Il nuovo ospedale delle valli dell'Avisio

Una proposta a1 bisogni della comunita
Cosa prevede il progetto della struttura ipotizzata ai Masi di Cavalese

Un ospedale modemo,
efficiente, dotato di tutti
1 nuovi servizi che oggi
sono imposti dalle nuo-
ve situazion sanitane. E
in mano pubblica, cioé
della comunita.

Questo ¢ quanto Mak
pmlpnn_e alla gente delle
valli di Fiemme Fassa ¢
Cembra, ritenendo che
I’attuale struttura ospe-
daliera di Cavalese non
sia pill adeguata: edifi-
cio troppo vecchio, stan-
dard di qualita obsoleti.
I Nuovo Ospedale in-
tende fornire una nispo-
sta a tultto questo. Il
pm]i,::ttq coinvolge un
pool di realtd in una
Associazione tempora-
nea di mmprese: Mak
Costruzioni, Siram spa
(per la costruzione deglh
impianti tecnologici e la
gestione post costruzio-
ne) e Dolomiti Energia
Solutions srl, con Intesa
San Paolo quale sogget-
to finanziatore.

Perché no al vecchio
progetto

L'ipotesi di mettere ma-
no alla struttura esisten-

te € apparsa a noi con-
traria a ogni logica, sol-
to il profilo dei lavor,
della tempistica, della
spesa necessaria ¢ della
qualita dei servizi che
sarcbbero poi offerti al-
la popolazione. Si trat-
terebbe, secondo quel
progetto, di  abbattere
completamente la wvec-
chia struttura per realiz-
Zarne una nuova. Ma at-
tenzione: man mano che
si procedera all’abbatti-
mento dei van reparti e
e alla costruzione di
uelli nuovi, 'ospedale
OVTd comunque assicu-
rare 1 suoi servizi. E
facilmente immaginabi-
le con quale disagio da
parte degh utenti, dei
malati, der familiani e d
chi e {avora,
Servirebbero non meno
di se1 anm per realizzare
la nuova struttura col
contemporaneo  mante-
nimento operativo della
vecchia.

La nuova «Citta della
Salute~ ai Masi

Il nuovo ospedale sor-
serebbe nella zona di
asi, sul fondovalle.,
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A carico del proponente
sono la realizzazione del
complesso  ospedaliero
per complessivi  32.700
mgq lordi costruiti dispo-
sti su 4 livelli, la siste-
mazione dell’ area ester-
na ospedaliecra pari a
16500 mq , la sistema-
zione della  viabihta
stradale pan a 3000
mq, la realizzazione del-
la nuova ciclabile per
6000 mg e la nuova
viabilita di accesso al
Maso Ciass per 700 mgq.
La tempistica di costru-
7ione ede un massi-
mo di tre anni. L'ente
pubblico non spendera
alcuna nsorsa, fmo al
collaudo tecnico ammi-
nistrativo  (lasciando in
capo all’associazione di
Imprese 1 nischi connes-
si alla realizzazione del

Il costo per la gestione post-costruzione & predefinito per 18 anni
Gestione pubblica, chiavi inmano  Efficienza e comfort

uando 1l nuovo ospe-
ale entrera in funzione,
fra tre anni, la gestione
delle attivitd sanitarie ri-
marrd in capo totalmen-
te all’Azienda Provin-
ciale per 1 Servizi Sani-
tari. Non dunque ai pri-
vati. Questo € un punto
delicato e fondamentale:
1 cittadini di Fiemme
Fassa ¢ Cembra hanno
la garanzia che 1l nuovo
Ospedale di Fiemme ¢
Fassa sara fotalmente n
mano dell’ente pubblico
¢ quindi delle comunita.

Il rischio a carico solo
delle imprese

I1 nuovo ospedale, dal
primo giorno della sua
apertura, sara dunque u-
tilizzabile da samitan a
pieno regime per tutto il
periodo dei 18 anni pre-
visto dalla convenzione,
365 giorm all’anno, 24
ore su 24. Quale garan-
zia hanno 1 cittadimi che
sara pero effettivamente
cosi? E’ presto detto: se
una parte della struttura
non potesse essere resa
fruibile, alle imprese sa-
rebbe decurtato il cano-

ne di disponibilitd prima
¢ se questo non fosse
sufficiente anche il ca-
none di leasing poi, per
un importo determmato
in funzione della volu-
metrie ¢ dell'importanza

della volumetna
disponibile.
Da nlevare che la rea-
lizzazione del progetto
ermettera di sviluppare
a linea di alimentazione
del pas metano comple-
tando la rete delle valli a
beneficio delle comuni-
ta. Saranno garantiti an-
che - sempre net 18 anni
e dentro I'importo totale
der 90 milioni - i servizi
tecnici di manutenzione
dell'intero immobile o-
spedaliero, che sarebbe-
ro comunque stati ne-
cessarl anche per 'ospe-

noen

dale vecchio, come av-
viene oggl, in cul ¢ gia
presente 1l privato nella
gestione tecnica dello
stesso.

Servizi meno costosi
dell’attuale

Metiendo a confronto 1
costi previsti dei servizi
del nuovo Ospedale e
gh mmporti oggi nella
vecchia struttura, 1 costi
di gestione a metro qua-
dro nsultano a favore
del nuovo Ospedale,
con un vantaggio medio
pari al 14%. 51 deve poi
tenere in considerazione
anche il Servizio di ma-
nutenzione full-risk: un
canone che copre qual-
siasi possibile rottura e/
o anoma-lia.

nuovo ospedale come
aumento prezzi, proble-
matiche del sottosuolo o
l'adeguamento progetti ¢
il finanziamento dell'in-
tervento), limitando |'at-
tivita al controllo della
perfetta esecuzione.

Costi definiti

Il nuovo ospedale avra
un costo di 90 milioni di
euro per la fase realizza-
tiva e di altri 90 miliom
di euro per la fase ge-
stionale, «spalmati» su
18 anni per forniture di
vettori  energetici:  gas
metano, energia elettn-
ca, acqua, 51 extra. Il
nuovo ospedale avra un
costo di 90,37 milioni di
euro oltre IVA per la fa-
se reahzzativa di cwm
81,77 per opere edili e

7,1 milioni per spese
tecniche, 1,5 per nim-
borso spese amminisira-
zione per attivita di pro-
Bna competenza, ¢ di
2,60 milioni per la fase
gestionale. Ma attenzio-
ne: la Provincia paghera
un canone di partenana-
to annuo per tutte le atti-
vitd necessarie alla rea-
lizzazione ¢ al manteni-
mento in efficienza del-
la struttura spalmate nei
18 anni, quindi ['e-
shorso sard condiziona-
to solo al mantenimento
in efficienza dell’intera
struttura ¢ le formture di
as metano, energia e-
eltrica, acqua, nonché
gh extra servizi propo-
sti, mantenendo sempre
il diritto di nidurre fino
al totale azzeramento
del canone annuo nel
caso il nuovo ospedale
non mantenga le carat-
teristiche di  perfetta
funzionalitd nei 18 anni
di durata dell’operazio-
ne di PPP. Il costo nei
18 anni (sommatoria dei
canoni di ammortamen-
to del bene e le forniture
der servizi post collau-
do) sara di 275 miliom
comprensivi di IVA.

| SERVIZI PREVISTI, PIANO PER PIANO

Seminterrato o i

Dedicato in prevalenza alle attivitd di_supporto

Sljn%stmh_c e gestionall), ospitera anche il servizio
‘modialisi, i1l servizio Riabilitazione Funzio-

nale ¢ 1l servizio mortuario, con un accesso mmdi-

pendente e separato.

Piano terra

Rappresenta il punto di aceesso sia per i pazienti
interni sia per gli utenti estermi. I’ampio corridoio
raccoglie 1 pazienti provenienti dal pronto soc-
corso ¢, tramite 1 nodi verticali di collegamento,
permette la connessione con tuth 1 hivelh della
piattaforma di diagnosi e cura e della piattaforma
degenze, con aree di attesa protette e separate
dagli altri flussi.

Primo piano

Qui saranno collocati il Blocco Operatorio e tutte
le degenze, articolate nei due blocchi principali,
collegate tra di loro ¢ connesse tramite 1 nodi
verticali dedicati con 1 servizi di diagnostica ¢ cu-
ra situati al piano terra.

Secondo piano e
Sul blocco di testata est saranno collocati gli
uffici della Direzione Sanitania ed alcune aree
tecniche destinate ad accogliere le macchine di
trattamento ana per la sottostante zona delle de-
EEIIZE: e di piano. i

ul blocco centrale si disporranno 1 volumi
tecnici necessari alla collocazione delle macchine
di trattamento aria e, in posizione defilata ed
acusticamente protetta, 1 gruppi frigorifen
dell’intero complesso. La rimanente copertura ¢
tutta occupata dall’ impianto fotovoltaico.
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