIS COMUNALE

Venerdi 28 febbraio 2014

presso la Sede associativa in via Bassini 26 a Milano

alle ore 22,00 in prima convocazione (valida solo con la presenza di oltre 5.000 soci)

Martedi 6 marzo 2014
alle ore 20,00 in seconda convocazione

(qualunque sia il numero dei soci presenti) per discutere e deliberare sul seguente

ORDINE DEL GIORNO CHI HA DIRITTO A PARTECIPARE
Insediamento della Presidenza | donatori che negli ultimi 2 anni:
Nomina dei Questori di sala v//'non siano stati sospesi definitivamente
Nomina del Comitato elettorale v/abbiano donato sangue almeno una
Relazione del Presidente volta
Presentazione del bilancio consuntivo 2013 /i soci sospesi temporaneamente dalla
Relazione del Collegio dei Sindaci donazione negli ultimi due anni e
Relazione della verifica poteri siano ancora in attesa del ricontrollo
Discussione sulle relazioni e relativa votazione per la riammissione alla donazione.
Ratifica del bilancio preventivo 2014 | non donatori iscritti nell’elenco dei so-
Discussione e relativa votazione ci Collaboratori al 31/12/2013.

Nomina dei Delegati alle assemblee
provinciale, regionale e nazionale
Definizione del numero dei componenti
del Consiglio Direttivo per il quadriennio
2014/2017

Presentazione delle modalita di votazione
per il Consiglio Direttivo per il quadriennio
2014/2017

Varie ed eventuali.

-

I SOCI DOVRANNO PRESENTARSI
MUNITI DI TESSERA ASSOCIATIVA
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ISTRUZIONI PER IL DONATORE

’CRITERI DI lDONElT/:\‘ Eta compresa tra i 18 e i 60 anni
(65 se gia donatore), in buona salute, di peso superiore ai 50 kg.
Non si puo donare né fare esami di ammissione: in fase me-
struale; con assunzione farmaci nell’ultima settimana o con sin-
tomatologia; con abbondante colazione con grassi, latte e
zuccheri; con grande attivita muscolare nelle 24 ore prima.

GIORNATA DI RIPOSO | L’articolo 8 della L. 219/2005 ri-
conosce al donatore lavoratore, dipendente o collaboratore, il
diritto a una giornata di riposo, con la normale retribuzione an-
che ai fini della pensione. L"Avis rilascia un giustificativo per il da-
tore di lavoro. Se non si pud donare /o si eseguono solo esami
di controllo, I'Avis rilascia un giustificativo per il tempo trascorso
in Avis, come per le visite specialistiche.

’ DONAZIONE MATTUTINA ‘ Colazione a base di te, succhi
di frutta e spremute, un frutto, qualche biscotto secco.
Non assumere latte, né suoi derivati, né brioche.

[ DONAZIONE POMERIDIANA|  Colazione leggera (vedi
sopra) e pranzo leggero a base di pasta in bianco (all’olio senza
formaggio grattugiato) e insalata, oppure una fetta di carne ai
ferri e insalata; un panino, caffe poco zuccherato, sempre senza
latte. Non assumere bevande alcoliche né zuccherate.

[ DONAZIONE DOMENICALE | (8.00 - 12.00)
La domenica non possono essere eseguite: visite cardiologiche

ed Ecg; test coagulazione; formula leucocitaria; glicemia; elet-
troliti.

’ELE’IT ROCARDIOGRANMMA |Visita cardiologica solo presso
la sede di Via Bassini nelle giornate di MERCOLEDI - GIOVEDI-
VENERDI - SABATO.

Per eseguire la vista e I'elettrocardiogramma € necessaria la
prenotazione che dovra essere effettuata dal medico in
occasione di una precedente visita.

PERIODI DI SOSPENSIONE‘

1 mese: malattie esantematiche in famiglia (morbillo, rosolia);
alcuni interventi chirurgici; interventi odontoiatrici con sangui-
namento (anche ablazioni).

3 mesi: vaccini desensibilizzanti; viaggi in zone tropicali, se
senza sintomi (vaccinazioni per febbre gialla, epatite A, tifo e tri-
panosmiasi).

4 mesi: esami endoscopici (gastroscopia, colonoscopia...); ta-
tuaggi, piercing, agopuntura, fori ai lobi; alcuni interventi chirur-
gici.

6 mesi: soggiorni in zone malariche, anche senza vaccinazione;
interruzioni di gravidanza.

12 mesi: parto

SOSPENSIONE DEFINITIVA | Soggiorno nel Regno Unito
tra il 1980 e il 1996 per un totale di 6 mesi anche non continua-
tivi e per chi in quel periodo abbia avuto una trasfusione in loco.

INFORMAZIONI ORARI E CHIUSURE

SEDE AVIS

di VIA BASSINI 26

cembre

*Dal lunedi al sabato 7.30 13.00
Domenica 8.00 11.30 giovedi pome-
riggio 16.30 18.45 (su prenotazione)

« Il centro di raccolta nei giorni 24 e 31
dicembre 2013 chiudera gli uffici di
segreteria e accettazione alle ore 12.30 e
la cabina prelievi alle ore 13.00

* Nel mese di agosto il giovedi pome-
riggio il centro restera chiuso

* Chiusure per festivita anno 2014:
1- 6 gennaio * 20-21 - 25 aprile * 1
maggio ¢ 2 giugno * 15 agosto * 1
novembre ¢ 7-8 - 25 - 26 dicembre

UNITA di VIA MURIALDO 9

* Chiusure per festivita anno 2014:
20 - 25 aprile 1 - 2 novembre * 7 di-

* Nel periodo estivo restera chiuso dal
3 agosto compreso, con riapertura al
5 settembre 2014.

* Nel periodo natalizio restera chiuso
dal 22 fino al 31 dicembre.

CENTRO TRASFUSIONALE
OSPEDALE SAN PAOLO

* Da lunedi a venerdi dalle ore 8.00
alle 11.00 - sabato dalle ore 8.00
alle 12.00 - prima domenica del
mese dalle 8.00 alle 12.00 tel. 02 39525460 fax 02 39525462

avISQMILANO
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Ortopedia

SUBEMA (Qrtopedia SUBEMA

del nostri Tecnici ortopedici

ricerchiamo e realizziamo soluzioni
mirate al benessere del Paziente:

Nei nostri Laboratori e con I'ausilio

calzature su misura per adulti e bambini

e esami computerizzati per plantari di tutti i generi
« calzature e plantari per diabetici e reumatoidi
 busti, corsetti, fasce addominali e sternali

« tutti i tipi di calze elastche

» protesi per arto superiore ed inferiore in carbonio
e titanio

« tutori elastocompressivi per linfedema
¢ guaine compressive per ustioni

 protesi mammarie post-intervento

R
N %

Ortopedia Subema

Sede Centrale

Via G. Pergolesi, 8 - 20124 Milano
Tel. 02 667 152 07

Fax 02 667 151 16

info@subema.com

Altre sedi:
wo'®
c,e“““ . . .
Ospedale Niguarda IRCCS Multimedica Sesto S. G.
P.zza dell'Ospedale Maggiore, 3 Via Milanese, 300 Via Stoppani, 9
20162 Milano 20099 Sesto S. Giovanni (M) 20017 Rho (MI)

Tel. 02 661 119 09 Tel. 02 242 090 84

www.subema.com

Ortopedia Subema - RHO

Tel. 02 931 821 80

Forniamo anche:
letti ortopedici
elettrici e manuali,
materassi e cuscini
antidecubito, comode,
carrozzine, stampelle
e girelli. o
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DAl UNA MANO ALLA VITA. 1

AVISCARD ¢ |a carta di credito di AVIS Milano emessa da Agos Ducato, societa leader in ltalia nel
credito al consumo e nelle carte di credito. AVISCARD & uno strumento utile per i tuoi acquisti e un
sostegno concreto all’'AVIS.

Perché AVISCARD pué essermi utile?

Perché puoi utilizzarla per i tuoi acquisti e prelievi in Italia, all'estero ed anche su Internet in totale
sicurezza. In pil AVISCARD ti consente di scegliere la forma di rimborso che preferisci: a saldo, con
rimborso a fine mese senza interessi, oppure rateale, pagando quindi un po' alla volta in comode rate
mensili. Inoltre AVISCARD ti assicura una serie di benefici aggiuntivi come lo sconto dell1,5% sui
rifornimenti di carburante presso i distributori ERG.

Perché scegliendo AN NN
Perché in casa il liillizm 1Ei=EE, 1
finanziare proggiilEESIEERE EER=umE dc (> s5lute e dellg vifia)

Come posso AENENWNIE NG
Bastera recartl ggmmso una filiale Agos DucatoldiiMilanofoppurielchian

avisS

Ducatm il modulo "Informazioni e unummm
riferisme a un‘aperfiura @ creditm ra
Ducatm SpA m valida lino B 30/06/2)
a:1.500 B - BAN fissm 13,50% - HA
NEN §E B 50% sociativa annuale: OB
tm totale dovuto (impo
nire |'esempio rappreseniat
rminato ipollizando un Bolo u
u rBia @ songuaglio di 22,38 B. 1| BAEG p
BRI i applicazione delle spese. Perlanim resta Mim
Barte richieste Mamite Blernet su un pe il B nsen B 6 N =5 IN= 5
m kotale del credito espresso in perceniiiill s o I ] GimesS B | gyl o
W B=E, g sm mensile gestione pratica. Ulteriori conll | mmm IS Bl s BRI del TAEG): CHENEN NN
) I N rifornimentm carburante O €. L'offerta si riferisam ad una Cmmta di creditm “ad O RSN BIE
o N o Ik = £ 2 e cliente. In caso di rimborso con modalita a saldo non sono applicati intesesSll
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