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Presiede Luca Zaia – Presidente della Regione del Veneto
Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)
Buonasera a tutti.

Innanzitutto, grazie per la presenza, conto e spero di occupare poco del vostro tempo, nel senso che evito i riassunti delle puntate precedenti. Ci siamo lasciati l’ultima volta con dei presupposti ben chiari, ovvero l’analisi di una nuova area proposta dal Comune, adesso non la definisco con un nome in quanto non conosco bene le aree di Padova, comunque la prima area; poi, successivamente abbiamo detto ben venga questa proposta, diamo mandato ad una commissione paritetica che rappresenti un po’ tutti gli enti coinvolti, quindi Regione del Veneto, l’Università di Padova, la Provincia di Padova, il Comune di Padova, la Regione del Veneto, l’Azienda ospedaliera, insomma tutte le realtà che condividono con noi questa sfida, e si dia vita ad una commissione paritetica e tecnica per l’analisi dell’area. 

Nel frattempo è giunta un’ulteriore e interessante proposta da parte del Comune rispetto ad una soluzione che mi sembra venga definita Padova est, da quello che ho capito, correggetemi se sbaglio, che sarebbero una quarantina di ettari tra pubblico e privato, che è stata oggetto di analisi da parte della commissione. Lo dico perché? Perché ho chiesto formalmente come Presidente alla commissione di analizzare, anche se quella nuova area non aveva avuto alcun tipo di analisi fatta qui al tavolo, comunque di essere analizzata dalla commissione. 

Ringrazio proprio per questo motivo l’architetto Canini, il professor Umberto Trame, il professor Francesco Polverino, l’architetto Franco Fabris e il geometra Luigi Rizzolo per l’attività di studio, di approfondimento, di coordinamento e per il documento che hanno redatto. 

Mi permetto di fare la sintesi per non stare qui a leggere quintali di carte, in via prioritaria mi sembra di capire che ci sono e restano delle grosse criticità sulla prima area proposta, Via Corrado; invece, stando alla lettura, con le diverse sfumature nel rispetto delle idee di tutti, di una fattibilità, possibilità, di identificare la seconda area con un’area vocata al realizzando del Policlinico universitario di Padova. 

Se siete d’accordo, chiederei un brevissima relazione da parte dei tecnici, non so se vi siete dati un ordine, se c’è un portavoce, se ognuno vuol fare un breve intervento, dopodiché passiamo alla discussione con gli enti. 

La parola all’architetto Canini, brevemente. 

Arch. Antonio CANINI (Dirigente Sezione Edilizia ospedaliera)
Grazie, Presidente. 

Noi abbiamo analizzato l’area che si chiama di San Lazzaro come località.. 

PRESIDENTE 
Che è Via Corrado? 

Arch. Antonio CANINI (Dirigente Sezione Edilizia ospedaliera)

No, Via Corrado abbiamo già consegnato, aveva dei problemi abbastanza.. 

Luza Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto) 
Dica due parole su Via Corrado il resto è agli atti. 

Arch. Antonio CANINI (Dirigente Sezione Edilizia ospedaliera)

Via Corrado ha dei problemi che vanno al di là della pianificazione urbanistica, sono intrinsechi. Uno è il grande problema archeologico, insistendo all’interno area un sito archeologico, peraltro censito dalla Sovrintendenza con decreto di vincolo; ma al di là di questo è un problema idraulico non di seconda.. in una città che ha problemi idraulici questo era un’esponenziale. 

Il Comune ci ha presentato la seconda soluzione, la seconda ipotesi, che è quella di San Lazzaro, che è un’area vicino a Padova Est. E’ un’area molto particolare, perché composta da due grandi ambiti: una di proprietà del Comune, che sono 200mila metri quadrati, anche se all’interno di questa area c’è un enclave dell’Università, con un aspetto che non è negativo in se stesso, ma è un aspetto del studentato universitario; una parte che è soggetta, o è stata soggetta, al piano di lottizzazione che prevedeva altri 200mila metri quadrati, 100mila la realizzazione e 100mila restituiti alla Amministrazione comunale come standard, come area pubblica. 

Tralascio tutti i vincoli perché sono tutti superabili, c’è l’SFMR, c’è il vincolo delle distanze, ma rispetto a quella di prima dove i vincoli erano preordinati dallo Stato, quindi con decreti cogenti in termini di superamento e addirittura dal Comune nel piano - parlo dell’area di Via Corrado -, questo ha dei vincoli che sono normali per qualsiasi area di una città che si trova ai confini di un sistema urbano, peraltro, molto complesso. 

Al di là delle procedure, abbiamo individuato che l’aspetto più importante è che bisogna fare le procedure di legge per procedere alla variante e quindi destinare quest’area qui, che originariamente nella parte di proprietà del Comune era sostanzialmente terziario commerciale, torni area pubblica, e la parte pubblica dell’attrezzamento venga autorizzata per la funzione ospedaliera. 

Su questo vi sono noi abbiamo chiamato raccomandazioni, nel senso che gli strumenti di cui il Comune deve dotarsi sono strumenti che sono normati dalla legge. Ci troviamo in un sistema in cui la raccomandazione è legata al fatto che c’è un ospedale, un ospedale particolare, quindi le raccomandazioni si legano a due aspetti fondamentali. Uno è riferito al PRUST che è in essere e che il Comune ha fatto e che sta eseguendo, che il collegamento dell’Arco di Giano da Padova Est a Padova Ovest. Questo piano prevedeva un caricamento urbanistico, passatemi il termine anche se non sono grande urbanista, tra l’area terziaria di Padova Est e l’area più pubblica con lo stadio e l’ospedale, che era la vecchia area, su Padova Ovest. 

Questo ha bisogno di una revisione tecnica, nel senso che gli stessi strumenti adottati per fare il PRUST vanno rimodulati soprattutto per quanto riguarda l’accessibilità. Perché noi non l’abbiamo scritto, ma sostanzialmente il concetto è questo: un centro commerciale funziona con punte di determinate ore, l’ospedale funziona con punte di carico di.. dico un’ovvietà, non è niente di eccezionale. 

La seconda raccomandazione riguarda l’aspetto ambientale, aspetto ambientale che deriva dal fatto che le aree, per legge regionale, le aree del terziario sono aree residuali rispetto al piano, però il Comune di Padova qualche mese fa ha classificato l’area - e l’abbiamo messo anche se nel documento del Comune non c’è traccia – ma il Comune con proprio provvedimento nell’ottobre ha classificato come area urbana l’area e quindi l’ha riclassificata come area della città. Questo permette di dire semplicemente questo: attenzione, perché in questo passaggio abbiamo due aspetti da controllare attraverso la VINCA, la VIA, la VAS, quello che sarà lo strumento tecnico di controllo. Uno, che è proprio dell’ospedale, cioè di protezione dell’ospedale, che ha degli standard di protezione particolare, dal rumore alla qualità dell’aria. L’altro è che comunque l’ospedale essendo lui di dimensione enorme ha un aspetto di inquinamento, nel senso che produce quantità di inquinamento e lo produce 24 ore al giorno per 365 giorni all’anno; ma sono aspettati che vanno affrontati, secondo me, tecnicamente nel sistema. 

Peraltro, devo dire anche che nel piano regolatore, non nel PAT, erano previste alcune compensazioni di area verde che probabilmente vanno riviste nella logica di chi ha formulato quel piano. 

Poi, ci sono due aspetti che non sono raccomandazioni, sono due aspetti in cui la commissione non entra e non può entrare perché, uno, non ha la responsabilità ma non ha neanche le cognizioni. Uno sono gli aspetti giuridici, cioè sull’area esistente nella parte “privata” un piano di lottizzazione che ha una serie di vicissitudini, ci ha fatto pervenire ieri sera, stamattina, il Comune anche l’okay dell’amministratore – c’è un amministratore per il fallimento che è in corso -, però non riusciamo ad entrare nel merito di questi aspetti giuridici e quindi lo rimandiamo a chi poi dovrà assumere.. praticamente c’è un contratto in cui questo soggetto privato, da quello che abbiamo capito, è fallito, doveva dare come compensazione alla metà area l’equivalente dell’area per servizi. Queste, ripeto, sono questioni che vanno analizzate a livello di varianti e di analisi di legittimità della variante. 

Abbiamo ribadito che l’ospedale, ma questo è perché aiuterà chi farà questa variante, è sempre di mille posti, 950 posti, sono 200mila metri quadrati. Abbiamo dato anche un numero, che poi è un po’ di più, ma è un numero ovvio, che moltiplicando per quattro che è l’interpiano sono 800mila metri cubi. Per dire cosa? Attenzione, che questa è l’unità di misura di riferimento.

Tutto il resto, signor Presidente, viene rimandato alla competenza di chi deve assumere questi documenti tecnici, che sono complessi peraltro, perché ha una serie di procedimenti che sono tecnicamente complessi e che spettano ad altre responsabilità. 

Quindi, rispetto all’area di Via Corrado diciamo che qui non abbiamo vincoli sovraordinati che non riusciamo ad affrontare tipo quello archeologico, nel senso statale del termine, mi passi la parola, e idraulico di altra natura.

Non ci sono, nonostante le notizie di stampa, vincoli idraulici particolari sull’area, e quindi la Commissione ha significato che il prossimo passo venturo spetta al Consiglio comunale, alla Giunta, scusatemi se non so il procedimento, per assumere le determinazioni previste dalla legge regionale 11 in materia di variazione al PAT. Grazie. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)
Grazie, architetto Canini. 

C’è qualcun altro della Commissione tecnica che vuole prendere la parola?

La parola all’architetto Fabris. 

Arch. Franco FABRIS (Capo settore Urbanistica – Comune di Padova)
Grazie, Presidente. 

Confermo quello che è stato già scritto, precisando che è necessaria la variante urbanistica che può essere fatta o attraverso l’avvio del procedimento di variante che il Comune ha già predisposto, nel senso che è già stato approvato dalla Giunta il documento preliminare per l’avvio della modifica del PAT, provvedimento che può essere variante, che può essere anche conclusa con l’accordo di programma, e quindi con una procedura semplificata rispetto a quella della approvazione del PAT.

Per quanto riguarda la situazione dei vincoli rilevati fatta la comparazione con l’area di Padova ovest, possiamo dire che ci sono una serie di vincoli di importanza più contenuta rispetto a quelli di Padova ovest, tipo - non lo so - c’è l’elettrodotto che in questo caso passa parallelo alla ferrovia mentre Padova ovest taglia in due l’area, quindi lo spostamento di Padova ovest è necessario mentre questo probabilmente non è necessario, poi la presenza di situazioni paleoalvei, residui di paleoalvei ci sono su questa e residui di paleoalvei ci sono anche sull’altra, questo per dire che la situazione è analoga se non migliorativa. 

Per quanto riguarda, invece, l’area soggetta a piano attuativo convenzionato, le norme prevedono la cessione al Comune del 50% dell’area e quindi 100mila metri quadrati di aree che sono disponibili per norma di piano regolatore.

La proprietà, il curatore liquidatore della società, ha già manifestato la disponibilità a rivedere l’organizzazione del piano attuativo in maniera da consentire che quel 50% che ci devono dare sia funzionale alla realizzazione dell’ospedale, arrivando quindi a una superficie di 300mila metri quadrati disponibili per la realizzazione dell’ospedale. 

Siccome l’area è inferiore, possiamo garantire che la superficie che il Comune mette a disposizione è i 200mila metri quadrati. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)
Ricapitolando, arriviamo a 300mila, eventualmente abbiamo anche l’istituto dell’esproprio per gli ultimi 100mila. 

Massimo BITONCI (Sindaco Comune di Padova)
Ho visto ieri il liquidatore della società e, Presidente, le ho dato una copia agli atti della comunicazione che ha fatto oggi, abbiamo ravvisato una grande disponibilità a cedere l’area sia al Comune o alla Regione o a chi insomma dovesse realizzare l’ospedale. 

In realtà questa è un’area dove probabilmente non partirà mai una lottizzazione perché è ferma da anni e la società è in liquidazione, ha una situazione debitoria molto pesante con le banche e le banche non vedono l’ora di trovare una soluzione anche di cambio di destinazione. Quindi sono pronti anche a trovare una soluzione perché il Comune cambi completamente la destinazione dell’area e dopo compensi la parte rimanente che sono 100mila, quindi 200mila già in disponibilità e 100mila che potrebbero essere acquisiti per il campus universitario ad esempio o per quello che serve per il Polo. 

Luigi RIZZOLO (Settore Urbanistica Provincia di Padova) 
Grazie, Presidente. 

Un’ultima considerazione esclusivamente tecnica: l’area è lambita da una serie di vincoli preordinati e fissati dal PATI, gestito in co-pianificazione con 17 Comuni insieme a Padova, da tre aziende di rischio rilevante. L’abbiamo evidenziato nella nostra relazione.

Noi abbiamo messo a titolo cautelativo un raggio di 1 chilometro rispetto all’esistenza delle tre aziende, in questo caso è la Air Liquide, e poi altre due aziende, una Galvanica e un’altra che lavora sempre su prodotti petroliferi, e questo in via cautelativa è tutto da definire qual è il grado di rischio dell’azienda, però una valutazione dal punto di vista ambientale che spetta come tema al PATI è uno dei temi sviluppati sulla sicurezza e sull’ambiente.

Di difficile controllo è la nube tossica quindi pensare di collocare una cosa diversa da quella che oggi era stata prevista dal PATI e dal PAT sembra, vista la qualità dell’elemento che viene progettato, non opportuno, non è questo che si vuole dire, ma un’ulteriore attenzione proprio dedicata a queste tre aziende di rischio rilevante certificate dal Ministero. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Grazie, geometra.

Voi per caso avete fatto anche la rilevazione degli stessi rischi rispetto all’area della Provincia? 

Luigi RIZZOLO (Settore Urbanistica Provincia di Padova) 
Sì. Noi abbiamo una pianificazione un po’ strana, l’abbiamo fatta noi per conto dei Comuni e i Comuni hanno recepito quello che noi abbiamo stabilito nel PATI, perché il tema ospedale, il tema ambiente, il tema viabilità è il tema trattato dal PATI dei 17 Comuni facenti parte dell’area metropolitana di Padova. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Siccome c’è una vecchia proposta che è stata scartata della Provincia, anche quell’area aveva dei vincoli come questi? 

Luigi RIZZOLO (Settore Urbanistica Provincia di Padova) 
No. Quella scartata non aveva questo, c’era un RIR vicino anche lì però era fuori, era abbastanza distante, però nel caso specifico qui siamo in piena zona industriale. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Grazie.

Se non ci sono altri interventi per la Commissione tecnica, ringrazio la Commissione e mettiamo agli atti la relazione e passa gli atti anche la comunicazione che ci manda il Comune circa la disponibilità da parte del liquidatore di cedere le aree. 

Adesso passo la parola agli enti.

Prego, dottor Soranzo.

Enoch SORANZO (Presidente della Provincia di Padova)
Grazie, Presidente.

Innanzitutto buonasera a tutti.

Solo una domanda al Comune di Padova perché a me è pervenuta, credo ieri se non erro, questa comunicazione della disponibilità del liquidatore dottor Simone Salata in ordine, credo sia, all’area che ha lo strumento di piano attuativo dove è prevista la cessione del 50% rispetto all’intera area.

Quando ho sentito dire l’intervento del Sindaco, la mia è solo una domanda in ordine a comporre dei lavori che abbiamo un senso perché lavorare per niente a me non piace come penso a nessuno, la comunicazione che viene fatta il 14 novembre da parte del liquidatore cita, leggo testualmente: “Si esprime la disponibilità a concordare con l’Amministrazione comunale una nuova organizzazione dell’area IR2 – se leggo bene perché è un fax - che dovrà prevedere, oltre alla richiesta volumetria per la grande struttura di vendita, anche nuove destinazioni compatibili e complementari ai nuovi insediamenti di tutta la zona”. 

La domanda mia, solo ed esclusivamente di uno che capisce poco di urbanistica faccio per dire, il Comune ha già fatto una previsione pur rimanendo invariate le volumetrie, quindi i diritti acquisiti in questo piano, in una nuova organizzazione di quest’area? 

Mi spiego un meglio: un piano attuativo prevede, qui acquisiamo che c’è là disponibilità del privato a ridiscutere un piano - mi pare di avere capito - autorizzato e concessionato dove prevede il 50% di cessione dell’area, ma il 50% di cessione dell’area per un piano attuativo può prevedere in un fazzoletto di terra tutto composto oppure anche tantissime particelle della stessa area; non conoscendo il piano attuativo non so cos’è stato autorizzato e concessionario quindi la mia domanda al Comune è: ha già fatto una previsione a volumi invariati per cedere quell’area che eventualmente sarebbe necessaria, questi 100mila? E se ha fatto questa previsione, perché solo così ipoteticamente senza avere né numeri né dati, Presidente, mi viene da pensare che o la volumetria si prevede in altezza, per recuperarla in un’estensione, oppure c’è un’organizzazione. 

La domanda è solo per capire se è stata fatta una verifica di quelle che sono nell’organizzazione di questa volumetria, un’area composta tutta da un lato, più che altro come organizzazione. Perché se è il piano è autorizzato - dico solo se, perché non lo conosco - prevedeva la cessione di un’area ma ha particelle in una densità di volumetria organizzata diversamente, è chiaro che cambia la possibilità di riorganizzazione. Siccome mi pare di capire che il privato dice: sì, d’accordo, sono disponibile a discutere l’organizzazione del piano, però in varianza di volumetria sulla grande struttura di vendita e i diritti acquisiti sui rimanenti, mi pare residenziale. La mia domanda è capire se c’è stata questa verifica, perché sennò noi possiamo dire che ci siano tutte le intenzioni del mondo, però alla prova del fuoco non è possibile. Grazie. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)

Chi risponde?.. Prego.

Massimo BITONCI (Sindaco Comune di Padova)

Quella lettera la ritengo superata perché è stata fatta dal liquidatore probabilmente leggendo i giornali, quindi di sua sponte. Dopo io l’ho convocato ed è arrivata questa nuova comunicazione che ho protocollato, quindi che è agli atti, dove c’è una piena disponibilità non solo a rivedere la riorganizzazione del PDL, che peraltro è fermo da cinque anni quindi capite che cosa vuole dire; ieri incontrando il liquidatore e l’amministratore precedente, loro hanno tentato tutte le possibilità che c’erano per tentare di fare partire un piano di questo tipo, però la crisi immobiliare è forte anche a Padova e, ripeto, questa è probabilmente una zona dove non partirà mai un’urbanizzazione, peraltro di fianco anche ad una azienda che ha già richiesto lo spostamento. 

Quindi, l’ulteriore lettera non fa altro che superare la precedente comunicazione, perché questa dà la disponibilità piena dell’acquisizione dell’area anche senza una riorganizzazione e senza l’eventuale realizzazione di una parte o commerciale o con designazioni anche diverse. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Grazie. 

Prego, Presidente 

Enoch SORANZO (Presidente della Provincia di Padova) 
Solo per chiarirmi le idee. 

Ringrazio il sindaco per la chiarezza, però mi pare di capire che non c’è stato neanche bisogno, così rimane agli atti, di fare una verifica della riorganizzazione perché, mi pare di capire dalle parole del sindaco, la riorganizzazione diventa di secondo piano nelle valutazioni. Mi pare di capire che non c’è stato questa verifica in tal senso, ma poco importa dalle dichiarazioni del sindaco. Mi viene anche da richiedere un’altra cosa: dobbiamo ragionare in termini, quindi, che la cessione che il privato è disponibile a fare sia, ovviamente, a valori di diritti acquisiti di volumetria concessionati. Perché, a meno che non ce la regalino, ci sarà un esproprio bonario – uso una definizione impropria – una cessione bonaria o utilizzando l’istituto esproprio, noi amministratori sindaci siamo abbastanza consapevoli di ciò che vuol dire, mi pare di capire che comunque dovremmo in qualche modo farlo pagando una volumetria commerciale di grande struttura di vendita e pagando il valore di mercato di volumetria residenziale, per avere quantomeno questa area. Se questo è confermato. E’ solo per mettere tutte le pedine a posto e in ordine per un prosieguo dei lavori. 

Massimo BITONCI (Sindaco Comune di Padova)

Perché rimanga a verbale. Il comune di Padova mette in disponibilità della Regione e dell’Università 200mila metri quadri e lo fa senza chiedere nulla in cambio e già questo, Presidente della Provincia di secondo livello, è una cosa molto importante perché... 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Dobbiamo portare a casa un ospedale e non una guerra. 

Enoch SORANZO (Presidente della Provincia di Padova) 
Il fatto che il Comune metta in disponibilità un’area che ha un valore commerciale di 10milioni di euro e per altre trovi una soluzione con l’ente e con la società in liquidazione per una riorganizzazione, o una cessione dell’area, mi pare una soluzione ben diversa di chi non ha disponibilità dell’area e chi non ha la possibilità di individuare un’area che così si potrebbe dare in disponibilità alla Regione fin da subito. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Altri interventi sotto il profilo tecnico? No.

Passerei la parola agli enti e dopo cerchiamo di chiudere questa partita. 

La parola al rettore Zaccaria, prego. 

Giuseppe ZACCARIA (Rettore Università di Padova) 
Abbiamo preso visione del documento redatto dalla Commissione tecnica, abbiamo sottoposto ovviamente all’attenta analisi la proposta di localizzare il nuovo ospedale policlinico nell’ambito di San Lazzaro. 

A partire da queste prime tre premesse e considerazioni. La prima, dobbiamo una volta di più tenere presente le peculiarità che deve possedere il nuovo complesso ospedaliero, come definito dalle linee guida della Regione del 3 agosto 2011, quindi un complesso che deve assicurare spazi non solo per l’assistenza, ma anche per le attività formative e di ricerca. 

Seconda pre-condizione, l’indispensabile dimensionamento dell’area che deve, appunto, non solo assicurare gli standard di riferimento prima riferiti dall’architetto Canini, cioè 200 metri quadri per posto letto e quindi 800mila metri cubi necessari per il contenitore, diciamo così; ma una più ampia superficie di area urbanistica per garantire facile accessibilità e parcheggi. 

Terza pre-condizione, la necessità di evitare di riproporre lo stato fortemente congestionato di oggi in via Giustiniani, disponendo di un ambito ospedaliero moderno, efficiente, a bassa densità e immerso nel verde, se possibile. 

La proposta del Comune, formalizzata con delibera di Giunta del 10 novembre, parla di 413mila metri quadri, di cui 200mila di proprietà comunale e i rimanenti privati. Il piano di lottizzazione, anche questo è stato ricordato, approvato con delibera il 22 aprile 2009, prevede in caso di lottizzazione la cessione di aree verdi al comune di Padova. Ma, a meno che non ci siamo sbagliati vedendo nel planivolumetrico, tali aree verdi per la loro collocazione non a fianco delle future possibili aree ospedaliere, sono di fatto inutilizzabili a fini ospedalieri anche per le attività complementari. Di fatto, quindi, quello che dobbiamo dire è che ad oggi, sottolineo ad oggi, l’area è di 200mila metri quadri, come è stato dimostrato dalla stessa variante al piano degli interventi vigenti zona est, che riporta 200mila metri quadri. 

Ecco, aggiungiamo e constatiamo dal punto di vista del metodo che non è possibile definire prima l’area e poi il modello architettonico urbanistico, perché quest’ultimo si configura evidentemente in un modo diverso in un sito piuttosto che in un altro e quindi andrebbero definiti contestualmente. Quindi alla domanda: se sono sufficienti 20 ettari per costruire un ospedale policlinico delle caratteristiche sopraddette e garantire un suo eventualmente ampliamento futuro, la risposta dell’ateneo è negativa. 

A nostro avviso sarebbe opportuno riprendere in esame le aree precedentemente considerate e quindi, oltre a Padova ovest, curva Boston, Guizza, aeroporto civile, cioè con un’ottica molto ristretta non solo limitata alla alternativa San Lazzaro sì, San Lazzaro no. 

Quanto a questi ultimi aspetti non abbiamo sufficienti elementi per valutare la praticabilità della recentissima ventilata possibilità di acquisire altri 10 ettari dell’area IR2, ma non possiamo fare a meno di rilevare l’anomalia di una programmazione che vorrebbe decidere la localizzazione di un intervento così importante sulla base di esiti di trattative mai iniziate e con una proprietà oggi in liquidazione. 

Conclusivamente riassumo la posizione dell’Ateneo che è la conseguente: allo stato degli atti, come ho detto, formuliamo un parere negativo circa la localizzazione in un’area di 200mila metri quadrati; ribadiamo la necessità di procedere, da parte della Regione e del Comune, alle verifiche tecnico–operative circa la compatibilità dei parametri ambientali con una destinazione di tipo ospedaliero; la necessità, ribadiamo, di acquisire chiarimenti definitivi e contestuali decisioni operative in ordine alla disponibilità delle necessarie risorse finanziarie ai soggetti incaricati della progettazione, l’eventuale stazione appaltante preferibilmente da confermare nell’Azienda ospedaliera; ribadiamo anche la disponibilità dell’Ateneo, qualora si rendessero disponibili in tempi brevissimi 400mila metri quadri, ad effettuare ulteriori valutazioni di congruità e comunque a partecipare alla progettazione sanitaria del complesso da costruire. 

Lascio agli atti. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
La ringrazio.

La parola al Sindaco. 

Massimo BITONCI (Sindaco Comune di Padova)
Non tornerei sulle considerazione a livello tecnico perché le abbiamo già viste in precedenza. Ribadisco che il ruolo dell’Amministrazione comunale è quello di individuare un’area che sia un’area sufficiente e necessaria alla realizzazione del Polo ospedaliero e quindi il percorso, com’è noto, che è stato fatto prima, l’indicazione del nuovo su vecchio poi dell’indicazione dell’area di Via Corrado e quindi questa, ritengo che questa ultima area che è di 200mila metri già in disponibilità dell’Amministrazione comunale dove è già iniziata la procedura per la variante di tipo urbanistico sia un’area molto interessante per realizzare il nuovo policlinico.

Ribadisco il concetto che ho espresso prima che i titolari, quindi il liquidatore che ha titolarità sul piano, sul PDL e sulla riproposizione anche di un nuovo strumento, ha dato la disponibilità piena sia alla rivisitazione del PDL quindi con lo spostamento delle aree necessarie in cessione all’Amministrazione comunale, perché questo è previsto e quindi di 100mila metri in adiacenza al nuovo Polo ospedaliero. 

Questa disponibilità è per iscritto, quindi non è una disponibilità verbale, inoltre aggiungo che, come ho ripetuto prima, il liquidatore pone anche la possibilità dell’intera acquisizione da parte o dell’Amministrazione comunale oppure dell’ente Regione o dell’Università, insomma di chi chiede la disponibilità di quest’area.

Io capisco e comprendo la relazione del magnifico rettore, anche se, insomma, nel ricorso che ho letto attentamente da parte dello Studio Domenichelli si indicava un’area utile per la realizzazione del nuovo ospedale per 200mila metri, comunque il Comune ha cercato in queste settimane, viste le problematiche che insistevano in Via Corrado, di individuare un’area e mettere in disponibilità un’area che era prevalentemente di tipo commerciale che però, ripeto, con la variante in corso può diventare area per il Polo ospedaliero. 

Quindi ritengo che, un’area di 200 più 100 più altri 100 che è possibile acquisire, con 400mila metri in quell’area può essere realizzato il Polo ospedaliero. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Grazie.

Altri interventi? 

Claudio DARIO (Direttore Generale Azienda Osp. di Padova)
Grazie, Presidente. 

Indubbiamente se parliamo dell’area San Lazzaro stiamo parlando di un’area completamente diversa rispetto alle precedenti, cioè con una possibilità di approfondimento e di valutazione più ampia e più coerente con le finalità e con le dimensioni necessarie per l’attività sanitaria.

Da parte nostra i 20 ettari restano comunque un’area ristretta, nel momento in cui si parla di 40 la valutabilità dell’area diventa completamente diversa. 

Quindi, da questo punto di vista, rispetto a Via Corrado non c’è confronto. Questa merita attenzione. 

Ci sono tutti i vincoli che la Commissione tecnica ha evidenziato e sui quali io credo che sia difficile per l’Azienda esprimersi adesso prima che i vincoli vengano superati, ma questo lo farà il Comune e lo faranno gli Enti che sono responsabili di questi percorsi amministrativi, da parte dell’Azienda quindi sicuramente un apprezzamento per l’evoluzione dal nuovo su vecchio a Via Corrado a quest’area, c’è un’evoluzione sicuramente rivolta a rispondere alle esigenze attuali e, se fossero 40 ettari, anche future però è chiaro che la valutazione può avvenire una volta che i vincoli siano stati superati e che quindi si possa concretamente ragionare anche sui percorsi successivi. 

Non mi ripeto sulle preoccupazioni dei tempi espressi l’altra volta perché mi ero già espresso in modo molto chiaro la volta precedente. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Grazie.

La parola al Presidente della Provincia.

Enoch SORANZO (Presidente della Provincia di Padova)
Grazie, Presidente.

Chiedo scusa ma, diversamente dall’altra volta, questa volta ho voluto anch’io farmi fare una relazione dagli uffici e darne lettura lasciandola poi agli atti, sono tre paginette ma di fatto sono due facciate scritte in grande.

Prima di leggerla volevo puntualizzare un dato: visto e considerato che siamo già, o lo saremo dal 1° gennaio 2015, una Provincia di secondo livello ma di a area vasta, noi ragioniamo con riflessioni e considerazioni di area vasta, secondo le funzioni e i poteri che ci vengono forniti dalla legge. Alla luce di questo, io devo sicuramente ricorrere a fare una valutazione di area vasta, se mi è consentito Presidente.

Noi non rappresentiamo un Comune ma ne rappresentiamo 104, e considerato, se abbiamo capito bene, che si tratta di una struttura che dovrà essere al servizio del Veneto, di Padova, di tutti gli altri Comuni del venendo e non solo del Veneto ma speriamo anche competitiva in Europa per la sua eccellenza se non per i servizi direttamente deputati, ci sentiamo di attenerci scrupolosamente alla nostra attenzione, di rispettare scrupolosamente la legge come normale deve essere e non sconfinare in valutazioni di altro tipo o di altro ordine. 

Voglio leggere ora la relazione che mi sono fatto redigere, e che siamo disponibili a lasciare ovviamente agli atti anzi c’è sicuramente l’opportunità di lasciarla, per poi comprendere le conclusioni. 

Si conferma innanzitutto che sia il PATI che il PAT sono tra di loro coerenti e praticamente coincidenti nei temi affrontati nella carta delle fragilità, dei vincoli e delle trasformabilità.

In generale l’area in oggetto non presenta particolari penalizzazioni o vincoli, se non per due elementi che, così come indicato più avanti, risultano in parte in aree esondabili o a rischio esondazione. E dall’altra risulta lambita da tre fasce cautelative in materia di aziende ad alto rischio rilevante, precisamente: deposito gas e prodotti affini, ditta farmaceutica, ditta di lavorazione di prodotti ad alta combustione. 

Il PTCP recepisce le disposizioni di cui al DM dei lavori pubblici del 9 maggio 2001, fornendo un quadro delle relazioni tra gli stabilimenti esistenti e gli elementi territoriali e ambientali vulnerabili, comprese le reti e le opere infrastrutturali. Si dovrà pertanto tenere in considerazione i requisiti minimi di sicurezza per le zone limitrofe interessate da stabilimenti a rischio di incidenti rilevante, per i territori nei quali sono localizzate industrie e stabilimenti classificate, a norme degli articoli 6, 7 e 8 del DL 334 del 17 agosto 1999 e conseguenti, in attuazione della direttiva 96/82/CE e 2003/105/CE relativa al controllo dei pericoli di incidente rilevante, attuando un controllo dell’urbanizzazione e della sicurezza territoriale. 

La tavola 4, carta della trasformabilità, individua i servizi e le attrezzature di interesse comune di maggiore rilevanza per l’area metropolitana di Padova. L’articolo 20 delle NTA del PATI - ricordo che è costato 600mila euro questo PATI di risorse di cittadini - stabilisce che sono attrezzature e servizi destinati a funzioni diverse, quali: istituti universitari per l’istruzione superiore, strutture ospedaliere e servizi socio sanitari, servizi di pubblica sicurezza, servizi commerciali, esposizione, fiere, attrezzature di interscambio, area attrezzature per il gioco e lo sport. Perché li citiamo? Gli uffici mi comunicano: li citiamo che con tale disposizione normativa, le strutture ospedaliere sono di esclusiva competenza del PATI, tant’è che la norma prevista dispone che sia il PII, in coerenza e in attuazione del PATI e non del PAT, a provvedere a: uno, definire e localizzare le opere e i servizi pubblici di interesse sovracomunale; due, disciplinare gli interventi ammissibili, le modalità di trasformazione urbanistica e le destinazioni d’uso. In ultimo, pertanto, qualsiasi modifica di collocazione dovrà essere attuata mediante la variante al PATI. Questo è quanto previsto dalle norme. 

Uno, l’area di San Lazzano a Padova est, analisi delle previsioni urbanistiche. La presenza di un’area esondabile o a rischio esondazione, di cui all’articolo 7.2, esposta nella carta delle fragilità e che interessa la parte occidentale dell’ambito di San Lazzaro, individuato dal Comunr per la localizzazione del nuovo ospedale, parte occidentale di fatto destinata ad intervento residenziale e non ospedaliero. PAT, carta dei vincoli della pianificazione territoriale: l’individuazione all’interno degli ambiti per l’istituzione di parchi e riserve naturali di interesse sovracomunale, di un ambito per la rete ecologica e metropolitana comunale di cui all’articolo 17.2.2, rappresentata nella carta della trasformabilità e che interessa tutta la parte sud si evidenzia dell’ambito di San Lazzaro. Si evidenzia che l’area indicata per la collocazione del nuovo ospedale risulta adiacente, e lambita in minima parte, da un vincolo cimiteriale e da un ambito di rispetto cautelativo per la presenza di aziende a rischio di incidenza rilevante. Per quanto riguarda questo aspetto, l’ufficio pianificazione della Provincia richiama l’attenzione, anche se pure remota ipotesi, della possibilità di incidente da fuoco e vapori, fumi e simili, di difficile controllo che ipoteticamente potrebbero coinvolgere la nuova struttura ospedaliera. 

Nella carta delle trasformabilità l’area è programmata per la parte sud est dell’ambito di San Lazzaro da nuove grandi strutture di vendita. Tale classificazione di nuove grandi strutture di vendita programmate, di cui all’articolo 12.2.5, e l’ambito per la rete ecologica metropolitana e comunale, rappresentano la definizione di una politica insediativa del tutto diversa da quella attualmente proposta dall’ente comunale. E qualora quest’ultima venga confermata, obbligano gli enti programmatori - sottolineo comune di Padova, comuni sottoscrittori del PATI, Provincia - a provvedere ad una variante urbanistica di modifica delle attuali scelte pianificatorie all’interno del PATI. I comuni sono 17. 

Considerazioni: mobilità, l’area risulta adiacente al nuovo svincolo che collega la nuova strada del Santo con la tangenziale e casello autostradale Padova Est. Tale tratto risulta essere tra i più compromessi e intasati del sistema viario di accesso alla città. L’area risulta, inoltre, interessata da una previsione di nuova stazione SFMR. Tale previsione obbliga al reperimento di nuova e ulteriore area, salvo la sottrazione a quella proposta per la realizzazione di parcheggi, opere viarie autonome di accessibilità alla stazione stessa. Quindi credo che ai 300mila ipotetici, sempre che siano 300mila, bisognerà o 400mila, 200 più gli altri 200.. no, sono 300 alla fine se ho capito bene, bisognerà sottrarre questa area non tanto per la stazione, ma per quanto riguarda viabilità e parcheggi per l’accesso della stessa stazione. B) la qualità del nuovo edificio ospedaliero di alta specializzazione deve essere garantito anche nella qualità dell’ambiente circostante. L’esistenza nelle immediate vicinanze di aziende a rischio rilevante risulta già di per sé penalizzante e limitante per un uso di così alto livello.

Oltre a queste prime annotazioni, e per quanto precisato nel punto precedente sulle tavole della trasformabilità, le scelte progettuali sulla individuazione dell’area più idonea per la collocazione del nuovo ospedale di Padova, fu il risultato di una concertazione tra comuni facenti parte del PATI e dell’area metropolitana, così come disposto dal PTCP della Provincia di Padova. Pertanto qualsiasi modifica di collocazione dovrà essere attuata mediante variante al PATI e non tramite semplice variante al PAT o al PII del Comune di Padova. 

Altro aspetto riguarda l’ubicazione dell’articolo 38 del PTRC, “Aree afferenti agli accessi alla rete primaria e alle stazioni SFMR”, prevede che le aree afferenti ai caselli autostradali, agli accessi della rete primaria, all’SFMR, per un raggio di 2 chilometri dalla barriera stradale, sono da ritenersi aree strategicamente di rilevante interesse pubblico ai fini della mobilità regionale. 

Dette aree sono da pianificare sulla base di appositi progetti strategici regionali, pertanto una attenta valutazione sull’area in oggetto va eseguita su questo aspetto, che prescinde dalla valutazione di tipo dimensionale del sito, ma di opportunità in funzione agli snodi stradali e ferroviari strategici che rivestono un interesse regionale. 

Una valutazione, pertanto, delle varie direzioni, direzioni urbanistiche e infrastrutture, è doverosa preliminarmente a qualsiasi iniziativa di variante allo strumento urbanistico vigente come già attuato in altre situazioni, in altre progettualità e previsioni. Niente di nuovo, ma già lavorato da precedenti amministratori.

Va segnalato, inoltre, che l’individuazione di un’area di tale dimensione e di così delicata collocazione non può essere semplicemente valutata solo da un punto di vista urbanistico, ma necessita di uno studio preliminare in materia di valutazione ambientale strategica.

Questo è quanto, se il Presidente ritiene di mettere agli atti glielo consegno. 

Posso concludere dicendo che noi non riteniamo, non ritengo di potere esprimere considerazioni conclusive sulla bontà del sito, riteniamo anche noi che rispetto alle proposte fatte in pochi mesi, se ho capito bene in tre mesi, da nuovo su vecchio a Via Corrado, adesso a questo nuovo sito di San Lazzaro, è forse tra le tre quella più attuabile. Non sta a noi certamente introdurre valutazioni di ordine di scelta e di opportunità, ma sta a noi sicuramente rispettare le norme già in vigore, sia di carattere urbanistico e sia di quelle di ordine superiore. Ma, mi consenta, Presidente, una valutazione di due enti che rappresentano lei tutto il Veneto, io se potrò e fino a quando potrò la Provincia di Padova, di area vasta, così siamo tranquilli, di valutazioni di opportunità. 

Presidente, io e lei abbiamo inaugurato l’ospedale di Schiavonia, ora non ricordo aree industriali adiacenti a Schiavonia e non ricordo neanche aree con queste peculiarità. È vero che probabilmente con il lavoro di tutti, ammesso e concesso che l’acrobazia di acquisire delle aree che non sono nostre, che si potrà procedere fa - e non possiamo nasconderlo - a pugni con l’unico elemento che ci sentiamo di affermare in questa sede a lei, che è quello dell’urgenza e della necessità di fare presto. Se quei percorsi auspicati vanno nella direzione acrobatica per il raggiungimento nutriamo delle preoccupazioni, non sono considerazioni, sottolineo, ma preoccupazioni, che forse l’obiettivo possa sfuggirci di mano ed è giusto che in questa sede rimanga agli atti che la ricerca di una soluzione - mi passi il termine - di comunque non semplice procedura e percorso, ci lasci fortemente delle preoccupazioni.

Ora non è neanche di poco conto nasconderci che l’area interessata di questa soluzione, come citata negli atti ma anche probabilmente al semplice giudizio di qualsiasi cittadino che vive la realtà, possiamo usare dire quotidiana - perché se usassimo quella delle festività natalizie non ci sarebbe alquanto dubbio - che la mobilità in quell’area è congestionata nelle ore di punta di normale utilizzo e non parliamo del periodo delle festività, quando ci sembra di capire – se non ci sbagliamo e siamo diventati tutti matti - che un ospedale lavora 24 ore su 24.

Quindi il secondo ordine di valutazioni di opportunità in termini di valutazioni di preoccupazione nell’individuazione di un’area passa per il senso di responsabilità anche da queste considerazioni e sinceramente ci sentiamo di sottolinearle. 

L’ultima considerazione che non è di poco conto è capire anche, Presidente, se la volontà di tutti noi passa tramite una soluzione che deve essere in qualche modo addomesticata o passa per la migliore soluzione per il Veneto - se mi consente visto che nutriamo intimamente che tutti vogliamo realizzare una struttura di eccellenza Veneto o ancora più del Veneto - e quindi ci sentiamo di dire che pensare che un ospite del nostro ospedale aprirà la finestra e vedrà insediamenti industriali con verniciature piuttosto che quello di Schiavonia che vedrà invece un ambito dal punto di vista ambientale molto più pregevole, ci lascia un po’ preoccupati.

Forse questo sito sicuramente è migliore tra tutti e tre? Sicuramente riteniamo che lo sia. Certamente forse non lo è - ma sono solo riflessioni ad alta voce, non giudizi perché non spetta a noi giudicare ma spetta alla Regione – e quindi crediamo che tra tutte le possibilità forse questa non rappresenti l’equilibrio migliore per investire tante risorse pubbliche come quelle che potranno essere investite. 

Ovviamente, ripeto, sono considerazioni ad alta voce, non sono giudizi e ci guardiamo bene dal farli. 

Per quanto ci riguarda noi siamo a disposizione per lavorare immediatamente – come si dice in gergo: a MAC4 – per riunire subito per il PATI, se viene richiesta la variazione dei 17 Comuni e spetterà poi ai Sindaci dei 17 Comuni decidere su quelle che saranno le valutazioni di merito, come è avvenuto precedentemente per Padova ovest. Grazie. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Prego. 

Arch. Franco FABRIS (Capo settore Urbanistica – Comune di Padova)
Grazie, Presidente. 

Se facciamo la comparazione fra le situazioni che sono state enunciate dal Presidente per Padova est rispetto a Padova ovest, diciamo che le situazioni sono analoghe se non peggiori in Padova ovest perché Padova ovest era esclusivamente occupata da un ambito di esondazione, mentre questa di Padova est non lo è. 

Se parliamo dei 2 chilometri di raggio per i progetti strategici regionali rispetto ai caselli autostradali, sia Padova est che Padova ovest sono all’interno di questi 2 chilometri e in questa situazione né a Padova ovest c’era un progetto strategico approvato, per cui siamo nella stessa identica situazione. 

È chiaro che bisogna cambiare le previsioni del piano regolatore e quindi la previsione di area commerciale, che era prevista sul PAT, sul PATI e sul piano regolatore, viene modificata in zona per attrezzature pubbliche e quindi area per l’ospedale, quindi è evidente che dobbiamo fare una variante di tipo urbanistico.

Il Presidente si è dimenticato che esiste anche l’articolo 3 delle norme del PATI che stabilisce che, quando un intervento non va a stravolgere le previsioni strategiche all’interno del singolo Comune, la modifica di queste previsioni non costituisce variante al PATI. 

In questo caso noi abbiamo il PATI, i Comuni della Città metropolitana hanno stabilito che l’ospedale deve essere realizzato nel Comune di Padova, il Comune di Padova non dice che non realizza l’ospedale ma dice che, invece di realizzarlo su un luogo, lo sposta all’interno del territorio comunale in un altro ambito che non va ad incidere sulla pianificazione dei Comuni contermini.

Se poi consideriamo i flussi di traffico, non è che i flussi di traffico con l’intasamento delle ore di punta di Padova est sia diverso da quello di Padova ovest, perché è sempre su uno snodo stradale di primaria importanza che nelle ore di punta subisce le stesse identiche condizioni. Ecco, volevo precisare questo. 

Anche noi come Comune abbiamo effettuato una verifica, una comparazione tra le due aree ed è un documento che possiamo depositare alla Commissione. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Do sicuramente la parola brevemente al geometra Rizzolo, però volevo dire che noi oggi qui non siamo chiamati a sviscerare e a decidere un’area, perché qui cercherò anche di tirare le fila per di capire anche tutto quello che di positivo c’è nei vostri interventi perché c’è, anche perché lì fuori c’è una comunità di 4 milioni e 800mila veneti che si aspettano da noi risposte. 

Al di là giustamente delle vostre rispettive posizioni, che io rispetto tutte perché poi siete persone preparatissime, professionisti nonché Amministratori quindi non ho nulla da dire, però poi alla fin fine noi dobbiamo decidere, perché se stiamo qui a ragionare in punta di coltello sul PATI, sul PAT e sull’articolo 3, io allora a questo punto per far briscola ci metto l’articolo 32 e quindi dico “via tutti e facciamo noi direttamente”, non finiamo più! 

Penso che questo deve essere un successo della squadra, cioè non mi permetto di dire alla fine: tanto alla fine lo paga la Regione, decide la Regione e avanti tutta. Ma voglio che tutti siano coinvolti però cerchiamo di fare squadra. Questo è poco ma sicuro.

Prego, geometra Rizzolo.

Luigi RIZZOLO (Settore Urbanistica Provincia di Padova)
Mi permetto solo di fare un brevissimo accento molto succinto.

L’esperienza della pianificazione per quanto riguarda la Provincia di Padova, che fra l’altro è unica in Italia, è che siamo riusciti a gestire, attraverso i PATI, 104 Comuni su 9 PATI per i temi fondamentali: l’ambiente, la sanità, la mobilità e il produttivo. Sono sette i temi.

Nello specifico tra l’altro, le aree individuate a San Lazzaro su condivisione con tutti i Comuni sono individuate come grande struttura di vendita, prendo atto oggi che il Comune di Padova ha fatto completamente cambio marcia perché non si potevano toccare quelle grandi superfici di vendita individuate dal PATI poiché erano vincolanti. Adesso non sono più vincolanti e il PAT può autonomamente modificare il PATI, ma non è così che è nato il PATI e lo sapete benissimo.

Per cui, per il lavoro che è stato fatto di concertazione con la Regione ed è per quello che dico che l’individuazione di Padova ovest conteneva già in parte anche l’articolo 38 perché era co-pianificato con la Regione e il PTRC era vigente, oggi che non è co-pianificato e la variante che viene chiesta deve rispettare anche l’articolo 38, prendo ancora atto di nuovo che le valutazioni ambientali e strategiche fatte dal Comune di Padova sull’area di Padova ovest forse non erano proprio del tutto veritiere. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)  
Vi siete tutti tolti i sassolini dalle scarpe e a me resta proprio di andare a fare l’ospedale.

Prego, professore.

Santo Davide Ferrara (Presidente Scuola di Medicina Università di Padova)
Signor Presidente, non avevo alcuna intenzione di intervenire ma mi ha sollecitato lei l’intervento in questo ha dato piena conferma a tutti noi della sua sensibilità di Amministratore illuminato, allorché ha richiamato alla nostra la rilevanza di 4 milioni e 800mila veneti che attendono la decisione.

Ebbene, come interprete portavoce della Scuola di Medicina dell’Università di Padova, nonché anche della collettività dei pazienti e dei loro familiari che quotidianamente noi assistiamo, desidero esprimere nei suoi confronti, come decisore primario e finale di questa importante decisione di valenza storica, un appello che proviene dalla Scuola di Medicina dell’Università di Padova la quale è indubitabilmente, sul piano documentalmente registrabile e valutabile, la migliore Scuola di Medicina del nostro Paese nonché polo attrattivo, sotto il profilo didattico-scientifico, non soltanto dell’Europa ma del mondo intero. 

Ebbene, alla luce di questa considerazione, noi collegialmente, ovvero circa 600 docenti che afferiscono a otto diversi Dipartimenti che poi confluiscono nella nostra Scuola di Medicina, abbiamo assistito pressoché esterrefatti all’avvicendarsi di ipotesi del tutto estemporanee le quali non si sono fin qui concluse con un’operazione fondamentale, che sotto il profilo accademico noi riteniamo imprescindibile ai fini di una meditata e prospetticamente importante decisione storica quale questa è, ovvero un’accurata valutazione comparativa di tutte le diverse aree possibili all’interno del territorio urbano o dei Comuni limitrofi che di un’area più vasta possono offrire potenzialità necessarie in termini prospettivi per i prossimi almeno cinquant’anni in quanto non possiamo, signor Presidente, dimenticare che quello che lei giustamente chiama il “policlinico universitario”, che è espressione di una Scuola di Medicina, ovvero di una Università prestigiosa come quella di Padova, deve godere della possibilità di estensione che va ben al di là dei 400mila metri quadri o dei 40 ettari, in quanto noi dobbiamo pensare ad una espansibilità che consenta di fare sì che la Scuola di Medicina di Padova continui a divenire e ad essere sempre più prepotentemente una risorsa ed un volano economico, culturale e sociale per il Veneto. 

Ebbene, a questa importante decisione lei è chiamato ad addivenire e perché questo avvenga è fondamentale coniugare due aspetti: il primo è che deve essere la soluzione migliore e che deve assicurare questa prospezione anche sotto il profilo storico; la seconda è che bisogna agire con la massima rapidità, perché noi attendiamo già da vent’anni e non è vero che attendiamo solo da sette-otto anni ovvero da quando la decisione è stata intrapresa appunto dalla Regione dal suo predecessore, noi attendiamo da vent’anni, ma attendono da vent’anni i pazienti e i loro familiari. 

Quindi una decisione va presa, però la decisione deve essere presa in maniera meditata.

Così come ella ha dimostrato di accelerare i tempi con la costituzione della Commissione tecnica, potrebbe la medesima Commissione affidare, conferire il compito di concludere entro brevissimo tempo una valutazione comparativa, alla quale però deve seguito anche, come il magnifico rettore ha inteso ricordare, la contemporanea decisione circa la disponibilità finanziaria, circa lo strumento finanziario, circa la società o l’ente, o l’insieme di enti consortili o meno, che dovranno progettare e, nel novero appunto di questa progettazione, l’Università di Padova e la Scuola di Medicina sono pronti a dare il loro contributo. 

Infine, ribadisco quanto il magnifico rettore ha inteso ricordarle, per accelerare i tempi sarebbe oltremodo auspicabile che la società appaltante rimanesse quella già da lei identificata e dalla quale decisione noi tutti attendevamo dei risultati di concretezza che fin qui non si sono verificati. 

Io confido che la capacità di ravvedimento che il nostro Sindaco - che io amo chiamare anche in pubblico “il nostro Sindaco” - ha saputo dimostrare nell’avvicendarsi delle diverse ipotesi, siamo arrivati alla quarta ipotesi, avrà anche la capacità di anch’egli accettare la valutazione comparativa che in brevissimo tempo noi auspichiamo lei possa disporre. 

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)
Grazie, professore.

È difficile tirare le file qui adesso. 

Farei questa brevissima considerazione ma molto breve, siamo partiti da una realtà che prevedeva 2mila posti letto e costava, nella previsione che avevamo, 1 miliardo e 250 milioni e si chiamava Patavium; da qui, grazie al lavoro del tavolo e di tutto quello che è stato fatto, siamo riusciti a chiudere questa partita, abbiamo rimesso in piedi il progetto con 1.000 posti letto e costa molto meno, perché si parla di 5–600 milioni di euro, poi dipende da che parte lo si guarda questo progetto perché c’è il tema del campus che penso non sia irrilevante - cioè che ci debba essere quanto meno una previsione per avere anche il campus in futuro - ed è anche vero che l’arrivo all’area di Padova ovest arriva con una valutazione paritetica di sei aree, se non ricordo male, quindi oggi lo scenario è questo, con i PATI, i 17 Comuni etc..

Io vi ho ascoltato con attenzione e capisco che c’è di fondo una volontà di fare bene e di fare presto da parte di tutti voi, voglio vedere in positivo tutto quello che avete detto, poi ovviamente con le diverse sfumature. 

Ho apprezzato l’intervento del magnifico rettore che con molta lucidità e puntualità, nonostante le perplessità, dice: se ci sono 20 ettari facciamo un ragionamento, se ce ne sono 40 ne facciamo un altro. Che poi viene fuori questo ragionamento un po’ da tutti. 

Adesso mi perdonerà il Presidente della Provincia, c’è il tema della qualificazione giuridica dell’area, il tema dei vincoli, sono tutti temi da affrontare e questo sappiamo benissimo, cioè se il cittadino è vessato da un sacco di norme per realizzarsi una “maledetta” abitazione, immaginatevi se per fare un policlinico universitario con 1.000 posti non si debbano rispettare tutti i vincoli?! 

Detto questo, io penso che ci sia un elemento di partenza fondamentale cioè che oggi abbiamo un’area sulla quale dobbiamo fare degli approfondimenti, questo è poco ma sicuro.

È ovvio che questa sera non possiamo decidere un’area per tutta una serie di questioni ma possiamo decidere di approfondire ancora di più questo progetto.

C’è una proposta in particolare quella del professor Ferrara relativa al fatto di dire “facciamo anche una valutazione paritetica o quant’altro”, penso che limiti rispetto all’accoglimento di queste proposte non ce ne siano, quantomeno per essere trasparenti fino in fondo perché quello che si dice poi resta agli atti e non vorrei mai che qualcuno in futuro dicesse che c’erano altre possibilità e non sono state valutate o esperite. 

Certo io non nego che l’obiettivo che ha la Regione è quello di realizzare un ospedale nel Comune cdi Padova, quindi la speranza è l’ultima a morire, e spero lo sia per tutti voi, che si possa trovare una soluzione per Padova.

Diciamolo fino in fondo guardandoci negli occhi: se avessimo quella mega area di Legnaro o qualche altra bella area in centro a Padova avremo risolto tutti i problemi. 

È vero che lo Schiavonia è in mezzo ai campi però anche lì sono riusciti a fare polemiche perché è in mezzo ai campi, cioè dipende sempre da che parte poi lo si va a guadare. È un bell’intervento, un intervento innovativo però sono altri territori. 

Detto questo, io vi ho ricordato quel passaggio fondamentale, vi ricordo anche, l’abbiamo detto l’altra volta alla presenza dell’Avvocato Sutti, che per noi - e del resto, in virtù anche dei pareri legali che abbiamo - l’accordo è cessato, viene a cessare per la mancanza dell’oggetto quindi del tema dell’area, non avendo più Padova Ovest, il nostro ufficio legale, supportato anche dal parere dell’Avvocato Sutti, ci dice: “Per noi la partita è chiusa”. E quindi si chiude il tema dell’accordo che abbiamo sottoscritto il luglio del 2013 e oggi io vi annuncio che noi abbiamo approvato una delibera ieri in Giunta, quindi ve l’annuncio, vi dico testualmente i punti in maniera tale da dare una piccola accelerata a questo processo fuori ed è comunque ad adiuvandum a tutti i discorsi, che abbiamo fatto, perché immaginavamo che i discorsi fossero questi, nel senso che è logico che questa fosse l’impostazione.

La Giunta regionale ieri ha deliberato sostanzialmente, definendo un po’ di tutti.

Il primo: la riconferma della soluzione dimensionale e funzionale, poi vi facciamo avere la delibera ovviamente, quindi 1.000 posti letto, con eccezione quindi della localizzazione, noi diciamo in delibera: “Confermiamo che vogliamo farlo così con quei dati – Commissione, 250 pagine, Cestrone, Palù - risultante dalla DGR di approvazione dei progetti di fattibilità, approvati nel 2011 e 2012”, le famose 250 pagine sopraccitate. “Con integrazione delle determinazioni assunte dalla modifica delle schede ospedaliere” perché poi nel novembre 2013, dopo quelle 250 pagine, dopo quella delibera arrivano le nuove schede, quindi adeguando le nuove schede, attuata con DGR del 2013 in applicazione del Piano sanitario regionale. Questo è il primo punto. Confermiamo il dimensionale, confermiamo tutto e adeguiamo le schede.

Secondo punto: chiusura e superamento dell’accordo attuativo, sottoscritto dalle Amministrazioni competenti nel luglio del 2013 e rinnovato auspicio della sottoscrizione di un nuovo accordo che unisca le Amministrazioni nell’impegno realizzativo, nuovo accordo di cui la Regione predisporrà sulla base delle nuove linee di attuazione quanto prima uno schema, che poi verrà sottoposto a tutti voi. Quindi a brevissimo vi sottoporremo una bozza di accordo.

Qualora ci fosse la disponibilità di sottoscriverlo, si sottoscrive. Qualora non ci fosse, amici come prima, noi andiamo avanti.

Terzo punto: localizzazione dell’opera con particolare urgenza, individuandosi l’area idonea con gli appropriati strumenti urbanistici e programmatori, in primis con l’esame della nuova area in oggetto della realizzazione da parte dell’apposita Commissione, valutate tutto, avete già un’area sulla quale fate ragionamenti, però fate le vostre valutazioni.

Quarto punto: come per tutte le altre opere di edilizia sanitaria, la realizzazione dell’opera dalla progettazione all’esecuzione e gestione è demandata all’Azienda Ospedaliera di Padova, rimanendo alla Regione le funzioni di programmazione, autorizzazione, finanziamento e vigilanza, etc., quindi la stazione appaltante per la nostra nuova delibera è l’Azienda Ospedaliera perché noi abbiamo avuto un limbo nel vecchio progetto, in quello che abbiamo di fatto cassato nel quale l’Azienda Ospedaliera entra nel luglio 2013 come stazione appaltante, prima invece era semplicemente uno dei partner del tavolo.

Ultimo punto: mantenimento per il 2014 - perché l’anno finisce, io ho 50milioni che perdo - di un finanziamento di 22 milioni di euro a favore dell’attività finanziate, che servano per acquistare aree, che servano per fare qualcosa, abbiamo un mese, 21milioni di euro, se me li fate spendere, vi do un premio entro fine anno. Semplicemente per un tema di partita contabile nostra, confermiamo i 50milioni all’anno, quelli di quest’anno, ce li siamo fumati di fatto.

Quindi questa è la situazione. Io lascerei il tavolo con questo impegno di fare veloci, di proporvi da subito una nuova bozza di accordo, di avere ovviamente Claudio Dario e quindi l’Azienda Ospedaliera che governi questo processo in maniera da chiuderla velocemente. Poi il dottor Dario, sentite le diverse proposte, farà tesoro di tutto quello che è Stato dichiarato oggi, ci sarà un verbale certificato, disponibile tra un’ora, per cui chi lo volesse, sarà sul sito come tutti i documenti che avete presentato.

Giuseppe ZACCARIA (Rettore dell’Università di Padova)

Grazie, Presidente.

Io chiedo che sia chiaro un punto, se la Commissione tecnica è incaricata di un ulteriore approfondimento - cosa che evidentemente per forza è -, questo approfondimento possa investire anche almeno il sito di Padova Ovest, ma dico eventualmente anche altri siti proprio perché non trovo corretto che, come dire, se prima erano state fatte delle valutazioni con la precedente Amministrazione comunale, erano state condivise riguardo a Padova Ovest, ora non ci possa essere una valutazione collegiale, abbiamo sentito l’architetto Fabris, che faceva paragoni tra Padova Ovest e Padova Est, non abbiamo mai potuto vedere e discutere collegialmente delle caratteristiche del sito di Padova Ovest insieme a questa Amministrazione comunale di Padova.

Quindi credo che questo sia qualche cosa che deve essere fatto proprio per poter chiarire e insieme approfondire questi aspetti.

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)
Grazie, Magnifico Rettore.

La parola al Presidente della Provincia di Padova, Soranzo.

Enoch SORANZO (Presidente della Provincia di Padova)
Grazie, Presidente.

Mi sento di cogliere e condividere l’ultimo intervento del Magnifico Rettore, aggiungendo che, proprio partendo dal presupposto che sposo in pieno delle parole del Presidente: “Presto e bene”. Noi abbiamo in risalto, abbiamo cercato di mettere in risalto il bene. Se il bene deve passare per una soluzione, deve essere per il “presto e bene”. Ecco che allora mi sento di cogliere in pieno, nella proposta del Magnifico Rettore, confermando tutte le perplessità che abbiamo sancito prima nel mettere all’interno e nei temi nell’ordine dei lavori dell’approfondimento della commissione tutti i siti e altri siti possibili proprio per perseguire quel principio che lei, Presidente, ha citato e che mi sento di condividere in pieno: “presto e bene”, la soluzione deve essere con queste due caratteristiche. Quindi condivido la proposta del Magnifico Rettore.

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)
Grazie, Presidente della Provincia.

La parola al Sindaco di Padova.

Massimo BITONCI (Sindaco Comune di Padova)

Grazie, Presidente.

È Interesse del Comune di Padova che sia fatto presto e bene, in questi quattro mesi abbiamo fatto degli approfondimenti, mi è risultata questa proposta da parte del Comune di Padova che ritengo migliorativa rispetto a quella di Padova Ovest. Ringrazio il Presidente perché emerge dalle sue dichiarazioni che c’è anche una disponibilità di carattere economico, se si volesse trovare una soluzione anche per l’acquisizione dell’area, e quindi noi ci adopereremo anche per incontrare le Parti perché a questo punto, se ci fosse la disponibilità da parte del Comune, che c’è già, di dare in qualsiasi forma all’Amministrazione regionale l’area 200mila metri di San Lazzaro e poi risultasse la possibilità di acquisire gli altri 200mila metri, a questo punto avremmo i 400mila metri quadri che risultano condizione minimale indicata dal Magnifico Rettore.

Luca ZAIA (Presidente Regione del Veneto)
Grazie, Sindaco di Padova.

Siccome dopo i verbali girano, la Regione è assolutamente disponibile a fare la sua parte, anzi la sua propria parte nel senso che qui tocca a noi pagare il conto. Però acquisizione di area e altre scelte devono essere fatte sulla base di elementi che siano ipercertificati perché vorrei ricordare semplicemente una cosa che, alla luce di tutte queste riunioni che abbiamo fatto, discussione che abbiamo fatto, noi abbiamo oggi un bivio: o una mega istruttoria per un mega casino da qualche parte in qualche Tribunale per il futuro, oppure una mega istruttoria per certificare una scelta perché questi atti qua possono diventare un elemento probatorio della pulizia, che abbiamo fatto e delle certezze nelle scelte oppure diventano un elemento probatorio delle scelte superficiali che si sono fatte e quindi vi chiedo veramente di metterci il massimo impegno con l’obiettivo di chiudere velocemente questa operazione.

Il Sindaco intanto farà la verifica dei 20 ettari, noi siamo qui a disposizione. Nel frattempo la Commissione approfondirà, come è stato chiesto, la partita di San Lazzaro, Padova Est per capirci, c’è questa richiesta di valutazione comparativa.

Vorrei anche ricordare che, fino all’altro ieri, tutti i siti valutati erano semplicemente all’interno del Comune di Padova. Questo lo debbo dire per correttezza e l’Università si è sempre battuta per questo. Dopodiché, lo dico perché, siccome viviamo in un momento storico in cui è più facile andare in galera che andare a fare la spesa, se qualcuno vuole aggiungere altri elementi e vuole chiedere ufficialmente, come è stato fatto oggi... Vi chiedo come si chiamano le vie delle aree, quando la Commissione tecnica ci certifica che va bene, per me va bene, non ho mai giocato a Monopoli.

Grazie e buona serata a tutti.




