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Introduzione del Presidente
Il rapporto annuale 2010 non può che iniziare con uno sguardo
rivolto alle manifestazioni in onore dei 100 anni di Croce Verde
Lugano. La lunga fase di preparazione degli anni precedenti ha
portato alla realizzazione di una serie di momenti d’incontro vis-
suti con grande intensità e passione.
Alla cerimonia ufficiale nel giorno del compleanno con l’inaugu-
razione del nuovo vessillo, ha fatto seguito un evento di portata
nazionale, ovvero l’organizzazione a Lugano del Forum Svizze-
ro di Medicina d’Urgenza. In quei giorni un’altra iniziativa di rilie-
vo dava spazio agli artisti ticinesi, che esprimevano la loro soli-
darietà a CVL con una mostra di loro opere donate alla nostra
Associazione, messe successivamente all’asta.
Un altro momento epico è stato sicuramente la seguitissima
giornata delle porte aperte, che ha coinvolto migliaia di persone
e ha visto la presenza di moltissimi enti partner.
A coronamento dei festeggiamenti, CVL ha partecipato con
100 atleti alla classica Stralugano, portando un messaggio di
amicizia, solidarietà e salute.

Parallelamente a questa intensa attività dedicata al nostro anni-
versario, le componenti operative dell’Associazione hanno per-
seguito un costante impegno quotidiano.
Il Servizio Formazione ha curato da una parte il mantenimento
delle competenze specialistiche e dall’altro la formazione della
popolazione.
Un particolare encomio va elargito all’attività di formazione alla
rianimazione nelle scuole medie, che rappresenta sicuramente
il fiore all’occhiello di questo servizio.
Il Servizio Medico Dentario ha consolidato la presenza di pro-

fessionisti al suo interno, creando un team competente ed affia-
tato che potrà esprimere al meglio le sue prestazioni di eccel-
lenza dedicate a tutta la popolazione.
Il Servizio Ambulanza ha svolto i suoi compiti con grande pro-
fessionalità e costanza, assicurando la sicurezza sanitaria sul
nostro territorio. L’offerta sanitaria garantita dalle nostre ambu-
lanze è sempre più completa e permette di anticipare una buo-
na parte delle misure salvavita che fino a ieri erano riservate al-
l’ospedale.

Il comitato, oltre a seguire lo svolgimento dell’attività ordinaria,
ha preso accuratamente in esame il dossier della nuova sede.
La concretizzazione dell’idea di permuta ha richiesto un investi-
mento di tempo considerevole legato ai diversi passaggi obbli-
gati presso i vari uffici competenti, nonché la valutazione in am-
bito di Consiglio Comunale e di Consiglio di Stato. Il risultato è
comunque commisurato alle energie investite e ci permette ora
di guardare al futuro con una maggiore serenità, dedicando il
2011 alla realizzazione del progetto di costruzione della nuova
sede.

Ringrazio tutti i collaboratori per l’impegno e l’entusiasmo che
hanno posto nell’esplicazione dei diversi compiti a loro affidati.
Poter far parte del gruppo Croce Verde Lugano rimane un gran-
de onore, oltre che una fonte d’innumerevoli soddisfazioni.

DDrr..  mmeedd..  RRoommaannoo  MMaauurrii

Presidente 
Croce Verde Lugano
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Introduzione del Direttore dell’Associazione
Aver avuto la possibilità di festeggiare il Centenario di un’orga-
nizzazione come la nostra è già di per sé motivo di grande emo-
zione e di soddisfazione. La nostra associazione ha raggiunto
questo traguardo seguendo un percorso evolutivo contraddi-
stinto da una parte da una grande capacità di adattamento e di
progettualità e dall’altra dalla volontà di mantenere sempre vivi
alcuni elementi di grande valore morale e sociale che ne hanno
caratterizzato la nascita.
I cambiamenti radicali intervenuti nella sanità, e in particolare
nella medicina d’urgenza, hanno richiesto una professionalizza-
zione massiccia che avrebbe anche potuto ripercuotersi nega-
tivamente su un’istituzione come la nostra, nata e cresciuta co-
me organizzazione di volontariato, se questa non fosse stata in
grado di interpretare correttamente l’evoluzione dei bisogni del-
la popolazione e di dimostrare grande flessibilità e capacità di
adattamento.
Gli oltre 120 soccorritori volontari assicurano il mantenimento
dello spirito di solidarietà disinteressata voluto dai fondatori del-
l’Associazione, mentre l’indispensabile livello di qualità delle
prestazioni erogate è fornito da una sessantina di collaboratori
professionisti, formati nelle varie discipline sanitarie e ammini-
strative.
Il 2010 è stato quindi un anno di bilanci, vale a dire di lucida pre-
sa di coscienza del cammino percorso, ma è stato anche un
anno in cui si è voluto guardare al futuro, verso gli importanti tra-
guardi che ancora ci attendono.
Se consideriamo i risultati ottenuti, possiamo essere innanzitut-
to orgogliosi del livello di alta professionalità raggiunto nell’am-
bito del soccorso pre-ospedaliero. Questo risultato ci viene ri-
conosciuto anche a livello nazionale. Per gli “addetti ai lavori”
d’oltre Gottardo, il Canton Ticino, e il nostro ente in particolare,
vengono spesso citati come esempi da imitare.
Il Servizio Medico Dentario, che per lunghi anni ha rappresenta-
to un punto di riferimento importante per le persone bisognose
di cure dentarie ma con redditi modesti, dopo alcuni anni di dif-
ficoltà dovuta alla scarsa reperibilità di personale medico quali-
ficato, ha nuovamente ritrovato un buon livello di stabilità e può
così continuare ad offrire alla popolazione meno abbiente cure
dentarie adeguate a costi ragionevoli.
Risultati lusinghieri sono stati conseguiti anche nel servizio più
giovane istituito dall’Associazione: quello della formazione. Ol-
tre al supporto formativo ai nostri collaboratori, il nuovo servi-
zio è riuscito in pochi anni a trasmettere alla popolazione nuo-
ve, importanti conoscenze di pronto soccorso sanitario che, in
alcune situazioni d’urgenza, hanno contribuito a salvare vite
umane.
Questi risultati concreti sono pure rafforzati da altri elementi
molto importanti per la sopravvivenza dell’Associazione stessa.
Mi riferisco in modo particolare all’aspetto finanziario e a quello
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logistico, componenti fondamentali per qualsiasi tipo di iniziati-
va, sia essa volta a conseguire un profitto economico sia, come
nel nostro caso, a rispondere ad un bisogno sanitario o sociale
senza perseguire scopo di lucro.
Per quanto attiene all’aspetto finanziario, CVL si è molto impe-
gnata per offrire servizi di ottima qualità senza pesare eccessi-
vamente sulle casse dei comuni, chiamati per legge ad assicu-
rare alla popolazione il servizio di soccorso pre-ospedaliero. Il
connubio “pubblico-privato” concretizzato in questi anni tra
CVL e i comuni del Luganese permette di confermare la qualità
delle strategie messe in atto in ambito sanitario pre-ospedalie-
ro. Siamo estremamente grati ai comuni per il loro sostegno a
garanzia della copertura dei costi annuali. La dirigenza di CVL,
dal canto suo, si è impegnata per trovare fonti di finanziamento
alternativo. Importanti iniziative volte a sviluppare attività collate-
rali al soccorso e a migliorare la comunicazione ci hanno per-
messo di migliorare notevolmente la nostra capacità di autofi-
nanziamento.
Anche l’aspetto logistico, dopo un decennio di maturazione,
sembra finalmente destinato a risolversi con l’avvio della pro-
gettazione della nuova sede di Breganzona. Tra qualche anno
potremo quindi contare su nuovi spazi e nuove strutture, indi-
spensabili per continuare ad assolvere i nostri compiti con tem-
pestività ed efficacia.
Ogni traguardo raggiunto rappresenta però soltanto un passag-
gio che porta verso nuove e sempre più importanti sfide. Tra
tutte quelle che ci aspettano, la più impegnativa e anche la più
difficile da vincere a causa della sua valenza nazionale, è quella
legata al riconoscimento del soccorso pre-ospedaliero come
elemento imprescindibile del sistema sanitario svizzero. Il rag-
giungimento di questo obiettivo permetterà finalmente ai pa-
zienti in generale, ma soprattutto agli anziani e alle persone in
difficoltà finanziaria, di richiedere un soccorso sanitario d’urgen-
za in caso di malore o infortunio senza il timore delle ripercus-
sioni economiche che questo potrebbe causare.
Il successo riscosso in questi primi 100 anni di vita e quello che
ci attende negli anni a venire è però prima di tutto da attribuire
a tutte le persone che con il loro entusiasmo, la loro creatività,
competenza e disponibilità hanno permesso a CVL di adattarsi
ai cambiamenti, crescere e consolidarsi.
A tutte loro, indipendentemente dal loro ruolo e dalla loro posi-
zione, va il mio pensiero e il mio più grande riconoscimento.

CCaarrlloo  CCaassssoo

Direttore 
Croce Verde Lugano



DIREZIONE SANITARIA

Qualità e sicurezza nella medicina d’urgenza
La reale utilità della presenza di personale medico e paramedi-
co altamente specializzato sulle ambulanze, in particolare di
personale con un’approfondita formazione in anestesia, è sem-
pre stata fonte di discussione in quanto non vi erano evidenze
scientifiche che tale situazione apportasse un reale beneficio in
termini di sopravvivenza e di morbidità. Negli ultimi tempi que-
sta visuale sta lentamente cambiando, anche grazie alla pubbli-
cazione di articoli scientifici che hanno dimostrato inequivoca-
bilmente che la presenza sul luogo di un grave incidente di per-
sonale medico con una solida formazione di anestesia, in grado
di sottoporre il paziente ad una terapia altamente specializzata
e in particolare in grado di sostenere artificialmente la respira-
zione di queste persone, porta ad un miglioramento della so-
pravvivenza. Evidente è anche il fatto che più la respirazione di
questi pazienti è ben controllata e prima essa viene sostenuta
con mezzi tecnici avanzati, migliore è la prognosi. 

Dal momento che la categoria medica con la maggiore espe-
rienza in questo campo e con la più approfondita formazione in
queste tecniche è quella degli anestesisti, negli ultimi mesi un
editoriale sulla rivista scientifica della Società europea di aneste-
sia ha lanciato una motto: “Gli anestesisti, la forza medica desi-
derabile nella medicina d’urgenza”! 
Una buona parte dei medici e degli infermieri specialisti di Cro-
ce Verde Lugano ha una specializzazione in anestesia, mentre
viene trasmesso a tutto il personale operativo un costante e ap-
profondito aggiornamento sulla materia anestesiologica.

I medici che nel corso del 2010 hanno contribuito alla copertu-
ra del sistema di reperibilità di un medico senior sono: Dr. B.
Capelli, Dr. G. Caldelari,  Dr.ssa V. Casso, Dr.  S. Mariotti, Dr. R.
Mauri, Dr. A. Motti e il Dr. D. Vadilonga (Direttore Sanitario del-
l’Associazione).

Oltre all’aspetto del medico senior, Croce Verde pone grande ri-
lievo nella formazione di giovani medici per l’ottenimento del cer-
tificato di medico d’urgenza SGNOR. Nel corso dell’anno hanno
seguito la formazione la Dr.ssa E. Intzes e il Dr. D. Salmina.

Introduzione di nuove procedure e apparecchiature
Nel 2010, sotto l’egida della Federazione Cantonale Ticinese
Servizi Autoambulanze (FCTSA), è stato introdotto l’amplia-
mento di una procedura: l’elettrocardiogramma a 12 derivate.
Fino al 2009 i pazienti che presentavano una situazione clinica

compatibile con una patologia cardiaca, ad esempio un  infarto
o un grave disturbo del ritmo cardiaco, venivano sottoposti al-
l’ECG a 3 o 5 derivate.
A partire dal 2010 abbiamo cominciato ad eseguire un ECG a
12 derivate, quindi non più solo da 3 o 5 punti di vista, ma da
ben 12 punti di osservazione diversi. Il vantaggio di questo tipo
di esame è quello di poter identificare con maggiore precisione
le patologie che colpiscono il cuore localizzando la regione
precisa del muscolo cardiaco colpito. Il vantaggio diretto per i
nostri pazienti è quello di una diagnosi più precoce e quindi an-
che di una terapia immediata. Un’ulteriore sviluppo di questa
tecnologia è stato quello di poter eseguire direttamente a casa
del paziente l’esame approfondito del cuore e in seguito, gra-
zie alle nuove tecnologie di telefonia mobile, siamo ora in gra-
do in tempo reale, di trasmettere l’esame sul telefono mobile
del medico di picchetto di CVL, ponendolo in condizione di
confermare la diagnosi della patologia cardiaca ed eventual-
mente organizzare il ricovero del paziente in una struttura spe-
cializzata, ancora prima che l’ambulanza sia partita dal domici-
lio del paziente. 

Inoltre, nel corso dell’anno abbiamo introdotto sulla nostra au-
to-medica una nuova apparecchiatura (Masimo) che è in grado
di diagnosticare le intossicazioni da monossido di carbonio e la
loro gravità. Il vantaggio di poter fare una valutazione approfon-
dita della quantità del gas tossico inalato ancora sul luogo del-
l’evento ci permette di lasciare a casa i pazienti che non hanno
bisogno di un ricovero ospedaliero e invece di trasportare in
una struttura adeguata quei pazienti che hanno inalato quanti-
tà tali in grado di mettere in pericolo la loro vita. Il medesimo
apparecchio ci permette di misurare in maniera non invasiva
(senza prelievo di sangue) l’emoglobina del paziente. Questo
esame si rivela molto utile nel caso di malori dovuti a importan-
ti perdite di sangue: anche in questo caso la diagnosi precoce
ci permette di ottimizzare la presa a carico della persona mala-
ta o infortunata.

5

SERVIZIO AUTOAMBULANZESERVIZIO AUTOAMBULANZE



1

2

3

5

4

1

1

8

7

6

9

10

11

12

DIREZIONE OPERATIVA

Composizione flotta CVL
Attualmente il parco veicoli CVL è così composto:
• 8 ambulanze di salvataggio (6 Mercedes Sprinter e 2

VW),
• 3 automediche Mitsubishi Outlander 4x4,
• 2 veicoli comando 4x4 (Subaru Legacy e Toyota), 
• 1 veicolo 4x4 per trasporto personale e mezzi  del

Gruppo Tecnico di Soccorso,
• 1 natante ambulanza.

Attività del Servizio Autoambulanze
Il 2010 chiude con un totale di 8295 interventi contro gli
8310 dell'anno precedente. La situazione rimane per-
tanto stabile negli ultimi 3 anni. 
Una leggera variazione si registra per quanto riguarda
la  ripartizione degli interventi: come nel 2009 consta-
tiamo infatti un'ulteriore diminuzione del numero d'in-
terventi secondari, vale a dire i trasferimenti fra istituti
di cura (-259 pari al 15%) e un aumento degli interven-
ti primari (interventi di soccorso veri e propri). Tale fles-
s ione r iguarda in part ico lar  modo i  t rasfer iment i  t ra
l'Ospedale Italiano e l'Ospedale Civico grazie all’entrata
in funzione di un nuovo macchinario per le TAC presso
l’Ospedale Italiano. 
Il rapporto tra interventi per traumatologia e medicina ri-
mane costante (25% infortunistica - incidenti, infortuni
professionali, domestici e sportivi - 75% medicina - pro-
blemi cardiaci, problemi cerebrali, respiratori ecc...). 
Se nel 2009 si era registrato un aumento del 6% rispet-
to all'anno precedente del numero dei pazienti poten-
zialmente in pericolo di morte alla chiamata, nel 2010 la
situazione si è ristabil izzata con una flessione del 9%,
pari a 404 interventi in meno.
Il numero di pazienti con equil ibrio vitale minacciato è
stato di 928 pazienti (media di 2.5 al giorno).
La media giornaliera totale sfiora i 23 interventi con un
massimo di 42 e un minimo di 9.
La ripartizione degli interventi fra le due basi operative è
la seguente: 
• interventi effettuati dal la base di Pregassona; 6551

(calo del 4%),
• interventi effettuati dalla base di Agno; 1744 (aumen-

to del 16%).
La variazione della ripartizione del numero d'interventi
per base è dovuta ad una riorganizazzione della coper-
tura del  terr i tor io per un impiego più raz ionale degl i
equipaggi in servizio.
Per quanto riguarda la stratificazione degli interventi per
mese, giorno ed ora possiamo confermare che, a diffe-

renza di altre realtà del Cantone, il Luganese non è sog-
getto ad un aumento dell'attività dovuto ai flussi turistici.
La media mensile è di 676 interventi, con punte massi-
me di 771 interventi e minime di 620. Il giorno della set-
timana con maggior casistica si conferma il venerdì. Co-
stante anche nel 2010 il numero di interventi il sabato,
giorno che dal 2009 ha visto aumentare il numero di am-
bulanze in servizio a causa di un aumento dell'attività.
Per contro constatiamo un leggero aumento (5%) la do-
menica. Ricordiamo a questo proposito che CVL ha in
stato di prontezza (partenza immediata)  5 ambulanze
nei giorni feriali, 4 il sabato e 3 di domenica, nei giorni
festivi e la notte fra le 19:00 e le 07:00. È in questa fa-
scia oraria che abbiamo constatato, nel corso del 2010,
un incremento di attività pari al 15% rispetto al 2009.
La r ipart iz ione degl i  intervent i  per fascia d'età è an-
ch'essa costante ed è così suddivisa: 

Lieve incremento dei trasferimenti oltre Gottardo; i pa-
zienti che hanno necessitato di un trasferimento in altri
cantoni, solitamente Ginevra, Losanna o  Berna, sono
stati in totale 114 (12 in più rispetto al 2009).

Abbiamo inoltre assistito ad una ripartizione leggermen-
te diversa del numero degli interventi simultanei, come
illustrato nella tabella seguente:

0 - 16 anni 4%

17 - 35 anni 16%

36 - 65 anni 31%

oltre 65 anni 49%

età percentuale
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La ripartizione diversa del numero di casi, con un calo
generale dell'occupazione in simultanea, è strettamen-
te legata all'aumento degli interventi durante la fascia
notturna, fascia durante la quale sono aumentati gli in-
terventi ma la densità rispetto al giorno rimane minore
(2/3 degli interventi sono svolti tra le 07.00 e le 19:00;
solo 1/3 durante la fascia serale e notturna).
Lieve aumento anche nei pazienti che, dopo una valu-
tazione e una terapia di base, non sono stati trasferiti
in ospedale (+ 50 casi rispetto al 2009 per un totale di
566 pazienti).
CVL ha inoltre eseguito, su mandato dell’aeroporto di
Lugano, 47 assistenze sanitarie alle compagnie aeree presen-
ti ad Agno. Si è trattato in prevalenza di gestire l’arrivo e la
partenza di pazienti o di portatori di handicap sull’area aero-
portuale.

Capo intervento regionale (CIR)
Nel 2010 l'effettivo dei quadri che garantiscono il pic-
chetto comando in caso di eventi particolari è stato
completato aggiungendo una unità.
In breve descriviamo le attività svolte dai 5 collaborato-
ri quadri:
• copertura del servizio 24h/24h 365 giorni al l'anno

con reperibilità immediata, 
• 180 interventi in appoggio alle ambulanze e autome-

diche (coordinamento dell'attività sul luogo),
• durante il picchetto a domicilio mediamente una sol-

lecitazione al giorno (richiesta informazioni, organiz-
zazione trasferimenti o interventi particolari, gestio-
ne operat iva del  personale-assenze per malatt ia
ecc...), per una durata complessiva di una trentina di
ore all'anno.

• interventi particolari: da segnalare alcuni interventi
nell'ambito di incendi di immobili (con conseguente
evacuazione e valutazione sanitaria da parte del per-
sonale CVL), come pure il coordinamento con le for-
ze di polizia (manifestazioni sportive a rischio eleva-
to, presa d'ostaggi, intervento per pazienti violenti a
domicilio). 

Gruppo Tecnico di Soccorso (GTS)
Se dal punto di vista della casistica non vi sono stati in-
terventi particolarmente impegnativi, l'attività di eserci-
tazione e formazione dei componenti del gruppo è stata
intensa e ha permesso di raggiungere un elevato livello
di competenza tecnica.
I membri del gruppo, attualmente 11, hanno esercitato
la loro attività nel corso dell’anno in stretta collaborazio-
ne con l’Unità di intervento tecnico (UIT) dei  Pompieri di
Lugano, mantenendo salda la sinergia indispensabile
per la buona riuscita degli interventi in ambiente urbano
ostile. Il GTS ha inoltre iniziato una collaborazione con il
SAM (Servizio Ambulanza del Mendrisiotto). La collabo-
razione, sia dal profilo formativo che operativo, è frutto
del progetto voluto dalla Federazione Cantonale Ticine-
se Servizi Autoambulanza (FCTSA), che mira a riorganiz-
zare i diversi gruppi tecnici sanitari presenti sul territorio
in modo di migliorare la risposta in caso d'intervento e di
poter razionalizzare i costi di gestione e di formazione
dei gruppi. Il progetto di collaborazione per il Sottocene-
ri dovrebbe concretizzarsi entro il 2012.

Cantieri
L'attività del coordinatore, funzione creata in considera-
zione dell'avvento di 3 importanti cantieri in sotterranea,
è proseguita sia nell'ambito della formazione base delle
maestranze (formazione BLS/DAE e misure di pronto
soccorso), sia nell'ambito della consulenza e fornitura di
materiale sanitario di primo soccorso. La funzione deve
inoltre permettere alla CVL di essere costantemente in-
formata sullo sviluppo dei cantieri in modo da poter ga-
rantire in qualsiasi momento la prontezza d'intervento
necessar ia.  I l  cant iere più impegnat ivo sotto questo
punto di vista è il cunicolo del Monte Ceneri con il can-
tiere di Sigirino, con il quale è stata stipulata una con-
venzione che permette di dedicare le giuste risorse per
l’ impegnativo compito, senza gravare sui comuni del
comprensorio. CVL è inoltre coinvolta nella preparazione
dei piani d'intervento per la prossima apertura del tunnel
Vedeggio-Cassarate.

Dispositivo di intervento maggiore (DIM e Tecno DIM)
Tutto il personale professionista ha seguito un corso di
una giornata di formazione riguardante l'allestimento di
un Posto Medico Avanzato in caso di incidente maggio-
re ed ha avuto modo di esercitare le procedure d'inter-
vento in caso di afflusso massiccio di pazienti. La forma-
zione, svoltasi presso il centro di protezione civile di Ri-
vera, è stata organizzata e gestita dal pool di formatori
coordinati dal responsabile cantonale della FCTSA. Pa-
rallelamente CVL ha esercitato al proprio interno la deci-

casi nel 2010
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Nel 2010 CVL ha garantito la sicurezza sanitaria per 3
manifestazioni di rilievo, quali la competizione Downhill
al Monte Tamaro, per il Prologo del Tour de Suisse e per
la manifestazione Harley Davidson.

Riorganizzazione UIT FCTSA
CVL ha coordinato un gruppo di lavoro incaricato di ana-
lizzare la situazione dei Gruppi Tecnici di Soccorso nel
cantone. Il risultato ha portato ad una serie di modifiche
strutturali che verranno implementate a breve. L’obietti-
vo principale è quello di mantenere un elevato livello di
competenza, contenendo il più possibile i costi. I campi
d'attività dei componenti dei gruppi verranno inoltre au-
mentati per far fronte ad attività che necessitano di una
preparazione particolare (interventi in sotterranea, ge-
stione delle macro-emergenze, attività medico-sanitarie
in ambienti particolari ecc..). CVL riorganizzerà il proprio
gruppo tenendo in considerazione i risultati del lavoro di
analisi e le proposte operative avallate a livello FCTSA.
In breve alcuni cambiamenti:
• riduzione del numero di professionisti (da 15 a una decina),
• accesso alla formazione nel rispetto dei prerequisit i

definiti a livello FCTSA,
• collaborazione nell'ambito della formazione e degli in-

terventi con il SAM,
• creazione di un picchetto di reperibilità immediata mi-

sto (SAM e CVL) per interventi in tutto il Sottoceneri,
• introduzione della ricertificazione per tutto il personale, 
• partecipazione al gruppo di lavoro dei responsabi l i

UIT, FCTSA (Taddei rappresentante CVL; Tami coordi-
natore),

• assunzione di nuovi compiti nell'ambito del DIM e altre
attività identificate a livello FCTSA come specialistiche.

Riorganizzazione DIM
CVL ha partecipato al gruppo di lavoro per la riorganiz-
zazione del DIM (Dispositivo Incidente Maggiore). In tal
senso sono stati definiti i profili dei quadri, i prerequisiti
ed il percorso formativo da svolgere. In seno alla FCTSA
si è deciso di effettuare una certificazione cantonale per
i quadri che svolgono il ruolo di capo intervento regiona-
le e che in caso di evento maggiore potrebbero assume-
re il coordinamento delle attività di soccorso al fronte.

na di volontari che garantiscono quotidianamente il pic-
chetto di reperibilità per questo genere d'evento.

Inoltre, nell’ambito del Forum del Salvataggio è stato simulato
l’incendio di una motonave della SNLL nel golfo del Ceresio
con ca. 30 simulanti coinvolti, di cui una dozzina di feriti (intos-
sicati, ustionati o con lesioni dovute al panico). A questa simu-
lazione hanno partecipato tutti i partners del soccorso compre-
si quelli della vicina Italia. L’esercizio ha coinvolto anche le
ambasciate di alcuni paesi nordici (Svezia e Norvegia), infatti lo
scenario prevedeva che i pazienti a bordo fossero dipendenti di
un importante gruppo Svedese. CVL ha partecipato con una
ventina di soccorritori a cui si sono aggiunti tutti gli altri servizi
ambulanza del Cantone e della Mesolcina, compresa la REGA.

Trasporto reperti istologici
CVL assicura il trasporto di reperti istologici da ospeda-
li e cliniche del Luganese verso l'istituto cantonale di pa-
tologia a Locarno-Solduno. Tale trasporto viene svolto
con veicoli prioritari in considerazione del fatto che il pa-
ziente al quale viene prelevato un reperto da analizzare
rimane in sala operatoria sotto anestesia in attesa del
referto da Locarno.

Nel 2010 i trasporti sono stati 120 contro i 90 dell'anno
precedente. In 7 occasioni CVL si è inoltre occupata del
trasporto urgente di organi dall'ospedale Civico di Luga-
no verso ospedali universitari svizzeri. Tale attività è de-
legata da parte della REGA e di Swisstransplant al mo-
mento in cui non vi sono le condizioni metereologiche
per poter effettuare questo tipo di trasferimento via cie-
lo (elicottero o aereo).

Lago
Tutti i piloti e i volontari che svolgono la funzione di assi-
stente natante hanno avuto modo di mantenere il pro-
prio livello di competenza esercitandosi durante un'ap-
posita formazione che si è svolta nel corso del mese di
giugno.

Gli interventi sono stati 5. Durante l'anno CVL ha inoltre
collaborato con la Società Salvataggio Lugano nella va-
lutazione del rischio, nell'organizazzione e nell'esecuzio-
ne di picchetti sanitari per diverse manifestazioni lacustri
(una decina). 

Picchetti Sanitari
Nel 2010 vi è stato un incremento importante del nume-
ro dei picchetti sanitari per manifestazioni. 

La tabella rappresenta la situazione negli ultimi 3 anni:

Anno Numero
manifestazioni

Durata
complessiva

Ore
personale

2008 74 540 ore 1400 ore

2009 132 585 ore 1450 ore

2010 185 940 ore 1730 ore

RAPPORTO
D’ATTIVITÀ20108



Progetto O+O (Organizzazioni e operazioni)
I l  gruppo di lavoro per la ridefinizione delle procedure
O+O riguarda l'attività del 144 e i servizi ambulanza di
tutto il Cantone. CVL è rappresentata in questo gruppo
di lavoro dal vice direttore SA, coinvolto attivamente nei
lavori di ridefinizione che si svolgono mediamente una
volta al mese.

Attività dei FR (First Responder) professionali
Il termine First Responder definisce i collaboratori pro-
fessionisti della CVL (medici, infermieri o soccorritori)
domiciliati in zone periferiche del territorio che si metto-
no a disposizione nel tempo libero per intervenire, su ri-
chiesta del 144, in caso d'interventi vicini al loro domici-
lio. Questa strategia permette di ottimizzare i tempi d'in-
tervento inviando in breve tempo al paziente un operato-
re sani tar io  formato ed equipaggiato con mater ia le
avanzato (gestione vie aeree, farmaci, monitor-defibrilla-
tore). I FR nel comprensorio sono una decina domiciliati
nell'alta Valle del Vedeggio, nella Capriasca, nella zona
sud - Melide/Figino/Bissone e nell'alto Malcantone. Gli
interventi effettuati nel 2010 sono stati una cinquantina.

Attività per il Centenario
La direzione operativa ha preso parte a tutte le manifestazio-
ni legate al festeggiamento del Centenario. In particolar mo-
do ha organizzato la giornata delle porte aperte e l'esercizio
Nettuno nell'ambito del Forum Svizzero del Salvataggio.

L’anno 2010 è stato caratterizzato, sotto il profilo formativo, da
una serie di iniziative didattiche volte ad avviare un processo di
definizione dei bisogni del singolo collaboratore attraverso valu-
tazioni ed osservazioni delle attività pratiche.
Nella definizione delle priorità, le valutazioni si sono concentrate
sul personale volontario che, coinvolto in una serie di giornate
pratiche a postazioni di lavoro, è stato valutato in rapporto ai
criteri propri del ruolo professionale e delle responsabilità defini-
te. Al termine delle 10 giornate si è potuto delineare un profilo
per ogni singolo collaboratore che ci permetterà di pianificare la
formazione permanente per l’anno 2011 in modo più mirato e
personalizzato.
Parallelamente, peraltro, l’introduzione di nuove strategie di va-
lutazione e di trattamento del paziente hanno imposto la realiz-
zazione di programmi di formazione nuovi che sono presentati
nei capitoli a seguire.

Risorse umane
Ad oggi il Servizio Formazione garantisce la sua attività pedago-
gica grazie ad un pool di collaboratori composto da 38 soccor-
ritori istruttori per la formazione BLS/DAE, 6 soccorritori inse-
gnanti FSEA I, di cui  2 con ruolo di tutor, 3 soccorritori con in-
carico di tutor non ancora formati o in corso di formazione
FSEA, 3 insegnanti FSEA II, principalmente impiegati per la for-
mazione alla popolazione, 3 soccorritori insegnanti PBLS per la
rianimazione pediatrica.

L’offerta formativa – Formazione permanente
L’introduzione dell’elettrocardiografia a 12 derivate (ECG 12) e
la relativa trasmissione al medico in servizio per tutti i pazienti
con dolori pectanginosi, ha imposto una formazione ad hoc per
tutto il personale operativo (professionisti e volontari), sia dal
punto di vista tattico che tecnico.
I momenti formativi essenziali sono stati distribuiti come segue:
• esecuzione e lettura dell’elettrocardiografia a 12 derivate,
• sistema di registrazione e trasmissione del tracciato elettro-

cardiografico al medico,
• nuovi mezzi di intervento sanitario (ambulanze),
• sistema di ventilazione non invasiva in pressione positiva con

Oxylog.

Da un punto di vista organizzativo, la formula della pianificazio-
ne dei moduli ha rispecchiato quella degli anni precedenti, ed in
modo particolare ha prodotto offerte definite come: 
• formazione estiva,
• formazione permanente serale,
• formazione puntuale in turno.

9

SERVIZIO FORMAZIONESERVIZIO FORMAZIONE



1

2

3

5

4

1

1

8

7

6

9

10

11

12

Come specificato, la formazione estiva si è concentrata su una
serie di postazioni pratiche per il personale volontario, unita-
mente ad una valutazione da parte del personale tutor sulle
competenze e le conoscenze che il ruolo definisce.
Parallelamente, e nel corso della stessa giornata, il personale
volontario ha seguito un corso di refresh BLS/DAE (rianimazio-
ne di base e defibrillazione precoce) necessario al mantenimen-
to biennale delle competenze e quindi della validità della certifi-
cazione.

Durante la formazione permanente serale, invece, la caratteri-
stica assunta dal programma ha consentito al collaboratore di
lavorare in postazioni pratiche per la maggior parte delle offerte
proposte. Proprio in funzione del sondaggio svolto alla fine del
2009 circa i bisogni e gli interessi del personale, e grazie anche
alle prime valutazioni effettuate dei lavori pratici, sono stati da
subito corretti gli obiettivi formativi e sono state organizzate se-
rate a carattere pratico incentrate sull’utilizzo del materiale e
sull’applicazione delle tecniche di soccorso e di salvataggio.
L’introduzione di una raccolta sistematica di dati relativi alla par-
tecipazione ai momenti formativi da parte di tutti i collaboratori
dell’Associazione, ci ha permesso di identificare il successo o
meno di una proposta in rapporto a un’altra, determinando con
una certa precisione dove l’interesse si è manifestato e dove in-
vece la tematica, la didattica o il bisogno non sono stati condi-
visi. I risultati si sono rivelati preziosi per la preparazione del pro-
gramma di formazione 2010.

Formazione tecnico-sanitaria
di base/Progetto Tutor08 
Per il secondo anno consecutivo,
e grazie all’acquisizione di espe-
rienze ed informazioni basate sul
primo anno di tutoring, la forma-
zione tecnico-sanitaria di base si è
sviluppata secondo il concetto in-
staurato con il progetto Tutor08,
che ha voluto offrire ai candidati
soccorritori volontari una forma-
zione più personalizzata in rap-
porto ai tempi di apprendimento e
più focalizzata sulla pratica delle
competenze descritte dal ruolo
specifico.
Gli obiettivi presentati nel progetto
del 2008 possono essere riassun-
ti come segue:
• definizione di un ruolo del SV
aggiornato e moderno,

• elaborazione di un nuovo programma di formazione tecnico-
sanitaria di base,

• identificazione di una strategia pedagogica e didattica più
personalizzata, più orientata ad una maggiore responsabiliz-
zazione delle singole figure professionali.

Tali obiettivi hanno permesso di gestire la formazione di base
per soccorritori volontari secondo le procedure che hanno for-
nito i seguenti risultati:

A seguito delle candidature gestite, nel corso del 2010 sono
stati formati 8 nuovi collaboratori volontari (dei 10 partecipanti al
corso, si sono registrati 2 abbandoni) che hanno potuto usufrui-
re della nuova strategia pedagogica e sono entrati a far parte
del team operativo del Servizio Ambulanza.
Per quanto attiene alle ore di insegnamento, il resoconto pre-
senta una distribuzione nelle diverse modalità didattiche e nei
momenti formativi, come segue: le ore di tutoring personale,
durante quindi le ore di tempo libero degli insegnanti, è legger-
mente aumentato rispetto all’anno precedente, conseguenza
logica di una diminuzione delle ore di tutoring durante i turni di
servizio.

Interessati (presenza alla
serata informativa)

50

Colloqui effettuati 17

Partecipanti al test fisico 17

Superamento selezione 16

Candidati scelti secondo
il bisogno del servizio 10

RAPPORTO
D’ATTIVITÀ201010
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Allievi SSD 460

Allievi SSCI (cure urgenti) 40

Allievi SUPSI 60

Servizio civile 220

MPSS 220

Privati 20

Totale 1020

Tipologia stage Giornate stage
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Attività di formazione ed integrazione dei nuovi 
collaboratori/Progetto InTeam09
Nel corso dell’anno 2010 nessun nuovo collaboratore profes-
sionista è entrato a far parte del gruppo di soccorritori dell’As-
sociazione.
I lavori di organizzazione e pianificazione in tal senso si sono li-
mitati alla preparazione dell’accoglienza del nuovo personale
che, peraltro, solo a gennaio 2011 è stato integrato e formato
all’interno del Servizio Formazione ed in seguito del Servizio
Ambulanza.

Formazione permanente serale
La formazione permanente serale proposta nel 2010, caratte-
rizzata da 12 serate mensili della durata di due ore, ha seguito
un fil rouge legato all’eccezionalità degli interventi in cui saltua-
riamente gli equipaggi sono chiamati ad intervenire. Senza sfo-
ciare nella gestione dell’incidente maggiore, sottoposto a un
programma formativo specifico, si è voluto affrontare una serie
di particolari casistiche o patologie che si presentano in modo
relativamente raro e che costituiscono la cosiddetta “zona gri-
gia” della nostra quotidianità. La rispondenza, in quanto serate
libere aperte a tutto il personale principalmente volontario, ha
corrisposto alla media annuale di frequenza (40%).

Attività di accoglienza ed accompagnamento 
personale in stage
Durante l’anno  trascorso non sono stati più accompagnati al-
lievi in stage professionale pratico provenienti dalla Scuola Spe-
cializzata in Cure Infermieristiche. Con il passaggio della gestio-
ne del programma di formazione dalla CRS all’Ufficio Federale
Formazione e Tecnologia (UFFT), gli stage in ambiente di urgen-
za pre-ospedaliera per gli allievi sono stati aboliti. Parallelamen-
te, abbiamo avuto la possibilità di accogliere un maggiore nu-
mero di allievi dalla formazione infermieristica SUPSI e numero-
se richieste di stage d’osservazione da privati interessati, enti
partner o colleghi stranieri. Il collaboratore incaricato dell’orga-
nizzazione, pianificazione e gestione degli stage ha accumulato
un monte ore di lavoro specifico corrispondente a 163.92 ore
(8.92% dell’attività lavorativa)

Tipologia degli stage 2010 No.

Suddivisione giornate stage 2010 per tipologia

Formazione alla popolazione – area formazione esterna
Particolarmente importante è stato l’aumento dei corsi di pron-
to soccorso specifici offerti dal Servizio Formazione e seguiti da
aziende, ditte o privati. Con 238 corsi offerti (formazione popo-
lazione + scuole medie) e 2773 partecipanti nella globalità, l’in-
cremento in rapporto al 2009 risulta dell’11.05%. Va sottolinea-
to, che rispetto al 2005, anno in cui la formazione alla popola-
zione è divenuta un’attività ufficiale del Servizio Formazione,
sotto il profilo gestionale ed amministrativo, l’incremento del nu-
mero di partecipanti risulta del 132.82%.

Totale persone formate 2005 - 2010 per categoria

Allievi SSD 7

Allievi SSCI 0

Allievi SUPSI 4

Servizio civile 2

MPSS 2

Privati 19

Totale 34

Tipologia stage N. stage

2005 2006 2007 2008

Banche 17 58 111 78

Aziende 157 217 205 653 

Fitness 10 8 7 55

Ass. sportive 0 52 11 34

Studi medici 0 56 50 26

Partner 319 307 419 319

Serv. pubblici 159 152 233 76

Istituti di cure 373 515 625 406

Scuole 135 130 134 497

Totale 1191 1478 1784 2158

2009 2010

33 102

699 252

9 9

0 66

18 16

455 237

117 204

377 323

789 1564

2497 2773
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Medici
dentisti

Igieniste Assistenti
dentali

Apprendista

Persone 4 2 5 1

Unità 2.8 1.5 4.8 1

Ricezione

1

1

Occorre sottolineare che l’anno 2010 è stato caratterizzato, per
quanto riguarda l’area della formazione alla popolazione, da cir-
ca otto mesi di corsi BLS/DAE ad allievi delle scuole medie del
comprensorio.
Infatti a partire da settembre 2009 in tutto il Ticino, sotto l’egida
della Fondazione TicinoCuore ed il sostegno finanziario del
Canton Ticino, i servizi autoambulanze garantiscono un corso
di una giornata alla rianimazione cardiopolmonare di base e de-
fibrillazione precoce a tutti i ragazzi delle classi quarte delle
scuole medie. L’obiettivo, come è noto, è quello di aumentare
sensibilmente il numero di potenziali First Responder laici (primi
rispondenti all’allarme) in caso di arresto cardiaco improvviso,
sensibilizzare la popolazione sin dalla giovane età all’importan-
za di una reazione tempestiva e competente e promuovere la
prevenzione alle malattie cardiovascolari presso la popolazione. 
L’importante impegno in mezzi e risorse umane ha comunque
permesso di sensibilizzare e formare, nel corso del 2010, circa
1200 ragazzi in tutto il nostro comprensorio di intervento.  

Criteri qualitativi IAS / FCTSA nella formazione 
permanente del personale SA attivo
I criteri qualitativi emanati dall’Interassociazione Svizzera di Sal-
vataggio (IVR/IAS) e dalla Federazione Cantonale Ticinese dei
Servizi Autoambulanze (FCTSA) descrivono un numero minimo
di 20, rispettivamente 40 ore di formazione permanente annua-
le che ogni soccorritore professionale deve raggiungere. I dati
del 2010 riportano i seguenti risultati, molto soddisfacenti, con-
siderando che i collaboratori che non hanno raggiunto le 20 ore
minime non hanno prestato la loro attività sulla totalità dei 12
mesi lavorativi (dimissioni o malattia).

I feed-back ricevuti dal personale per quanto riguarda la forma-
zione permanente interna all’Associazione, ci permettono co-
munque di comprendere che la definizione dei bisogni formativi
deve rispecchiare in modo il più possibile personalizzato le ca-
ratteristiche di ogni singolo collaboratore. La costruzione del
percorso formativo va effettuata in modo interattivo tra Servizio
Formazione e collaboratore stesso; l’osservazione puntuale,
così come la valutazione periodica del collaboratore sul luogo di
lavoro, dovranno rappresentare la base per la costruzione del-
l’evoluzione e la crescita continua. 

Andamento generale
Se già nel 2009 il Servizio Medico Dentario aveva avuto una
svolta positiva, il 2010 si è rivelato un anno di evoluzione deci-
samente soddisfacente sia sul fronte finanziario sia su quello
delle risorse umane.

Dal punto di vista finanziario si registra una maggiore entrata di
CHF 27'086.40, in linea con l’andamento positivo del 2009.
Sembra quindi confermato il promettente risultato già ottenuto
l’anno precedente e, dopo un periodo di andamento incerto, il
Servizio sembra finalmente essere ripartito in modo soddisfa-
cente.

Una parte di merito deve senz’altro essere attribuita all’équipe
che lavora per il SMD. Il gruppo di dentisti, igieniste e assisten-
ti dentali si è ulteriormente consolidato e gli obiettivi fissati dalla
direzione in accordo con il team sembrano essere completa-
mente condivisi e perseguiti.

Per quanto riguarda le risorse umane, nel corso dell’anno si so-
no registrati i seguenti cambiamenti:
• dimissioni all’80% della dottoressa Pyzel,
• assunzione del dottor Savioli al 50% nel mese di giugno, tra-

mutato poi in un 60% a settembre,
• aumento del 10% di impiego del dottor Appiani,
• aumento di 0.5 unità di igienista,
• uscita di due assistenti dentali e assunzione di Cora Cavasin

nel mese di novembre.
L’organico SMD a dicembre 2010 è quindi così costituito:

RAPPORTO
D’ATTIVITÀ201012
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Nonostante i diversi movimenti regi-
strati, il gruppo ha sempre lavorato
con grande impegno, favorendo
l’introduzione delle persone nuove e
integrandole in modo ottimale. At-
tualmente il team si è consolidato e
il contingente è completo.
Il cambiamento più importante è
rappresentato dall’assunzione di
una seconda igienista dentale. At-
tualmente infatti sono operative 1.5
unità di igienista. Questa scelta è
stata fatta in funzione dell’importan-
te volume di attività che questo set-
tore della medicina dentaria ha regi-
strato negli scorsi anni e anche in
funzione di un ampliamento della fa-
scia oraria di servizio.

Sul fronte della formazione, segna-
liamo infine che l’apprendista Maria-
Paola Ferrazzo ha terminato il suo
percorso formativo in qualità di assistente dentale ed è stata so-
stituita da un’apprendista al primo anno, Pamela Angelo Viana.

Attività
Nella tabella sottostante è riassunta l’attività del servizio riparti-
ta per dentisti e igienista rispetto al loro impiego e ai pazienti vi-
sitati:

La tabella sottostante illustra il tipo di attività svolto dal Servizio,
suddiviso per i principali campi di attività:

Giornate Pazienti Paz./giorno

Medici 
dentisti

601 7’886 13.1

Igienista 
dentale

202 1’933 6.7

Totale 803 9’819 19.8
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Progetti
Il SMD ha trascorso il 2010 svolgendo la sua attività con un
buon risultato, sia per quanto riguarda la qualità del servizio che
per il numero di pazienti, come  pure  nei rimodernamenti stru-
mentali e di collaboratori, raggiungendo i seguenti obiettivi: 
• organizzazione con ruoli e incarichi del personale per lo svol-

gimento delle attività in un’ottica di servizio volto alla qualità, 
• ampliamento delle attività lavorative con nuovo studio e pol-

trona, con l’aggiunta di 0.5 unità di igienista,
• rifacimento e ristrutturazione delle infrastrutture: condiziona-

mento, sala d’attesa ufficio, ricezione e mobilio,
• formazione interna del personale con riunioni e corsi regolari

sia professionali che organizzativi, 
• acquisto dell’ortopanoramica (strumento diagnostico fonda-

mentale per l’attività del SMD) all’inizio del 2011, grazie al
buon andamento del 2010.

Nel 2010 il SMD ha potuto soddisfare il fabbisogno della popo-
lazione in fatto di cure dentali, fornendo un servizio di qualità. Il
discreto risultato finanziario raggiunto ha permesso il rinnova-
mento e l’acquisto di nuove attrezzature per un Sevizio Medico
Dentario decisamente all’avanguardia.



Settore Logistica
Nel contesto di mantenimento ottimale della sede di Pregasso-
na, sono stati effettuati i seguenti interventi di ristrutturazione e
manutenzione:
• riorganizzazione degli spazi di ricezione del Servizio Medico

Dentario,
• installazione di un nuovo apparecchio radiografico dentario

digitalizzato,
• riattivazione di un ulteriore studio dentistico,
• sostituzione e potenziamento del vecchio impianto di clima-

tizzazione,
• ritinteggiatura autorimessa.

Settore Risorse tecniche
L’attività relativa all’anno 2010 concernente il settore delle Ri-
sorse tecniche può essere così riassunta:
• allestimento nuove ambulanze VW T5 Cat. B,
• allestimento nuova ambulanza Mercedes Sprinter Cat. C,
• acquisto di un nuovo monitor,
• implementazione del sistema di trasmissione degli ECG 12

derivazioni verso i medici e le strutture ospedaliere,
• progetto di razionalizzazione degli acquisti del materiale di

consumo.

Progetti per il 2011
Con la fine del 2010, anno del Centenario della Croce Verde Lu-
gano, anche il progetto relativo alla nuova sede, sta prendendo
forma. Da una fase molto “astratta” di progettazione di massi-
ma, si è passati ad una fase più attiva di elaborazione e di pub-
blicazione del bando di concorso che ci porterà all’individuazio-
ne del progetto definitivo. Si tratta di un grosso progetto che ci
vedrà coinvolti per i prossimi quattro anni, con ambiti più e me-
no specifici. A tale proposito è stato costituito un gruppo di la-
voro ad hoc, composto prevalentemente da soccorritori, che
dovrà accompagnare, nel corso dei prossimi anni, gli addetti ai
lavori nella realizzazione della futura sede. Questo connubio ci
dovrebbe permettere di creare una sede, che da una parte si ri-
veli un edificio strutturalmente all’avanguardia, e dall’altra rive-
sta a pieno le esigenze operative.

Il settore della Logistica e delle Risorse tecniche della Croce
Verde Lugano garantisce la manutenzione ordinaria e straordi-
naria delle infrastrutture e delle risorse tecniche delle due sedi,
Lugano ed Agno.
Il responsabile di questo settore si occupa anche del continuo
aggiornamento delle dotazioni tecniche, attraverso ricerche di
mercato che si estendono a volte anche fuori dai confini nazio-
nali. I lavori di manutenzione che possono essere svolti interna-
mente vengono coordinati dal responsabile di settore, così co-
me egli si preoccupa di rivolgersi ai fornitori di beni e servizi
esterni specializzati.

Risorse umane
Il settore viene attualmente gestito da un responsabile, il quale si
avvale dell’aiuto di una dozzina di collaboratori. Tutte le persone
impiegate in questo settore sono collaboratori della CVL con
un’altra funzione principale (generalmente quella del soccorrito-
re) oltre che essere persone con conoscenze professionali nel
campo risorse tecniche. Nel 2010 a seguito dell’assunzione di
nuovi soccorritori professionisti, il gruppo di lavoro delle risorse
tecniche è stato potenziato al fine di rispondere in modo sempre
efficiente alle necessità dei diversi servizi di Croce Verde.

Nuovo impianto ossigeno
Nel corso del 2010, il vecchio sistema di travaso dell’ossigeno
medicale è stato sostituito con un nuovo impianto che permette di
poter manipolare questo prezioso farmaco seguendo le normati-
ve specifiche in materia di manipolazione dei farmaci. Il progetto si
è svolto sull’arco di due anni e ci ha portato ad avere un impianto
all’avanguardia, unico nel suo genere sul territorio cantonale. 

RAPPORTO
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In numeri assoluti, la variazione di organico tra il 31 dicembre
2009 e il 31 dicembre 2010, corrisponde a una diminuzione di
5.90 unità, in gran parte imputabile alla diminuzione dell’organi-
co del Servizio Autoambulanze.

Il Servizio Autoambulanze ha registrato diverse uscite della figu-
ra professionale di “soccorritore diplomato”. Nel 2010 si è scel-
to di non compensare completamente queste uscite con delle
nuove assunzioni in quanto è prevista l’entrata di nuovi soccor-
ritori diplomati, provenienti dalla scuola soccorritori nel mese di
settembre 2011.

Il Servizio Medico Dentario non registra particolari variazioni del-
l’organico, il gruppo dei medici ha visto aumentare l’effettivo di
0.40 unità, dovuto al cambiamento di percentuale di impiego di
due medici dentisti. A causa dell’importante volume di attività
dell’igienista dentale, la direzione ha deciso di aggiungere 0.50
unità di questa figura professionale. Nel mese di agosto ha ter-
minato la formazione di assistente dentale l’apprendista al terzo
anno, e dal mese di settembre ha iniziato la sua formazione una
nuova apprendista assistente dentale. Nessuna variazione di
organico si registra per il contingente delle assistenti dentali e
della ricezione.
Il Servizio Formazione ha registrato un aumento di 0.35 unità
per poter sostenere i volumi di attività sempre maggiori.
Per quanto riguarda l’Area gestionale, si registra l’uscita di 1
unità nel settore dell’amministrazione, compensata in parte con
una riorganizzazione interna.
Per quanto riguarda il progetto “medicalizzazione” che prevede
la copertura da parte di un medico d’urgenza h24, possiamo
dire che l’obiettivo è stato raggiunto. Alla collaborazione con il
CCT si aggiunge una sempre più interessante collaborazione
con l’EOC, grazie al quale nel 2010 abbiamo potuto beneficia-
re di ulteriori medici d’urgenza.

Personale volontario
Mantenere il brevetto di soccorritore volontario richiede un mini-
mo di 250 ore di servizio annui e un minimo di 20 ore di forma-
zione permanente. Sempre più ci accorgiamo che si tratta di un
onere molto importante, in particolar modo per coloro che svol-
gono un’attività professionale al 100%. Nonostante nei regola-
menti aziendali non esistano quasi più i cosiddetti “congedi per
volontariato”, la reticenza di alcuni datori di lavoro riguardo l’im-
pegno che tale attività comporta per i loro collaboratori e il sem-
pre minor tempo libero a disposizione delle persone professio-
nalmente “attive”, i nostri soccorritori volontari dimostrano una
passione e una forza di volontà a volte sbalorditiva. 
I soccorritori volontari seguono attivamente e con costanza tut-
te le formazioni loro richieste e svolgono con passione e dedi-
zione i turni, spesso molto faticosi e più lunghi del previsto.
Anche nel 2010 l’attività svolta dai soccorritori volontari è ben il-

Risorse umane
Il contesto attuale delle realtà aziendali sta assistendo negli ulti-
mi decenni ad una maggiore presenza delle direzioni delle RU
all’interno delle direzioni generali. Questo è dovuto essenzial-
mente al fatto che ai termini produttività, efficienza e rendimen-
to, al fine di ottenere buoni risultati, dovrebbe sempre essere af-
fiancato il settore delle Risorse Umane. Croce Verde Lugano ha
voluto quindi investire per le proprie Risorse Umane, in quanto
convinti che esse siano un fondamentale tassello dell’Associa-
zione. Ancora di più se si considera il particolare tipo di attività
che svolgono i nostri collaboratori, siano essi impiegati nel ser-
vizio autoambulanze, nel servizio medico dentario, nella forma-
zione ma anche nell’amministrazione, dove il contatto con i no-
stri pazienti a posteriori è molto frequente.
La scelta di CVL è stata quella di orientarsi ad un sistema di ge-
stione RU sempre più all’avanguardia, per fare ciò è però ne-
cessario un importante lavoro preliminare di analisi della situa-
zione attuale e di pianificazione precisa delle future strategie.
Attualmente alla testa del settore RU sono impiegate circa 1.5
unità, mentre la gestione amministrativa del personale viene ga-
rantita da 0.60 unità. È un settore quindi in piena evoluzione che
lavora sempre più affiancandosi ai diversi direttori di servizio, in
modo da poter creare dei sistemi di gestione omogenei per tut-
ta l’Associazione e produrre un cambiamento tangibile per i
propri collaboratori. In quest’ottica il primo passo è stato fatto
attraverso il progetto Colpers10, progetto che si protrarrà nel
2011 e che vede come obiettivo principe quello di avere una
chiara fotografia dell’attuale situazione prima di poter progetta-
re nuovi strumenti di gestione.

Personale professionista
La tabella seguente illustra l’evoluzione del numero di collabora-
tori professionisti dell’esercizio 2010:

31.12.2009 31.12.2010 Media Var.

Servizio 
autoambulanze

45.25 39.55 42.40 -5.7

Servizio 
medico dentario

11.10 11.20 11.15 0.10 

Servizio 
formazione

3.45 3.80 3.62 0.35

Area 
gestionale

9.10 8.35 8.72 0.75

Area Logistica e
Risorse tecniche

3.30 3.50 3.40 0.10

Totale 72.20 66.40 69.29 -5.90
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lustrata nel documento "Rapporto annuale 2010 - Gestione
Soccorritori volontari" curato dalla soccorritrice diplomata Sara
Flury e dalla soccorritrice volontaria Caterina Häberli, che sono
le persone responsabili della pianificazione mensile dei turni per
i soccorritori volontari.
Il numero di soccorritori volontari a fine 2010 corrisponde a 112
unità (contro le 126 del 2009), di cui 58 uomini e 54 donne. Le
dimissioni nel corso del 2010 sono state in totale 16 (contro le
27 del 2009). 
La diminuzione del contingente del numero dei soccorritori vo-
lontari, a cui stiamo assistendo da due anni, è dovuta ad una
scelta strategica della direzione operativa, che attraverso il pro-
getto team08 ha introdotto un nuovo sistema di turnistica che
prevede turni più lunghi e quindi un minor fabbisogno di unità,
anche se l’impiego in termine di ore di servizio rimane invariato.
La reperibilità di potenziali soccorritori volontari rimane alta,
sempre più persone si interessano a questo tipo di attività, an-
che se, considerato l’alto impegno richiesto, solo pochi di loro
decidono di intraprendere questo percorso. Al giorno d’oggi
riuscire a conciliare un’attività professionale a tempo pieno con
gli impegni richiesti dal ruolo del soccorritore volontario risulta
molto difficoltoso.

Progetto Colpers10
Nell’ambito della gestione delle risorse umane, il 2010 è stato
caratterizzato dallo svolgimento del progetto Colpers10 (anco-
ra in atto nel 2011). Con questo progetto la Direzione RU unita-
mente ai vertici dei servizi dell’Associazione, ha deciso di crea-
re le basi per un nuovo stile di conduzione del personale, ele-
mento che sempre più risulta essere centrale per il raggiungi-
mento degli obiettivi prefissati.
Nel corso del 2010 il progetto ha visto svilupparsi le prime due
fasi: dapprima il personale del SA è stato chiamato a risponde-
re ad un questionario di soddisfazione, successivamente ogni
collaboratore professionista ha svolto un colloquio individuale
con il Direttore generale in cui sono stati esplorati tutti gli aspet-
ti di vita in azienda. Questo progetto proseguirà nel corso del
2011, anno in cui attraverso un chiaro feedback ai collaborato-
ri, la direzione RU ha intenzione di sviluppare i propri sistemi di
gestione implementando sempre più una politica vicina alle per-
sone in modo da poterle valorizzare e motivare nelle aree finora
considerate “critiche”.
In totale sono stati svolti 40 colloqui individuali di una durata
media di 2 ore per collaboratore. 
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Amministrazione e finanze
Meno visibile al pubblico rispetto alle persone che operano al
fronte, un piccolo gruppo di collaboratrici e collaboratori assicu-
ra la gestione del segretariato e dell'amministrazione dell'Asso-
ciazione. Il loro lavoro, spesso scarsamente considerato quan-
do si presentano i rapporti di attività, riveste un'importanza fon-
damentale per il funzionamento senza intoppi di qualsiasi orga-
nizzazione. 

Il team è composto da cinque persone ben formate e motivate
e si occupa di tutte le attività amministrative dell'Associazione
stessa e della Fondazione Croce Verde Lugano.
Tra le novità più importanti possiamo segnalare il consolida-
mento della collaborazione con l'associazione Tre Valli Soccor-
so che ha chiesto il nostro aiuto nella gestione delle attività am-
ministrative di maggiore complessità. Nel corso del 2010, alla
gestione della fatturazione, già rilevata nel 2009, si sono ag-
giunte anche l'amministrazione delle risorse umane e la conta-
bilità.

Anche l'Amministrazione persegue costantemente il migliora-
mento continuo dei propri processi allo scopo di ottimizzare
l'impiego delle risorse.
Importanti lavori in tal senso sono stati realizzati con l'integra-
zione della gestione documentale informatizzata nei processi
della fatturazione della gestione di debitori.

Segretariato
Il Segretariato dell'Associazione svolge anch’esso un ruolo di
importanza primaria sia nell'ambito quotidiano, sia in quello del-
la gestione dei nuovi progetti. Oltre a fornire alla Direzione il ne-
cessario supporto di segretariato vero e proprio, assicura an-
che la gestione del centralino telefonico e svolge un importante
lavoro nella gestione elettronica della documentazione. Il lavoro
del segretariato è inoltre coinvolto in una miriade di attività di
dettaglio non sempre facilmente quantificabili e attribuibili ad
una specifica area di competenza ma che richiedono un disbri-
go rapido e competente.

La Direzione è dunque molto riconoscente a tutto il team che,
giorno dopo giorno, “dietro le quinte” dell’Associazione, svolge
anch’esso in modo encomiabile il proprio lavoro.

SERVIZIO QUALITÀ RICERCA
E SICUREZZA
All’inizio del 2010, l’istituzione del Servizio Qualità Ricerca e Si-
curezza (QR&S) era stata sollecitata dalle attività di gestione
della pandemia influenzale. Successivamente l’attenzione si è
spostata su analisi conoscitive legate in modo particolare alla
soddisfazione dei collaboratori. 
Per il Servizio Ambulanza la pubblicazione dei nuovi criteri di ac-
creditamento ha dato vita a numerose iniziative di valutazione
che hanno consentito di entrare in una nuova fase del processo
di promozione della qualità. 
Il Servizio QR&S, infine, si è cimentato in un’attività che general-
mente è propria di un’azienda di prodotto: ha infatti coordinato
il progetto d’introduzione del sistema “Matrix”. Si tratta di un
progetto sperimentale d’informatizzazione immediata delle in-
formazioni riguardanti il paziente e l’intervento. Questo prodot-
to è stato scelto dai colleghi dell’Ente di Biasca; il Servizio
QR&S ha gestito il progetto di cambiamento in collaborazione
con il Servizio Informatica di CVL.

Associazione 
Il Servizio QR&S è attivo a vari livelli per garantire lo sviluppo e la
cultura della qualità. A livello di associazione l'attività tocca tutti
i servizi (SA-SF-SMD) mentre per i singoli settori il lavoro di pro-
grammazione e controllo è molto più specifico.
È stato concluso il lavoro di analisi sulla sicurezza della struttu-
ra. Sono state evidenziate le modifiche da apportare alla strut-
tura e ai controlli. Nei prossimi giorni verrà nominato un collabo-
ratore che avrà funzione di controllore del sistema.
L'attività d'igiene sanitaria è stata inserita nell'area sicurezza
poiché direttamente responsabile della prevenzione per il pa-
ziente e il personale.
La task force FCTSA-Cantone, costituitasi per fronteggiare l'ar-
rivo in Europa della pandemia influenzale, ha terminato la sua
attività di sorveglianza e a metà primavera ha elaborato un rap-
porto d’attività. 
Nel corso del 2010 il progetto di collaborazione con il reparto
PS della clinica Moncucco si è concluso con soddisfazione da
parte di tutti i partecipanti. Attualmente la clinica offre ai servizi
un accesso PS di Medicina e Chirurgia nella fascia diurna. Per i
reparti di area critica, inoltre, CVL ha organizzato una formazio-
ne specifica sull’applicazione e l’utilizzo di nuovi apparecchi di
defibrillazione. Sempre nell’ambito dei rapporti con le cliniche
private è stata fatta una revisione al protocollo con ARS Ortope-
dica per migliorare la procedura di contatto e annuncio dei pa-
zienti trasportati nel reparto di pronto soccorso.
Una parte dell’attività del Servizio QR&S è quella di fornire sup-
porto anche al Settore Risorse tecniche. In modo specifico il
servizio valuta le prescrizioni, le certificazioni ed il rispetto delle
norme da parte dei produttori/fornitori. In questo campo il 2010
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è stato importante per il cambiamento del sistema di travaso
dell’ossigeno, cambiamento che ha messo a norma l’impianto.
• TVMatrix:
Trevalli Soccorso, nell'ambito del progetto di fusione del proprio
sistema di fatturazione con CVL, ha richiesto anche il passaggio
all'informatizzazione diretta dei dati dei pazienti soccorsi. Que-
sto programma, sviluppato dal Servizio Informatica CVL, è sta-
to introdotto e ora tutto il personale lo utilizza in modo adegua-
to ed efficace. Il progetto è concluso.
• Statistica:
L'attività statistica è stata costante, con report regolari per il
Servizio Ambulanza (SA) e per il Servizio Formazione (SF). 
Il 2010 è stato dedicato all’analisi dei dati per definire un siste-
ma di controllo e reportistica adeguato anche ai nuovi criteri di
accreditamento IAS. La valutazione è stata trasmessa e pre-
sentata a livello cantonale dal Direttore del SA per trovare con-
senso e per svolgere attività comune.
• Valutazione soddisfazione del personale:
La direzione operativa e il Servizio RU hanno chiesto di svilup-
pare un nuovo processo di soddisfazione per permettere di va-
lutare le tendenze rispetto a quanto fatto in precedenza. Il lavo-
ro di valutazione si è concluso con l’inizio dei colloqui individuali
che sono stati effettuati dal Direttore Generale.

Servizio Ambulanza
• Accreditamento Servizio Ambulanza:
L’IAS ha pubblicato i nuovi criteri di accreditamento e la procedu-
ra di riconoscimento dei servizi ambulanza. Il documento, oltre
ad alcune modifiche, propone una serie di novità quali il set di da-
ti da utilizzare e i parametri di riferimento per i tempi d’intervento
(suddivisi in zona urbana ed extraurbana); inoltre viene introdotto
il “rapporto annuale”. Il documento che viene richiesto ai servizi
dovrebbe presentare l’attività svolta nell’ambito del sistema
“qualità” del servizio di soccorso. Per poter garantire il rispetto
dei nuovi requisiti, il Servizio QR&S ha organizzato un workshop
di direzione con il Servizio Ambulanza di TVS di Biasca allo sco-
po di attivare tutti i servizi di supporto alle nuove esigenze. Da
questo seminario sono emersi dei bisogni di approfondimento;
con la direzione del SA è stato quindi affrontato il tema della re-
portistica globale in relazione agli indicatori europei (del First Hour
Quintet). La nuova griglia è stata presentata agli altri enti del Can-
tone per trovare un consenso ed eventuali partner interessati a
seguire tale attività. Questo documento costituisce l’elemento
principale del rapporto d’attività del SA e dell’Associazione.
• Registri Utstein e PREH SCA:
I due registri sono stati curati da collaboratori con incarico ad
hoc. Il gruppo, costituito da 3 collaboratori, ha dovuto gestire
nel complesso oltre 600 casi (150 Utstein- 450 Preh SCA ca.).
Le attività principali sono legate alla valutazione dei dati, alle non
conformità e al contatto con ospedali e pazienti per valutarne il
feedback e l’appropriatezza della diagnosi.

Servizio Formazione
Per il Servizio Formazione sono state promosse attività specifi-
che d’insegnamento, in particolare per l’avvio del progetto
ITED volto all’introduzione della trasmissione degli ECG 12 de-
rivazione. 
• Interpretazione ECG 12 derivazione:
In qualità di capo progetto ITED (introduzione dell'ECG 12 deri-
vazione) per la FCTSA, il responsabile del servizio ha collabora-
to alla formazione del primo modulo clinico per la posa e la let-
tura dell'elettrocardiogramma a 12 piste. Inoltre i responsabili
del Settore Risorse tecniche sono stati formati alla parametriz-
zazione degli apparecchi. Dal mese di luglio 2010 CVL è in gra-
do di effettuare degli ECG 12 derivazione ai pazienti e di tra-
smettere al medico senior il tracciato per una condivisione e co-
me elemento per la definizione della diagnosi.

• Introduzione nuovi collaboratori:
Il servizio è stato presentato dal Direttore del SF in occasione
dell'introduzione dei nuovi collaboratori. Sono state illustrate le
diverse attività di QR&S; al nuovo personale è stato inoltre for-
nito il supporto informativo relativo al servizio stesso.
In questo ambito i collaboratori vengono sensibilizzati e istrui-
ti su come avviene la documentazione degli interventi e sulle
diverse fonti di ricerca. È il momento privilegiato per spiegare
ai futuri collaboratori come viene interpretata la gestione del-
la qualità in CVL e quali sono i progetti importanti in corso
d’opera.
• Coaching per tutor:
Il Servizio QR&S ha svolto attività di Coaching al gruppo di colla-
boratori del Servizio Formazione nell’ambito del progetto “Tutor”. 
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LE CELEBRAZIONI
NELL’ANNO DEL 

CENTENARIO

1° gennaio 2010, la Cerimonia Ufficiale
di Capodanno
Il 2010 si è aperto con la Cerimonia Ufficiale di
Capodanno che ha visto come ospite d’onore
Croce Verde Lugano. Dopo il saluto del Corpo
Volontari Luganesi, si sono tenuti i discorsi di
inizio anno delle Autorità, e i diversi interventi
musicali. Il sindaco, dopo aver evidenziato la
funzione strategica svolta dall’Ente e dal te-
am di professionisti e volontari, ha auspica-
to un pronto intervento delle autorità per
accelerare le operazioni di costruzione
della nuova sede: “CVL rappresenta in-
dubbiamente una punta di diamante per
la tutela di noi tutti nel momento del bi-
sogno. .... Mi auguro che la nuova sede
di CVL possa finalmente prendere cor-
po. Dipende anche dalla capacità e
dalla volontà cantonale nell’ambito del-
la pianificazione il saper trovare quelle
sinergie affinché quello che è utile alla
comunità possa essere fatto rapida-
mente”.

3 marzo 2010, compiuti 100 anni
Il giorno del centesimo compleanno
è stato celebrato con una suggesti-
va cerimonia. “Grazie per quanto
avete fatto in questi primi 100 anni.
E soprattutto grazie per come lo
avete fatto. Il vostro impegno, la
vostra serietà, le vostre capacità

rendono la nostra vita più sicura. È
bello sapere di essere in buone mani.

Grazie!”. Con queste parole si è concluso il
discorso ufficiale dell’On. Patrizia Pesenti,
Direttrice del Dipartimento della Sanità e
della Socialità e Consigliera di Stato, in oc-

casione della Cerimonia ufficiale per i 100
anni di CVL, che ha avuto luogo il 3 marzo
2010 a Palazzo Mantegazza di Paradiso.
Il discorso è stato costellato da spunti di rifles-
sione particolarmente interessanti: “Oggi fe-

steggiamo cento anni di vita di un utilissimo so-
dalizio voluto, al termine del primo decennio del

secolo scorso, da un giovane medico, il dottor
Giuseppe Galli. Cento anni durante i quali Cro-
ce Verde si è meritata sul campo l’apprezza-
mento e la riconoscenza dei cittadini. Cento
anni durante i quali ha salvato vite umane gra-
zie alla rapidità ed alla professionalità dell’inter-
vento. Oggi l’intervento delle ambulanze non è
più solo trasporto, ma è l’inizio della cura. E
questo grazie alle crescenti risorse mediche,
tecniche e grazie alla professionalità degli ope-
ratori.” La cerimonia è stata presentata da
Alessandra Marchese, soccorritrice volontaria
di CVL e giornalista RSI. Dopo il saluto del Presidente di CVL
Romano Mauri e il discorso dell’On. Pesenti, è intervenuto il sin-
daco di Lugano Giorgio Giudici. L’evento ha poi fatto da sfondo
all’inaugurazione e alla benedizione del nuovo vessillo da parte
di Monsignor Pier Giacomo Grampa.

La medicina d’urgenza a Lugano
Il 22 e il 23 aprile 2010 si è tenuto al Palazzo dei Congressi di
Lugano il Forum Svizzero del Salvataggio. La scelta di Lugano
come cornice dell’evento ha mirato a sottolineare i 100 anni di
Croce Verde Lugano e i 30 della base REGA in Ticino. Il Forum
ha rappresentato un’importante occasione per focalizzare gli
aspetti organizzativi, strutturali e politici attinenti al panorama
del soccorso preospedaliero. In questo contesto si è approfon-
dito il tema del finanziamento degli enti di soccorso e del rico-
noscimento delle loro prestazioni da parte degli assicuratori
malattia.
È questo un argomento che preoccupa tutte le realtà che ope-
rano nell’ambito della medicina d’urgenza, soprattutto per il fat-
to che, in caso di necessità, buona parte dei costi viene soste-
nuta dal cittadino: la LAMal, infatti, considera il soccorso preo-
spedaliero un semplice “trasporto” e non un intervento salva-vi-
ta. Troppo spesso ci si deve confrontare con pazienti che non
sono in grado di farsi carico di questi costi così gravosi, lascian-
do un senso di amarezza e soprattutto di impotenza.
L’obiettivo che si sono prefissi tutti gli enti di soccorso svizzeri,
fra cui in primo piano Croce Verde Lugano, è quello di dimostra-
re come le cure prestate a livello extra-ospedaliero siano impor-
tanti – se non addirittura fondamentali – per la buona riuscita
dell’intervento e delle successive cure in ospedale.

23 aprile 2010, Asta del Centenario 
L’evento di solidarietà indetto alla fine del 2009 tra gli artisti tici-
nesi ha dato grandi frutti. Alla richiesta di Croce Verde hanno
generosamente risposto 70 artisti, con la donazione di ben 91
opere. Sulla spinta di questo significativo gesto è stata organiz-
zata il 23 aprile 2010 al Palazzo dei Congressi un’asta benefica
rivolta a tutti i cittadini. Davanti a un pubblico di appassionati
d’arte e cittadini comuni, ha preso vita una vera e propria “ga-
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ra” di solidarietà. Sono stati battuti all’asta oltre i due terzi delle
opere dell’arte ticinese contemporanea, con nomi di spicco co-
me Giuseppe Bolzani, Cesare Lucchini, Imre Reiner, Paolo Bel-
lini e François Bonjour. L’iniziativa, che si è avvalsa della consu-
lenza scientifica di Rudy Chiappini, ha avuto come battitore
Paolo Blendinger.
Con il ricavato, ca. 115’000.-- CHF, CVL ha finanziato l’acqui-
sto di una nuova autoambulanza, inaugurata lo scorso mese di
aprile a TISANA 2011. 

24 aprile 2010, Porte Aperte a Pregassona
Oltre 2000 cittadini di ogni età hanno preso parte alla giornata
di porte aperte promossa nella sede CVL di Pregassona. Fin
dalle prime ore della mattina, i visitatori hanno potuto partecipa-
re a un ricco programma di iniziative e incontri accomunati da
un preciso filo conduttore: offrire al pubblico una visione il più
possibile completa della realtà operativa dell’Ente. Dopo la pre-
sentazione delle attività di Croce Verde - pronto intervento, cor-
si di formazione per i cittadini e le aziende, servizio medico den-
tario - la giornata è entrata nel vivo con alcune simulazioni d’in-
tervento che hanno visto in azione i veicoli di soccorso e il team
di medici e volontari. 
Alle dimostrazioni sono intervenuti anche quegli enti che in si-
tuazioni particolari operano in modo sinergico con CVL, fra cui
polizia, pompieri, Società Salvataggio Lugano, REGA e Prote-
zione Civile.
Ha richiamato l’interesse del pubblico anche la mostra storica
con mezzi di soccorso d’epoca: una carrozza ambulanza trai-
nata da cavalli appartenuta alla CV di Chiasso e alcuni veicoli
ambulanza arrivati dalla vicina Italia. Durante l’intera giornata,
un occhio di riguardo è stato dedicato ai più piccoli, con giochi
e attività sanitarie animate dai mini soccorritori di CVL. E, a di-
sposizione di tutti i visitatori, un capannone con buvette che ha
funzionato sempre a pieno ritmo.

26 settembre 2010, 100 runners per i 100 anni
All’edizione 2010 della Stralugano hanno preso parte 100 vo-
lontari, collaboratori e amici di CVL, uno per ogni anno del Cen-
tenario. Con questa folta adesione, si è voluto lanciare alla po-

polazione un duplice messaggio. Innanzitutto, si è evidenziato
come la scelta di uno stile di vita attivo rappresenti la condizio-
ne essenziale per mantenersi in buona salute, contribuendo ad
allontanare i rischi di quelle patologie che spesso richiedono
l’intervento della medicina d’urgenza; e se tutti i cittadini si im-
pegnassero attivamente a mantenersi sani, le richieste di aiuto
a CVL diminuirebbero come naturale conseguenza. Un altro
aspetto che si è voluto comunicare è legato a una scelta strate-
gica di Croce Verde, che ormai da qualche anno punta a pro-
muovere l’efficienza fisica del proprio staff di collaboratori, ga-
rantendo un supporto ancora più performante; si tratta quindi di
un elemento fondamentale del “profilo” del soccorritore e viene
considerato quasi un fattore “tecnico” determinante per il buon
esito dell’intervento.

Il libro del Centenario
“Croce Verde Lugano 1910-2010 - cento anni di solidarietà e
soccorso” è la pubblicazione edita in occasione della ricorrenza
secolare. Curato da Barbara Dell’Acqua, il volume è una racco-
ta di voci, volti, aneddoti, emozioni e testimonianze per riscopri-
re un’istituzione che ha segnato la storia luganese.

FINANZE
Risultati finanziari 
Il consuntivo del Centenario dell’Associazione chiude con un ri-
sultato globale  (Servizio Autoambulanze e Servizio Medico
Dentario) che conferma l’andamento positivo riscontrato negli
ultimi tre anni.
AA  ffrroonnttee  ddii  uunnaa  mmaaggggiioorree  uusscciittaa  pprreevveennttiivvaattaa  ppeerr  iill  SSeerrvviizziioo  AAuu--
ttooaammbbuullaannzzee  ddii  CCHHFF  22''447722''663300..----,,  aa  ccoonnssuunnttiivvoo  ppoossssiiaammoo  pprree--
sseennttaarree  uunn  rriissuullttaattoo  ddii  CCHHFF  11''887755''226677..5544  ((--  CCHHFF  559977''336622..4466))..

Il risultato è stato realizzato grazie:
• al rispetto del limite di spesa (inferiore dello 0.39%),
• a un marcato aumento globale delle entrate per le attività

collaterali.
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L’esercizio ordinario 2010 del Servizio Autoambulanze chiude
quindi con una maggiore uscita di CHF 1'875'267.54, inferiore
al preventivo di ben CHF 597'362.46.

IIll  pprroo--ccaappiittee  cchhee  nnee  ddeerriivvaa  ssii  ffiissssaa  iinn  CCHHFF  1133..9955  ((--  CCHHFF  44..4455)).

Risultato del Servizio Medico Dentario 
Il 2010 ha permesso di registrare una maggiore entrata di CCHHFF
2277''008866..4400, confermando così la tendenza positiva registrata
nel 2009. 

Risultato del Servizio Autoambulanze
Il consuntivo 2010, allestito secondo le indicazioni del DSS,
contempla costi per CCHHFF  88''559999’’992222..2266.

I ricavi ammontano a CCHHFF  66''772244''665544..7722..

Costi CHF
Costi del Personale 7’038’241.93

Risorse tecniche 1’330’028.76

Costi generali e ammin. 231’651.57

Ricavi CHF
Fatturato interventi (netto) 5'339’090.48

Sussidi cantonali (formazione) 0.00  

Autofinanziamento 1’385’564.24
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Fonte di finanziamento CHF
Fatturato interventi 5'339’090.48

Finanziamento dei comuni 1'875’267.54

Sussidi Cantonali (formazione) 0.00

Autofinanziamento 1’385’564.24
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Chiusura del rapporto d’esercizio
La revisione dei conti per l’esercizio 2010 è stata eseguita dalla
spettabile Romoca Sagl. Nel rapporto redatto in data 12 aprile
2011 l’istituto di revisione raccomanda alle assemblee di CVL
l’approvazione del risultato dando scarico al comitato.

Il comitato, la direzione e i collaboratori di CVL ringraziano la
gentile lettrice / il gentile lettore per l’interesse e l’attenzione
dedicati alla lettura del presente rapporto, con l’auspicio di
essere riusciti a suscitare interesse e curiosità verso le moltepli-
ci attività che hanno caratterizzato l’esercizio 2010.

Pregassona, aprile 2011

Associazione Croce Verde Lugano

Il presidente                          il direttore
dr. med. Romano Mauri         Carlo Casso




