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IL SALUTO DEL PRESIDENTE

Cari Soci e Sostenitori,
mi accingo a scrivere questo saluto nell’imminenza della stampa di questa rivista.

Il mandato triennale degli organi Collegiali volge al termine.

Avrei voluto parlare delle tante iniziative realizzate nell’ultimo triennio: gli spettacoli
teatrali e musicali che hanno riscosso larghi consensi, il congresso medico organizzato
nel 2017 con grande partecipazione di medici ed infermieri, i vari incontri con I’AIDO
ed 1 famigliari dei donatori, I’impegnativa realizzazione del nuovo Statuto nel rispetto
della nuova Legislazione del Terzo Settore con la trasformazione di A.N.T.0.-O.d.V.
(organizzazione di volontariato), la nuova campagna Soci che ha avuto un buon riscon-
tro e che ¢ ancora aperta in attesa delle vostre adesioni.

Ho usato il condizionale perché I’emergenza sanitaria dovuta al Coronavirus ci condi-
ziona e ci impone altre considerazioni. L’allargamento della zona rossa a tutta la Lom-
bardia e ad altre province dell’alta Italia sottolinea le difficolta del momento che stiamo
vivendo e dell’importanza di tenere comportamenti coerenti e consapevoli.

L’AN.T.O., come richiesto dalle direttive ministeriali, ha sospeso le attivita e gli in-
contri previsti nel breve periodo. I’ Assemblea annuale con I’elezione dei nuovi Or-
gani Collegiali, prevista per il 19 aprile e di cui potete leggere all’interno I'invito ed
il programma, viene rinviata a data da destinarsi. Seguiranno ulteriori informazioni in
merito. Colgo comunque I’opportunita di ringraziare tutti Consiglieri e i volontari per
la loro proficua collaborazione e dedizione.

Sottolineo I’'importanza di seguire le indicazioni comportamentali per tutti noi immu-
nosoppressi: uscire di casa solo lo stretto necessario, portare la mascherina, tenere la
minima distanza raccomandata, curare 1’igiene personale con lavaggi frequenti delle
mani. Indicazioni che mi fanno rivivere il primo periodo post-trapianto.

Affrontiamo queste difficolta con spirito quaresimale, con 1’augurio che la Pasqua porti
a tutti noi Pace, Serenita e salute.

Con affetto
11 vostro Presidente
Arturo Mascardi
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INCONTRO DEL 1° DICEMBRE
E TESSERAMENTO SOCI

Oggi ¢ una giornata speciale per ’ANTO
(Associazione Nazionale Trapianto Or-
gani) O.d.V.: ¢ un momento importante,
sentito e partecipato che richiama in sede
parecchi Associati e Famigliari, per lo
scambio degli auguri natalizi, per assiste-
re insieme alla celebrazione della S. Mes-
sa, come tradizione, a ricordo dei donatori
e dei trapiantati e per le loro Famiglie.

In questa occasione il Presidente, dopo i
convenevoli dovuti, approfitta delle per-
sone convenute e apre la seduta per il tes-
seramento SOCI, aiutato da alcuni premu-
rosi collaboratori. In poco tempo diverse
persone rinnovano la tessera associativa
e nell’arco poi di un paio di settimane si
raggiunge il bel numero di quarantatre
iscritti. Il Presidente si dichiara contento
del bel numero, che ha sottoscritto la pro-
pria adesione all’ANTO, ma non nega la
sua preoccupazione per il futuro dell’ As-
sociazione che presiede, perché in Aprile
scade il mandato e, al presente, mancano
ancora le candidature disponibili per rin-
novare i Membri del Consiglio di Ammi-
nistrazione e degli Organi Associativi pre-
visti dallo Statuto.

Dunque, mentre si ringrazia Chi si € pre-
murato di iscriversi per il corrente anno, si
sollecita la disponibilita a candidarsi per
mantenere «in vita» e in piena efficienza
questa realta di volontariato molto vicina
e impegnata per i trapiantandi e per 1 tra-
piantati, ma anche sempre aperta e colla-
borativa con le varie Associazioni AIDO
(Associazioni Italiane Donatori Organi)
e AVIS: preziosi anelli della catena della
vita a cul va tutta la nostra riconoscenza
perché 1 trapiantati, grazie al donatore,
possono continuare a vivere una vita an-
cora gratificante.

E questo dono prezioso che consente loro
di vivere e, come gia detto, nel migliore
dei modi.

Pertanto si rimane fiduciosi che la fila dei
SOCT si arricchisca sempre pitt di nomi-
nativi per poter realizzare maggiori inizia-
tive e soddisfare al meglio le varie esigen-
ze emergenti, che richiedono I’impegno di
diversi Volontari sensibili e generosi.
Dunque Vi attendiamo in tanti perché
Chi ¢ nella sofferenza e nell’intraquillita
dell’attesa del trapianto non si senta solo.
ma possa essere confortato dalla vostra vi-
cinanza e da una parola amica.
Non dimentichiamo che viviamo in un
contesto collettivo, dove ognuno di noi
non puo pensare esclusivamente a se stes-
so, ma deve guardare anche all’ALTRO
soprattutto se sta vivendo momenti diffi-
cili. Auguri per la prossima Pasqua: che il
Signore risorto rinnovi il nostro spirito e
lo renda piu attento e sensibile alle soffe-
renze e ai bisogni dei fratelli.
NOTA BENE: SI RICORDA CHE LE
CANDIDATURE SONO APERTE A
TUTTI ANCHE IN FASE DI APER-
TURA SEGGIO.

A.D.
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CON LASSEMBLEA ANNUALE DEL 19 APRILE
C.A. S| PROCEDERA ALL’ELEZIONE
DEI NUOVI ORGANI COLLEGIALI.

1 Mascardi Arturo presidente
2 Manenti Ermanno vicepresidente
3 Ziliani Giampaolo vicepresidente
4 Tabalappi Tiziana tesoriera
5 Dessole Anna segretaria
6 Barbieri Ennio consigliere
7 Bertorelli Pierina consigliere
8 D’Angelo Paola consigliere
9 Galbardi Leone consigliere
10 Paganin Vincenzo consigliere
11 Prandelli Angelo consigliere
12 Saletti Ivano consigliere
13 Terlenghi Giuliano consigliere
COLLEGIO DEI REVISORI COLLEGIO DEI PROBIVIRI
1 Barbero Barbara 1 Ducoli Adele
2 Barbieri Silvia 2 Quaresmini Gianni
3 Betelli Franco 3 Guizzetti Luigi
4 Menoni Giampietro
5 Minelli Maria

Si invitano i Soci a presentare le proprie candidature. La vita della nostra Associazione
dipende dall’impegno e dal tempo che ognuno di noi mette a disposizione per il rag-
giungimento delle finalita dell’ANTO.

Le candidature possono essere comunicate al Presidente uscente (tel. 347 3041232) o
presentate all’inizio dell’assemblea annuale.

Seguira il Consiglio di Amministrazione con i nuovi Consiglieri eletti per 1’elezione
delle nuove cariche sociali.
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ASSEMBLEA ANNUALE ORDINARIA CON
RINNOVO DELLE CARICHE ASSOCIATIVE
DOMENICA 19 APRILE 2020

Caro associato/a e sostenitore,
sel invitato a partecipare alla nostra Assemblea Annuale, che avra luogo in seconda
convocazione alle ore 9,00 presso la «Sala Convegni» della Fondazione Poliambulanza

Istituto Ospedaliero - Brescia, Via Bissolati, 57.

‘gGRAnggNg NITARIA

ore 11,45-12,00: Comunicazione esito votazione.

ore 12,00-13,00: Rinfresco.

Seguira il Consiglio di Amministrazione con 1 nuovi Consiglieri eletti per la elezione

delle nuove cariche sociali.

Auguri Pasquali a Tutti.
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CONVEGNO: DONAZIONE 3.0:
«DIAMO IL MEGLIO DI NOI»

Il 6 dicembre 2019 ha avuto luogo presso
I’ Aula Magna della Universita degli Stu-
di di Brescia - Facolta di Medicina e Chi-
rurhia questo Convegno rivolto a tutto il
Personale Sanitario degli Ospedali Civili
di Brescia, degli Istituti Ospedalieri Ac-
creditati della Regione Lombardia e delle
Regioni NIT.p.

Il Presidente ANTO

(Associazione Nazionale Trapiantati Or-
gani) con alcuni suoi collaboratori ha pre-
senziato alle tre sessioni in cui si ¢ snoda-
to il programma.

Nella 1* sessione sono stati presentati:

A) 1l sistema donazione - trapianto;

B) L’evoluzione della rete della donazio-
ne in Italia;

C) 1l valore della donazione per tutto il
personale infiermieristico;

D) II modello organizzativo ed assisten-
ziale presso gli Spedali Civili di Brescia.

Nella 2 sessione sono state esposte le
progettualita innovative presenti nel Nord
d’Italia e precisamente: a Cremona, in Li-
guria e nelle Marche.

Nella 3* sessione ¢ stata sottolineata la
cultura della donazione. Donare un orga-
no, un tessuto e/o le cellule € una scelta:
libera, informata e consapevole; ¢ un atto
di grande importanza sociale e un gesto
profondamente umano.

AD.
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UN GRAZIE DOVEROSO
AD UN GENEROSO COLLABORATORE

Egregio Dott. Salmi,

di cuore Le esprimo tutta la mia gratitu-
dine personale e del Consiglio di Ammi-
nistrazione che presiedo, per i preziosi
articoli, che gentilmente ci fornisce da
inserire nella nostra rivista associativa
«DOMANI».

Sono pagine ricche di informazioni, per lo
piu inerenti il fegato e le patologie epati-
che, ma scritte in modo accessibile anche
a Chi non ha competenze specifiche, quin-
di prezioso ed interessante per tutti noi.
Per questa sua vicinanza e collaborazio-
ne premurosa, molto apprezzata dai nostri
lettori, abbia il nostro doveroso grazie e,
in prossimita della Pasqua, un augurio ri-
conoscente estensibile alla Sua Famiglia.

Il Presidente |
A.Mascardi

UN RINGRAZIAMENTO SPECIALE

Esimio sig.
Quaresmini prof. Gianni;

I’ANTO a nome mio personale e del Con-
siglio di Amministrazione, che presiedo,
le esprime di cuore un grazie riconoscente
per la Sua preziosa collaborazione nella
supervisione della nostra rivista DOMA-
NI: dal suo nascere ad oggi e... continua.
Le sue competenze e disponibilita sono
per tutti noi motivo di tranquillita.

Per questo Le siamo tutti infinitamente
grati e cogliamo 1’occasione della Pasqua
vicina per augurare a Lei e ai Suoi ogni
bene.

Il presidente
A. Mascardi
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UN PO’ DI RICONOSCENZA
E SEMPRE DOVEROSA

Il Presidente Emerito Antonio Scalvini
quest’anno ha rassegnato le dimissioni da
Componente del Consiglio Amministrati-
vo ANTO (Associazione Nazionale Tra-
piantati Organi), con sede a Brescia, ma
ha assicurato la sua collaborazione ester-
na per la rivista semestrale <kDOMANI».

Antonio si ¢ dimesso per problemi diversi
e per aver raggiunto un’importante eta che
non gli consente piu di fare quel che ha
sempre fatto con entusiasmo ed amore per
questa Associazione ch’egli non ha fonda-
to, ma ha presieduto per un lungo periodo
subito dopo Pugnotti.

Ha sempre lavorato intensamente come
fosse un «bene personale» e ha realizza-
to una pluralita di iniziative tutte centrate
sulla cultura della donazione e del trapian-

to, sempre impegnato a fare il meglio di
se. Ora pero 1’eta avanzata e il trapianto
subito da giovane hanno «messo a freno»
il suo fare: cosa che fatica ad accettare;
anche se purtroppo il «declino» ¢ inevita-
bile e non risparmia nessuno.
Nel suo lungo operato, in compenso, ha
ricevuto tanti_meriti: tutti gratificanti e
ben motivati. E questo un segno di grande
riconoscenza da parte di Chi ha apprezza-
to il suo attaccamento a questa Associa-
zione.
Noi tutti, facenti parte dei vari Organi
Ammlmstratwl insieme ci uniamo per
esprimere ad Antonio il nostro Grazie con
I’augurio che il suo Futuro sia ancora ca-
rico di soddisfazioni.
La segretaria
Anna Dessole

L’ALTRUISMO E UN GRANDE VALORE

Marco Bottanelli, residente ad Ospitalet-
to, di recente ha lasciato la sua Famiglia
procurandole un dolore profondo, difficile
da sopire. Non era molto anziano ed aveva
ancora ambiziosi progetti di vita.
Un suo desiderio, pit volte manifestato,
era quello di donare, alla sua morte, i suoi
organi a chi ne avesse bisogno.
Purtroppo anche i programmi piu genero-
si, a volte, restano irrealizzabili.
E il caso di Marco, che, colpito da un
aneurisma, ha cessato di vivere senza po-
ter donare quegli organi ch’Egli aveva de-
stinati ad altri in attesa di trapianto.
Pote pero offrire: le sue conee, 1 suoi ten-
dini, i muscoli, le ossa, e la pelle; un gesto
di generoso altruismo che I’ANTO (As-
sociazione Nazionale Trapiantati Organi)
apprezza e per cui gli esprime piena grati-
tudine. Persone come Marco e i Suoi me-
ritano di continuare a vivere nei ricordi di
ciascuno di noi.

Anna Dessole
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UNA STORIA SINGOLARE

E una storia emozionante avvenuta qual-
che anno fa, ma conosciuta dall’ANTO
solo recentemente grazie all’incontro con
Emilio.

I suoi protagonisti sono i due fratelli Ab-
biatici: il sessantenne Emilio e il cinquant-
tottenne Corrado, entrambi residenti a Lu-
mezzane (Bs) e molto conosciuti in tutta
la Valtrompia dove esplicavano la loro at-
tivita lavorativa: imprenditoriale 1’uno ed
artigianale 1’altro.

Erano due figure speciali appartenenti ad
una famiglia carica di valori religiosi e
profondamente umani e sempre impegna-
ti attivamente nelle varie Associazioni di
Volontariato.

In questo «clima» cosi sensibile sono cre-
sciuti 1 due fratelli, che hanno maturato
veri sentimenti di altruismo e meritato
tanta stima e riconoscenza; largamente te-
stimoniate, nell’evento terribile che 1i ha
raggiunti, quando una fiumana di persone
fu loro accanto e condivise il dolore di tut-
ta la famiglia con dimostrazioni commos-
se e profondamente sentite.

Ed ecco il fatto, che ha reso questo mo-
mento straordinario e particolare, in cui
morte e vita si sono beffardamente unite
nello stesso contesto familiare, che gode-
va affetti forti e profondi. Corrado trovo la
morte per una caduta da una scala a pioli,
mentre stava aiutando un parente in un la-
voro di ristrutturazione. A nulla valsero 1
molti interventi di aiuto attivati:... la mor-
te crudele s’impossesso di lui generando
in parenti e conoscenti la pitt grande de-
solazione. Tuttavia questa famiglia, nono-
stante questa dura prova, non si ritir0 nel
suo dolore; subito diede il suo assenso alla
donazione degli organi: cuore, fegato, reni
e cornee. E il fratello Emilio, bisognoso
del trapianto di cuore, poté affrontare que-
sto intervento presso gli Ospedali Riuniti
di Bergamo, dove era in lista d’attesa da
piu di sei mesi e stava vivendo una situa-
zione particolarmente critica, perché so-

vente temeva di non riuscire in tempo ad
avere 1’organo compatibile, che gli garan-
tisse una «nuova vita» e gli assicurasse un
futuro. L’intervento diede esito positivo e
presto Emilio guadagno: speranza, fidu-
cia e forza. Certamente questi eventi han-
no generato nello stesso nucleo familiare
sentimenti contrastanti e nella popolazio-
ne della Valle una larga commozione. Una
flumana di conoscenti ha voluto, in vari
modi, dimostrare la sentita vicinanza ai
famigliari di questi fratelli tanto stimati
ed amati e diversi giornali ne hanno dato
larga notizia diffondendo ovunque la sin-
golarita dell’accaduto.

Sicuramente questo evento richiede alcu-
ne riflessioni profonde:

a) per la contemporaneita di morte e rina-
scita nello stesso ambito familiare;

b) per la generosita dei genitori di Corra-
do, appena deceduto, che non hanno esita-
to a consentire la donazione degli organi:
cuore, fegato, reni e cornee;

c) per la grande umanita di questo gesto,
che genera vita.

Vedi il caso di Emilio che grazie al cuore
di Corrado, che ora batte nel suo petto, ha
presto ripreso forza e gioia di vivere.

Donare ¢ un dovere umano e cristiano che
da vita a chi sta per perderla.
A.D.



Cari Associati/e e sostenitori,

a nome del comitato organizzatore, ho il
piacere di informarVi dell’iniziativa che
si intende intraprendere il 27 Settembre a
Loreto, in occasione del Giubileo laureta-
no, come meglio illustrata dalla locandina
allegata.

Si tratta di un evento a carattere nazionale,
rivolto alle tre componenti coinvolte nel
processo donazione/trapianto: famigliari
di donatori, pazienti trapiantati e medici
del trapianto.

Lo scopo ¢ quello di mettere in risalto il
senso profondo e valoriale della donazio-
ne degli organi e del trapianto terapeutico
in uno spirito unitario di comunita dei fini
ma anche di vicinanza e comunicazione

interpersonale sia nel momento liturgico
nella Basilica di Loreto che nell’incontro,
poi, all’ Auditorium ed al pranzo sociale a
seguire.

I1 CNT ha dato il patrocinio ed il suo Di-
rettore, Dr. Massimo Cardillo, sara pre-
sente con un intervento.

Nella speranza che I'iniziativa riscuota il
Suo interesse, vi invitiamo a partecipare.

Le persone interessate sono pregate di
mettersi in contatto con I’ANTO (Tel. 347
3041232) entro la fine del mese di aprile
al fine di consentire I’organizzazione del
viaggio.




GIUBILEO LAURETANO “MARIA REGINA ET JANUA COELI
INDETTO DA PAPA FRANCESCO

8.12.2019 - 8.12.2020
PELLEGRINAGGIO NAZIONALE DEI TRAPIANTATI

FAMIGLIE DEI DONATORI E MEDICI DEI TRAPIANTI
DOMENICA 27 SETTEMBRE 2020 - LORETO (AN)

“Ai piedi della Madonna, vogliamo esaltare il valore del trapianto nella sua
realta inclusiva delle tre componenti

alo

donativa - ricevente - medica
COMITATO PROMOTORE
6 s Liiik By O
m—. OR® p 0
Programma
Domenica 27 S_ettembre

9,30 - Ritrovo dei partecipanti - Piazza della Madonna, lato loggiate-Porta santa

LA MIA STELLA
ASSOCIAZIONE DONATORI
10,00 - 5. Messa giubilare per i DONATORI di organi, pre:siaduta dal Delegato Apostolico, Mons. Fabio Dal Cin
11,30 - Convegno - Auditorium Giovanni Paolo Il - Piazza della Madonna 41

Saluti - Interventi: Marco Vivarelli (Direttore Chirurgia Trapianti -Ancona )- Paolo Marchionni (Vicepresidente Scienza e Vita)
Giuseppe Canu,(Confederazione Forum Mazionale delle Associazioni di nefropatici trapiantati d'organo e di volontariato)

ionni (Vi .

Giampiero Maccioni, | “Liverpool” Federazione Ass.ni trapiantati di fegato) - Marco Galbiati ("Il tuo cuore.. la mia stella™—
Associazione famigliari di donatori) - Testimonianze del pubblico = Conclusioni di Massimo Cardillo, Direttore CNT
Modera Andrea Vecchi

16,00 - Conclusione del pellegrinaggio

ot

Presidente ATO-Marche

13,30 - Pranzo sociale € 20,00 (da 3-8 anni ' prezzo) — Ristorante “Casa Accoglienza” (Piazza della Madonna 1)
Informazioni ed adesioni

= Tel. 0721-B63153 -E-Mail: infoflato.marche.it
- Tel.
- T'..l

SI INVITANO ASSOCIAZIONI e SINGOLI AD ADERIRE ALL’INIZIATIVA
- Tel. 347-3041232 -E-Mail: infoanto-bs.it

- ANTO (Regioni del Nord Italia)
333-113955 -E-Mail: ato.puglia@libero.it

_ ATO-Marche (Centro Italia)
Con il patrocinio di

— ATO-Puglia (Sud Italia ed Isole)
335-240099 -E-mail: associazione@iltuocuorelamiastella.it (famigliari dei donatori)
[ per ristorante ed auditorium & obbligatoria la prenotazione . Un eventuale pernottamento va fatto autonomamente)
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DIARREA DA ANTIBIOTICI
E TRAPIANTO FECALE

Introduzione

Il tratto gastrointestinale ospita una co-
munita altamente complessa di microrga-
nismi che esistono in simbiosi con 1’ospi-
te. Si stima che il microbiota intestinale
umano sia costituito da molti miliardi di
batteri e da 1000 a 1200 specie batteriche
oltre che virus e funghi, la maggior parte
delle quali risiede nel colon.

I ruoli benefici mediati dal microbiota per
I’ospite comprendono la sintesi vitamini-
ca, la fermentazione dei carboidrati ali-
mentari, il metabolismo della bile e degli
ormoni e 1’esclusione competitiva («resi-
stenza alla colonizzazione») degli agenti
patogeni residenti nella comunita intesti-
nale. Il microbiota influenza anche lo svi-
luppo e la maturazione del sistema immu-
nitario attraverso interazioni con epitelio
intestinale.

La somministrazione di antibiotici puo
alterare in modo significativo la compo-
sizione del microbiota, il che puo porta-
re alla rimozione selettiva di batteri che
fungono da barriera alla colonizzazione
e/o alla persistenza dei patogeni. I cam-
biamenti mediati dagli antibiotici nella
composizione del microbiota intestinale
possono anche portare a uno squilibrio e
provare difetti immunitari della mucosa,
che predispongono 1’ospite a infezioni
enteriche come Clostridium difficile con-
sentendo alle spore acquisite a livello am-
bientale di germinare e colonizzare I’inte-
stino.

Cos’¢ la diarrea associata agli antibiotici?
La diarrea consiste in 3 o piu evacuazioni
al giorno di feci liquide.

Esistono diverse cause di diarrea. La diar-
rea associata agli antibiotici puo verificar-
si quando le persone assumono o hanno
appena finito di assumere determinati an-
tibiotici. Molto spesso, ¢ causato da un’in-

fezione con batteri chiamati «Clostridium
difficile». Il C. difficile vive normalmente
nell’intestino (figura 1). Quando le per-
sone assumono antibiotici, 1l C. difficile
nell’intestino puo crescere eccessivamen-
te. Le persone possono contrarre la diar-
rea associata agli antibiotici anche se non
assumono antibiotici. Possono contrarre
I’infezione da C. difficile se toccano per-
sone o superfici infette e non si lavano la
mani.

Quali sono 1 sintomi della diarrea associa-
ta agli antibiotici?

I sintomi pi comuni SOno:

* Diarrea acquosa (3 o pitt movimenti in-
testinali per 2 o piu giorni)

* Crampi di pancia lievi

Oppure sintomi piu gravi:

eSangue o pus nei movimenti intestinali

* Febbre

» Mal di pancia, nausea o perdita di appe-
tito

* Disidratazione quando il corpo perde
troppa acqua. Puo indurre le persone ad
avere urine di colore giallo scuro e avere
sete, stanchezza, vertigini o confusione.
A volte le persone hanno I’infezione da
C. difficile ma non hanno alcun sintomo.
Queste persone possono ancora diffonde-
re I’infezione ad altri.

Esiste un test per la diarrea associata agli
antibiotici?

Si. Il medico o l’infermiere pud testare
I’infezione d C. difficile eseguendo test su
un campione delle tue feci.

C’¢ qualcosa che posso fare da solo per
migliorare?

Si. Per aiutarti a migliorare i sintomi: Bevi
molti liquidi con acqua, sale e zucchero.



Le buone scelte sono acqua mescolata con
succo a brodo di minestra. Se stai beven-
do abbastanza, I’urina sara di colore giallo
chiaro o quasi chiara. Prova a mangiare un
po’ di cibo. Le buone scelte sono patate,
riso, fari d’avena, cracker, banane, zuppa
e verdure bollite. Chiedi al tuo medico se
dovresti assumere «probiotici». I probio-
tici sono batteri che fanno bene all’inte-
stino.

Dovrei vedere un medico e un’infermiera?
Consultare il medico o I’infermiere se:
diarrea abbondante - Sangue o pus nella
tua diarrea - Febbre - Grave dolore alla
pancia o pancia gonfia - Nausea. Dovresti
anche consultare il medico o I’infermie-
re se hai uno dei sintomi di disidratazio-
ne sopra elencati. Come viene trattata la
diarrea associata agli antibiotici? Se stai
assumendo un antibiotico che potrebbe
causare la tua diarrea, il medico la inter-
rompera. Lui o lei potrebbe passare a un
altro antibiotico. Trattera anche 1’infezio-
ne da C. difficile con medicinali. Se 1 sin-
tomi sono gravi, potrebbe essere necessa-
rio essere curati in ospedale.

La diarrea associata agli antibiotici puo
essere prevenuta?

A volte. Per ridurre le possibilita di con-
trarre o diffondere 1’infezione da C. diffi-
cile ¢ possibile: Lavati spesso le mani con
acqua e sapone, soprattutto dopo aver usa-
to il bagno e prima di mangiare. Non fare
affidamento su sfregamenti delle mani a
base di alcol, perché non ¢ stato dimo-
strato che prevengano la diffusione del C.
difficile - Seguire le regole per lavarsi le
mani e indossare 1 guanti se si visita qual-
cuno in ospedale con infezione da C. dif-
ficile. Se hai C. difficile, 1 tuo1 dottori e le
tue infermiere indosseranno speciali abiti
e guanti da ospedale quando saranno nel-
la tua stanza. Questo per prevenire la tra-
smissione dell’infezione ad altri pazienti.

Cosa succede se la mia diarrea ritorna?
Se la diarrea ritorna dopo il trattamento,

informi il medico o I’infermiere. Proba-
bilmente usera delle medicine per trattar-
lo di nuovo. Ma potrebbe essere neces-
sario assumere le medicine piu a lungo.
Potresti anche aver sentito parlare di un
trattamento chiamato «trapianto fecale”.
Cio comporta il «trapianto di feci» da una
persona sana nell’intestino della persona
malata. Viene spesso fatto in ospedale o
nello studio medico. Questa potrebbe es-
sere un’opzione se la tua diarrea continua
a tornare e le medicine non aiutano. La ri-
correnza ¢ un problema crescente a segui-
to della terapia antimicrobica.

Il trapianto di microbiota delle feci da
soggetti sani a pazienti con C. difficile ri-
corrente puo ripristinare questi ceppi man-
canti e interrompere il ciclo di recidiva.
Candidati sono 1 pazienti con terza o suc-
cessiva recidiva non grave nonostante la
terapia antibiotica appropriata.

Valutazione del paziente pretrattamento
Storia ed esame fisico - L’obiettivo della
storia ¢ guidare la selezione della via di
somministrazione.

I pazienti devono essere valutati per de-
terminare se hanno una storia di disfagia
o condizioni che potrebbero impedire
il passaggio della capsula o causare 1’a-
pertura prematura delle capsule orali. Le
condizioni che impedirebbero la sommi-
nistrazione orale di capsule includono una
stenosi esofagea nota, il diverticolo di
Zenker, la gastroparesi o una precedente
ostruzione dell’intestino tenue.

La storia dovrebbe includere anche inter-
venti chirurgici precedenti, inclusa la co-
lectomia subtotale o la colostomia, poiché
la somministrazione tramite colonscopia
puo essere associata a una ridotta effica-
cia a causa della ridotta area della mucosa
del colon.

Inoltre, 1 destinatari richiedono una valu-
tazione delle loro esigenze di sedazione e
dei rischi associati all’endoscopia.

Testi di laboratorio - Non esistono linee
guida standard relative all’approccio ai
testi di laboratorio del destinatario. Ese-



guiamo test serologici di base per epatite
virale (A, B e C), HIV e sifilide; inoltre,
eseguiamo colture di feci per agenti pa-
togeni enterici ed esame di miscrocopia
delle feci per ovuli e parassiti e control-
liamo le feci per organismi resistenti a piu
farmaci.

Scelta della via di somministrazione
L’approccio ottimale per la somministra-
zione del trapianto di feci € incerto puo
essere somministrato tramite capsule ora-
li, colonscopia, clistere, sondino caso di-
giunale.

Preparazione e selezione dei donatori di
feci.

I donatori di feci devono essere rigoro-
samente sottoposti a screening attraverso
questionari e test del sangue e delle feci.

'I'Hl'l"_"|1'||i

Le feci sono omogeneizzate fino a consi-
stenza liquida e filtrate (ad es. Garza, fil-
tro per caffé) per rimuovere il particolato.
Questo campione processato viene quindi
direttamente infuso nel tratto gastrointe-
stinale o ulteriormente centrifugato e cap-
sulato in capsule di gelatina che possono
essere somministrate per via orale.

L’uso di preparazioni di feci congelate ha
dimostrato di essere non inferiore alle pre-
parazioni di feci fresche e consente 1’uso
di banche di feci per la distribuzione.
Sostituti delle feci- Lo sviluppo di sosti-
tuti delle feci ¢ in studio. In uno studio
su due adulti con malattia ricorrente, una
miscela di feci sintetiche contenente piu
di 30 batteri intestinali (isolati in coltura
pura e identificati e dal profilo di sensibi-
lita agli antibiotici) ¢ stata efficace per la
cura della diarrea a Clostridium Difficile.




PAZIENTI

Il trapianto di organi rappresenta I’unica
cura “salvavita” per tutte le gravi insuf-
ficienze delle funzioni epatica, cardiaca
e polmonare, mentre per quanto riguarda
la funzione renale rappresenta una valida
alternativa per tutti quei pazienti che sono
gia o che dovranno sottoporsi a dialisi.

Nonostante 1 progressi raggiunti a livello
organizzativo e il costante lavoro di in-
formazione e sensibilizzazione, 1’offerta
di organi resta inadeguata rispetto alle ri-
chieste di trapianto; € proprio questa si-
tuazione a determinare la formazione del-
le liste di attesa.

Ad una lista di attesa per un trapianto di
organo possono iscriversi tutti quei pa-
zienti la cui idoneita clinica sia stata va-
lutata da un centro trapianti, lo stesso che
poi si occupera anche dell’iscrizione e
dell’aggiornamento in lista.

Il ruolo dei centri trapianto ¢ decisi-
vo anche nella fase del post trapianto, o
follow-up, nella quale si monitora I’esi-
to dell’intervento e lo stato di salute del
paziente, pianificando visite di controllo
nelle quali, fra I’altro, si accerta anche 1’a-
derenza alla terapia immunosoppressiva.

In queste fasi, il rapporto tra i pazienti che
decidono di accedere alle liste di attesa e
la struttura sanitaria ¢ molto forte e de-
licato, cosi come lo ¢ 1l momento in cui
qualcuno si trova a fare la scelta di donare
gli organi di un congiunto. In tutti questi
casi, occorre che si instauri un rapporto di
fiducia verso 1 medici e verso il sistema
trapianti italiano, una rete composta da
professionisti di altissimo livello conside-
rata unanimemente tra le migliori al mon-
do per il numero degli interventi eseguiti
ogni anno e per le aspettative di vita dei
pazienti trapiantati.

Un risultato costruito negli anni grazie al

rigore e all’assoluta trasparenza nelle fasi
piu delicate di questi processi, come la se-
lezione del ricevente piu idoneo per 1’or-
gano disponibile, e la comunicazione dei
dati.

Il Sistema Informativo Trapianti (SIT) ¢ una
infrastruttura informatica per la gestione dei
dati collegati all’attivita della Rete Nazio-
nale Trapianti.

Il SIT e stato istituito dalla Legge 1 aprile
1999 n. 91 nell’ambito del Nuovo Sistema
Informativo Sanitario; attraverso il SIT ¢
possibile garantire la trasparenza e la trac-
ciabilita dei processi di donazione, prelievo
e trapianto.

I dati contenuti in questo sito sono un pa-
trimonio della Rete Nazionale Trapianti e
rappresentano uno strumento utile di analisi
e approfondimento a disposizione di tutti gli
operatori sanitari e dei cittadini.

I numeri del SIT

Dal 2002 al 03 03 2020 il SIT
ha registrato i seguenti dati:
Dichiarazioni di volonta
Totale dei cittadini che hanno
espresso la propria volonta.
07344336

Donatori di organi
Totale di tutti i potenziali donatori di organi
00049533

Donatori di tessuti
Totale delle persone che hanno donato al-
meno un tessuto

00021093

Lista d’attesa
Totale dei pazienti transitati in lista per rice-
vere un organo

00109216

Trapianti
Totale dei trapianti di organo effettuati.
00059810

Follow up

Totale dei follow-up
dei pazienti trapiantati
00333908



RICEVERE UN TRAPIANTO

Possono essere iscritti in lista di attesa tut-
t1 1 cittadini assistiti dal Servizio Sanitario
Nazionale e che sono stati valutati clinica-
mente idonei al trapianto dal centro presso
cui hanno deciso di afferire.

Le liste di attesa, nel settore del trapianto
diorgani, sono un fatto inevitabile, dal mo-
mento che la domanda ¢ maggiore dell’of-
ferta di organi a disposizione; proprio per
questo, anche se ¢ possibile intervenire
con azioni di carattere organizzativo, per
ridurre i tempi di attesa € necessario che
aumentino i consensi € diminuiscano le
opposizioni alla donazione.

L’idoneita di un paziente a ricevere un tra-
pianto ¢ valutata sulla base di indicazioni
nazionali condivise dai centri trapianto.
Il numero di iscrizioni consentite ad ogni
singolo paziente pu0 variare a seconda del
programma di trapianto al quale lo stes-

so vuole accedere. Per il trapianto di rene
¢ possibile iscriversi in due liste diverse
(una nella regione di residenza, la secon-
da a libera scelta), per le altre tipologie di
trapianto (fegato, cuore, polmone, pancre-
as) ¢ consentita una sola iscrizione in uno
dei centri trapianto presenti sul territorio
nazionale.

Diverso ¢ il caso dei pazienti pediatrici,
i quali, essendo in numero minore, ven-
gono iscritti in un’unica lista di attesa
(programma pediatrico) gestita a livello
nazionale dal Centro Nazionale Trapianti,
che procede anche all’assegnazione degli
organi ai piccoli pazienti.

Oltre a quello pediatrico, il CNT gestisce
altri programmi di assegnazione degli or-
gani, fra cui il programma delle urgenze
(dedicato ai pazienti in grave pericolo di
vita), quello dedicato ai pazienti iperim-
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muni, ovvero quei pazienti che a causa di
un’elevata risposta immunitaria hanno piu
difficolta ad essere trapiantati, oltre alla
gestione di tutti quegli organi che, procu-
rati da una Regione, non trovano un rice-
vente nella stessa Regione del donatore e,
per questo, sono definiti “eccedenti”.

Gli organi vengono assegnati sulla base di
un algoritmo che riflette diversi parame-
tri: lo stato di gravita della patologia per
la quale si necessita il trapianto, la com-
patibilita, il gruppo sanguigno, 1’eta e il
tempo di attesa in lista. Questo consente
di assegnare con procedure rigorose € tra-
sparenti I’organo piu adatto possibile al
paziente.

Pazienti con infezione da HIV:

Le conquiste ottenute in campo medi-
co, dovute in gran parte alle nuove tera-
pie antiretrovirali, hanno determinato un
miglioramento delle condizioni cliniche
e I’allungamento dell’aspettativa di vita
delle persone con infezione da HIV.

Il fatto che si sia allungata 1’aspettativa di
vita, insieme all’assunzione piu prolunga-
ta della terapia antiretrovirale, ha portato
alla possibile insorgenza di altre malattie
per le quali ¢ indicato come terapia il tra-
pianto d’organo.

Per questo, nonostante un’iniziale per-
plessita sui possibili effetti negativi della
terapia immunosoppressiva sull’avanza-
mento della malattia, sono stati avviati
fin dal 2002 una serie di sperimentazioni
e programmi-pilota per regolare le pro-
cedure nei trapianti di organo in soggetti
sieropositivi.

Dopo una accurata fase sperimentale di
otto anni, ¢ stato presentato un program-
ma nazionale, approvato dalla Conferenza
Stato-Regioni nel 2011 e sostenuto dal-
la Commissione Nazionale AIDS e dalla
Consulta Associazioni AIDS, per il tra-

pianto di rene, rene-pancreas, cuore, pol-
mone e fegato su soggetti con infezione
da HIV.

In questo documento vengono delineati i
criteri di selezione per 1’inserimento del
paziente nelle liste di attesa e 1 requisiti
necessari per 1 centri trapianto che inten-
dono aderire al programma; inoltre, ven-
gono affrontate le problematiche relative
alla gestione clinica pre e post trapianto.

[’ultima novita in questo settore ¢ rappre-
sentata dalla possibilita di utilizzare orga-
ni provenienti da soggetti HIV positivi in
favore di pazienti sieropositivi (Decreto
del Ministero della Salute del 1 febbraio
2018).

Ricevere un trapianto

di cellule staminali emopoietiche:

Il paziente che necessita un trapianto di
cellule staminali emopoietiche ha nel me-
dico curante il suo principale interlocuto-
re. E il medico che, sulla base delle carat-
teristiche del paziente (ad esempio: fase
della malattia, eta, peso), individuera la
migliore fonte di cellule staminali emopo-
ietiche- midollo osseo, sangue periferico,
sangue cordonale- da utilizzare per il tra-
pianto. Questa scelta viene realizzata sulla
base di indicazioni condivise dalla comu-
nita scientifica nazionale e internazionale
e definite grazie alle piu aggiornate evi-
dente cliniche.

Il trapianto di cellule staminali emopoie-
tiche avviene attraverso una semplice tra-
sfusione di sangue, chiamata “infusione”.
Esistono diverse tipologie di trapianto:

Trapianto autologo: ¢ in realta un tratta-
mento chemio/radioterapico ad alte dosi
di farmaci a cui segue 1’infusione di cellu-
le staminali emopoietiche provenienti dal
paziente stesso. Questa procedura rientra
in protocolli specifici per il trattamento di



particolari malattie, come il mieloma mul-
tiplo e 1 linfomi, e ha 1’obiettivo prima-
rio di stabilizzare e consolidare i risultati
ottenuti con 1 cicli chemioterapici a cui il
paziente ¢ stato precedentemente sottopo-
sto.

Trapianto allogenico: in questo caso le
cellule staminali emopoietiche proven-
gono da un donatore; questa tipologia di
trapianto ¢ utilizzata per trattare malattie
quali, ad esempio, le leucemie acute, le ta-
lassemie e le immunodeficienze. Si parla
di trapianto allogenico:

* singenico, se il donatore ¢ un gemello
omozigote

e familiare, se il donatore ¢ un fratello/
sorella completamente compatibile con il
paziente

 da donatore volontario non consangui-
neo (la ricerca avviene attraverso il Re-
gistro IBMDR che verifica 1’esistenza di
donatori compatibili a livello nazionale
e internazionale. Per donatore volontario
non consanguineo si intende sia la perso-
na che si ¢ iscritta al Registro IBMDR che
I’unita di sangue cordonale donata a sco-
po solidale)

* aploidentico, se il donatore ¢ un familia-

re (di solito uno dei due genitori) che ha il
corredo genico compatibile solo per meta
con quello del ricevente. Questa tipologia
di trapianto necessita di procedure speci-
fiche volte a distruggere la maggior parte
del sistema immunitario del donatore

Per approfondire le modalita con le quali
si attiva la ricerca di un donatore volonta-
rio non consanguineo puoi consultare la
pagina del sito del Registro IBMDR.

Il trapianto ¢ da considerarsi una fase del
trattamento terapeutico a cui il paziente
¢ sottoposto; le tempistiche del trapianto
dipendono dalle risposte del paziente alla
radio/chemioterapia e alla disponibilita di
un donatore compatibile (nel caso del tra-
pianto allogenico).




TRAPIANTI, | DATI 2019:

QUASI 4 MILA VITE SALVATE MA AUMENTANO

| NO ALLA DONAZIONE.

COMUNICATI CNT (CENTRO NAZIONALE TRAPIANTI)

I numeri delle donazioni e dei trapianti di
organi in Italia crescono anche nel 2019,
ma sono di nuovo in aumento anche le op-
posizioni al prelievo.

Se non ci fosse stata nessuna opposizione
al prelievo, nel solo 2019 sarebbero stati
realizzati 2.200 trapianti in piu.

Il dato delle donazioni conferma forti sco-
stamenti dal Nord al sud del Paese: a fron-
te di una media nazionale di 22,8 donatori
per milione di popolazione: si va dai 49,5
donati della Toscana agli 8 della Sicilia.
Particolarmente positiva la performance
dell’Emilia, che ha registrato un calo si-
gnificativo delle opposizioni in rianima-
zione 8-7%) preceduta dalla Puglia, pas-
sata dal 52,2% al 42,7%.

Resta comunque il dato delle regioni me-
ridionali.

Crescono i trapianti, molto bene il viven-
te. Torino il centro con piu interventi.
Nonostante tutto, nel 2019 1 trapianti sono
aumentati: ne sono stati effettuati 3.813 con
una crescita piu consistente da donatore vi-
vente.

Il numero maggiore di trapianti complessi-
vi ha riguardato il rene, seguito dal fegato
mentre I’aumento maggiore in termini per-
centuali ha riguardato il polmone e il cuore.
Stabili i trapianti di pancreas, mentre a tre
ani di distanza dall’ultimo, € stato effettuato
un nuovo trapianto d’intestino.

Crescita ulteriore anche per ’attivita di pre-
lievo «a cuore fermo», dopo dichiarazione
di morte, con criteri cardiaci € non encefa-
lici: 1 donatori utilizzati nel 2019 sono stati
64 contro 1 47 dell’anno precedente grazie ai
quali sono stati realizzati 155 trapianti (nel
2018 erano stati 100).

Per quanto riguarda I’attivita dei centri, To-
rino si conferma in testa nella classifica na-
zionale seguito da Padova e Bologna.

In totale nel 2019 sono stati 42 gli ospedali
italiani che hanno effettuato trapianti.

Per le specialita:

trapianto rene: Padova;

trapianto cuore: Milano Niguarda;

trapianto polmone: Milano Policlinico;
trapianto pancreas: Milano S. Raffaele;

La crescita dell’attivita di trapianto ha un
impatto positivo sulle liste d’attesa che ca-
lano anche quest’anno.

Tessuti e midollo:

il miglior anno di sempre

In forte crescita di donazione e trapianto
anche nel campo dei tessuti e delle cellule
staminali emopoietiche. In totale gl’inter-
venti realizzati sono stati 17.801 lo scorso
anno, mai cosi tanti. Segno piu che anche
per le cellule staminali e per 1 donatori di
midollo osseo.

Dichiarazioni di volonta: aumentano le
registrazioni, ma i no non diminuiscono
A febbraio 2020 ¢ stata superata la quota
7 milioni e 300 mila di cui 5 milioni e 600
mila favorevoli e piu di 1 milione e 700
mila contrari.

Aumenti di consensi, ma anche legger-
mente (+2%) le opposizioni (dalle regi-
strazioni comunali).

C’e sempre una forte differenza fra NORD
e SUD: i risultati migliori sono quelli di
BOLZANO-AOSTA; 1 peggiori: SICI-
LIA, CALABRIA, E CAMPANIA.

Di contro nel 2019 la percentuale del-
le opposizioni ¢ aumentata nelle regioni
settentrionali mentre si avvertono miglio-
ramenti in quelle meridionali (Campania,
Puglia, Calabria e Sicilia).

(Ultimo aggiornamento 3 marzo 2020).



ATTENZIONE - IMPORTANTE

Come anticipato ed esaurientemente spiegato dal Presidente nella sua
lettera di saluti, € necessario verificare e confermare la volonta di essere
Soci A.N.TO. per tutti i nominativi presenti nella nostra Anagrafica Soci.
Vi chiediamo quindi, cortesemente, di ribadire l'interesse nella nostra As-
sociazione rinnovando la Vostra domanda di associazione.

Il rinnovo della domanda di associazione si effettua:

- Inviando all’ A.N.T.O. il Modulo di Associazione (a pag.11)
e I'informativa Privacy (a pag. 12) debitamente compilati e firmati.

L’invio pud essere effettuato per:

E-mail : info@anto-bs.it

Per posta all’indirizzo:

A.N.T.O. - Via Leonida Bissolati, 57 - 25124 BRESCIA

- Versando, entro fine aprile, la Quota Associativa di 10,00 euro,
tramite:

C/C postale n. 14029250 intestato a :

AN.T.O. - IBAN IT 21 U 076 0111 2000 0001 4029 250
Causale: «QUOTA ASSOCIATIVA»

(il bollettino postale lo potete trovare allegato a questa rivista)

Bonifico Bancario intestato a:

AN.T.O.

UBI Banca - C.so Martiri della Liberta, 13 - Brescia - ¢/c 30303
IBAN: IT 29 M 03111 11238 0000 000 30303

Causale: <QUOTA ASSOCIATIVA»

In contantidurante i nostriincontriannuali:
12 Domenica d’Avvento e Assemblea Annuale di Aprile

A tutti gli Associati verra inviata la Tessera di Iscrizione.



Alla c.a. Sig. Presidente

e p.c.

Consiglio Direttivo dell’Associazione

A.N.T.O. O.d.V.

(Associazione Nazionale Trapiantati Organi)

Via Leonida Bissolati. 57

CAP 25124 Brescia
OGGETTO: RICHIESTA DI ADESIONE ALL’ASSOCIAZIONE COME SOCIO
/LA SOt OS OO . ..o nato/a
= |
Domiciliato/a in VIa/PIazzZa. .........oooviiiie ettt eeaaaaaaaaans [ R
(076] 114101 o 1= | (0 2 CAP..............
Cod. FiSCal....ueeeeee e, Telueeee
Cell. LT 0 1= 1
Chiede di essere ammesso/a tra i soci dell’Associazione A.N.T.O. O.d.V.

in qualita di:

(d Socio Trapiantato
Trapiantodi.........ccovviiiiiiiinns Data............... Luogo.......ccevvenenn.
(1 Socio Ordinario
Dichiara
- Di conoscere ed accettare lo Statuto dell’Associazione condividendone le finalita

istituzionali e di versare la quota associativa annuale.
- Di rispettare le disposizioni statutarie vigenti e le delibere degli organi associative
validamente costituiti.

Ricevuta l'informativa sull’utilizzazione dei miei dati personali ai sensi degli ad. 13 e
14 del Regolamento consento al loro trattamento finalizzato alla gestione del rappor-
to associativo e all’adempimento di ogni obbligo di legge.

Consento che i dati riguardanti 'iscrizione siano comunicati agli enti con cui I'asso-
ciazione collabora e da questi trattati nella misura necessaria al’adempimento di
obblighi previsti dalla legge e dalle norme statutarie.



INFORMATIVA Al SENSI DELL’ARTICOLO 13,
Regolamento UE 2016/679 o GDPR

Gentile socio,

I’Associazione trattera i Tuoi dati personali nel rispetto del Regolamento UE 2016/679, esclusi-
vamente per lo svolgimento dell’attivita istituzionale e per la gestione del rapporto associativo,
ed in particolare per:

- La corrispondenza e rintracciabilita dei soci e volontari e la convocazione alle assemblee;
- Il pagamento della quota associativa;

- L’adempimento degli obblighi di legge e assicurativi;

- L’invio del notiziario dell’associazione;

- Le campagne di informazione e sensibilizzazione;

« | trattamenti saranno svolti e i dati conservati da incaricati autorizzati, in forma cartacea e in-
formatica.

+ | dati non saranno comunicati a terzi né saranno diffusi.

+ L'indicazione del nome, codice fiscale, data di nascita, indirizzo, telefono, mail egli altri dati
come da Allegato A, € necessaria per la gestione del rapporto associativo e per 'adempimento
degli obblighi di legge. Il conferimento degli altri dati e facoltativo.

+ La conservazione verra messa in atto nel rispetto delle normative contabili e fiscali anche al
termine del rapporto di collaborazione.

+ Il conferimento dei dati personali raccolti per le finalita istituzionali e quelle descritte nella pre-
sente informativa, € obbligatorio pena l'impossibilita di porre in essere il rapporto contrattuale
e/o convenzione con la Pubblica Amministrazione.

+ Al di la degli incaricati che operano sotto il diretto controllo della scrivente nell'ambito delle fina-
lita istituzionali e quelle descritte nella presente informativa, i dati possono essere comunicati ad
enti pubblici o pubbliche amministrazioni che ne facciano richiesta nello svolgimento di funzioni
istituzionali, nei limiti stabiliti da leggi e regolamenti.

+ Qualora venissero messi in atto trattamenti non finalizzati all'assolvimento di obblighi contrat-
tuali o non riferiti allo svolgimento di finalita istituzionali e quelle descritte nella presente informa-
tiva, provvederemo a richiedervi apposito consenso.

Al momento della cessazione del rapporto associativo, i dati non saranno piu trattati e saranno
conservati esclusivamente nel libro soci cartaceo custodito presso I’Associazione.i Ove i dati
personali siano trasferiti verso paesi dell’lUnione Europea o verso paesi terzi o ad un’organiz-
zazione internazionale, nell’lambito delle finalita sopra indicate, Ti sara comunicato se esista o
meno una decisione di adeguatezza della Commissione UE.

Diritti dell’interessato.

Nella qualita di interessato, Ti sono garantiti tutti i diritti specificati all’art. 15 GDPR, tra cui il
diritto all’accesso, rettifica, cancellazione, limitazione e opposizione al trattamento dei dati, di
revocare il consenso (ove prestato) al trattamento (senza pregiudizio per la liceita del tratta-
mento basata sul consenso acquisito prima della revoca), di proporre reclamo al Garante per la
Protezione dei dati personali.

L’esercizio dei diritti pud essere esercitato mediante comunicazione scritta da inviare alla pec
anto@arubapec.it 0 mediante lettera raccomandata a/r presso la sede dell’Associazione.

Alla richiesta verra dato riscontro entro 30 giorni nelle modalita previste dal GDPR stesso.

Nel caso non venissero rispettati i tempi previsti I'interessato puo rivolgersi all’autorita di control-
lo sul sito www.garanteprivacy.it

Titolare del trattamento e I'associazione di volontariato “A.N.T.O. O.d.V.”, con sede in Via Leoni-
da Bissolati 57, Brescia, CAP 25124; pec: anto@arubapec.it, mail: info@anto-bs.it.

Dichiaro di aver preso visione dell'informativa sulla privacy sopra riportata e consento il tratta-
mento dei dati forniti conformemente a quanto previsto.



L’ANTO INCONTRA LE ALTRE ASSOCIAZIONI




L’A.N.T.O. O.d.V. &€ una Organizzazione di Volontariato.

E composta da trapiantati, trapiantandi, dializzati, famigliari e simpatizzanti. L’Asso-
ciazione non ha fini di lucro: tutti i soci sono tenuti a prestare la loro opera gratuita-
mente. L’Associazione si occupa di organizzare e promuovere iniziative di vario tipo,
con l'obiettivo di potenziare le attivita di informazione e ricerca nel campo di trapianti
e sensibilizzare I'opinione pubblica alla donazione di organi.

4 )
DOVE E QUANDO PUOI TROVARCI

Fondazione Poliambulanza

ringrazia tutti coloro che hanno in- Via Leonida Bissolati, 57 - Brescia

viato quote ed offerte dimostrando
comprensione per gli scopi umani- saletta delle associazioni nei giorni:

tari della nostra Associazione.
Associarsi 0 rinnovare l'adesione
con linvio della quota annuale si-
gnifica offrire la possibilita di conti-
nuare e migliorare il nostro lavoro a cell. 347 3041232
favore dei trapiantati, condividere il
lavoro svolto e apprezzare i risultati
raggiunti.

LUNEDI e VENERDI dalle ore 9,00 alle ore 12,00

info@anto-bs.it

\_ www.anto-bs.it Anto Trapiantati )

AIUTACI A REALIZZARE | NOSTRI OBIETTIVI

Iscrivendoti all’Associazione
Partecipanto alla vita dell’Associazione

Versando un tuo contributo tramite:
C/C/ postale n. 14029250 intestato A.N.T.O. - IBAN IT 21 U 076 0111 2000 0001 4029 250

Bonifico Bancario intestato a
A.N.T.O.
UBI Bank - C.so Martiri della Liberta, 13 - Brescia - ¢/c 30303
IBAN: IT 29 M 03111 11238 0000 000 30303
ricordiamo che i contributi possono essere detratti ai fini fiscali

Ricordandoti di noi con il

opermille

Inserendo nella casella della dichiarazione dei Redditi il nostro Codice Fiscale 98041980172




