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Circa un quarto degli ospedali italiani sono collocati in edifici storici, cioè con data di costruzione antecedente rispetto al 1900 con
vincoli architettonici, strutturali, impiantistici che ne condizionano il funzionamento e la disponibilità degli spazi e dei servizi

Tali strutture, per la maggior parte oggi inglobate
completamente nel centro urbano, hanno
raramente la possibilità di estendersi e di
adeguarsi alle nuove necessità d’impianti, di
apparecchiature, di sicurezza, d’igiene, di
logistica

FONTE INAIL - CNR

PERCHÉ SERVONO INVESTIMENTI IN EDILIZIA OSPEDALIERA?



I PRINCIPALI OBIETTIVI DEGLI OSPEDALI DEL FUTURO (DA WHO)

corretta localizzazione per il 
tessuto socio economico del 
territorio in cui viene realizzato e 
per il sistema della mobilità

Ospedali con layout funzionali 
con organizzazione dei flussi, 
collegamenti logici e 
separazione dei reparti

Sinergia tra 
ospedali (HUB-
SPOKE) e con la 
rete territoriale

Sicurezza antincendio, 
strutturale, impiantistica. 
Funzionamento in 
emergenza

Prevenzione dei 
rischi di infezioni e 
controllo della 
qualità dell’aria

Sostenibilità, qualità 
architettonica ed 
ambientale e 
efficienza energetica

Ambienti di lavoro sani, 
sicuri e piacevoli per il 
benessere degli operatori 
e dei pazienti

Digitalizzazione nella gestione dei 
servizi sanitari, della logistica e 
del patrimonio (edilizia ed 
attrezzature)

Flessibilità e resilienza 
per futuri adattamenti o 
per la gestione delle 
emergenze



DASHBOARD I NUMERI DI EDILIZIA SANITARIA

OSPEDALI DI NUOVA 
COSTRUZIONE

Ospedali obsoleti demoliti e 
ricostruiti nella stessa posizione o 
in posizioni diverse; realizzazione 
di ospedali unici 

11

CENTRALI OPERATIVE 
TERRITORIALI

Strutture di coordinamento per la 
presa in carico del cittadino/paziente e 
il raccordo con i servizi sanitari

43
CASE DI COMUNITÀ

Strutture di prossimità in cui opera un 
équipe multiprofessionale di medici,  
infermieri e altri professionisti della 
salute.

91

INVESTIMENTO TOTALE 

€ 4.563.659.556,04 

Spesa complessiva interventi IN PROGETTO e 
CANTIERI IN CORSO. Fondi UE, statali, 
regionali, ASR, privati, INAIL

ADEGUAMENTI SISMICI 
PNRR/PNC/ART. 20

Miglioramento strutturale degli edifici 
ospedalieri, adeguandoli alle vigenti 
norme in materia di costruzioni in area 
sismica.

13

AMPLIAMENTI / GRANDI 
RISTRUTTURAZIONI

Realizzazione di nuove strutture per 
l’emergenza collegate con gli 
ospedali esistenti; complete 
rifunzionalizzazioni

4

Strutture a ricovero breve destinate a 
pazienti che necessitano interventi 
sanitari a bassa intensità clinica

30

ALTRI INTERVENTI 
RILEVANTI AVVIATI

OSPEDALI DI COMUNITÀ

€

- Rimodulazione art. 71 L. 448/98 
- L. 145/2018 art. 1 c. 95
- Ricognizione interventi

€



NUOVO 
P.O. 

ALESSANDRIA

NUOVO 
P.O. 

TORINO NORD

NUOVO 
P.O. 

CAMBIANO

NUOVO 
P.O. 

SAVIGLIANO

NUOVO 
P.O. 
IVREA

NUOVO 
P.O. 

VERCELLI
V
C

ART. 71

N
O

A
L

N
O

PARCO SALUTE 
RICERCA 
INNOVAZIONE

TORINO

€ 610.951.842,00
fondi privati + fondi art. 20

I PROGETTI STRATEGICI DI EDILIZIA SANITARIA

CdC ASL CdT via Farinelli

TORINO

€ 3.200.000,00
fondi art. 20

CdC ASL CdT via Pellico

TORINO

€ 3.200.000,00
fondi art. 20

NUOVO P.O. TORINO NORD

TORINO

€ 347.903.418,12
fondi INAIL

CITTA’ DELLA 
SALUTE E DELLA 
SCIENZA

NOVARA

€ 530.022.807,48
fondi privati + fondi art. 20

NUOVO P.O. (lotto 2)

VERCELLI

€ 155.000.000,00
fondi INAIL

NUOVA PIASTRA 
EMERGENZA (lotto 1)

VERCELLI

€ 53.500.000,00
fondi art. 20

CdC ASL TO5
CARIGNANO

€ 3.200.000,00
fondi art. 20

CdC ASL TO3

OULX

€ 3.200.000,00
fondi art. 20

NUOVO P.O. ASL TO4
IVREA

€ 215.000.000,00
fondi INAIL

CdC ASL TO4
CAVAGNOLO

€ 3.200.000,00
fondi art. 20

RISTRUTTURAZIONE 
OSPEDALE INFANTILE

ALESSANDRIA

€ 9.250.000,00
fondi art. 20

NUOVO P.O.

ALESSANDRIA

€ 410.000.000,00
fondi INAIL

NUOVO P.O. ASL TO5
CAMBIANO

€ 302.000.000,00
fondi INAIL

NUOVO P.O. ASL CN1
SAVIGLIANO

€ 250.000.000,00
fondi INAIL

RISTRUTTURAZIONE 
CdC-OdC-COT ASL CN2

ALBA e BRA

€ 46.500.000,00
fondi art. 20

CdC ASL CN2
CANALE

€ 3.200.000,00
fondi art. 20

CdC ASL CN2
CORTEMILIA

€ 3.200.000,00
fondi art. 20

NUOVO P.O. 
SANTA CROCE E CARLE

CUNEO

€ 410.000.000,00
fondi INAIL

PNRR/PNC 
EDILIZIA

RIORDINO E 
ADEGUAMENTO

BORGOMANERO

€ 26.500.000,00
fondi art. 20NUOVO 

POLIAMBULATORI
O

OLEGGIO

€ 5.000.000,00
fondi art. 20

RIFACIMENTO OSPEDALI VCO

VERBANIA e DOMODOSSOLA

€ 200.000.000,00
fondi art. 20

€ 366.300.000
€ 71.432.713,58

NUOVO P.O. 
S. CROCE E CARLE

CUNEO

NUOVO 
P.O. 

VERBANIA

NUOVO 
P.O. 

DOMODOSSOLA

NUOVO 
PSRI 
TORINO

NUOVA 
CSS 
NOVARA

CN
2

C. 95

€ 74.364.000,00

CN
2

ART. 
14

€ 45.235.574,44



I NUOVI OSPEDALI PANORAMICA

Elaborazione a cura di Cassa Depositi e Prestiti S.p.A. nell’ambito del framework InvestEU, con finalità di rafforzamento delle capacità della PA



I NUOVI OSPEDALI PANORAMICA

Elaborazione a cura di Cassa Depositi e Prestiti S.p.A. nell’ambito del framework InvestEU, con finalità di rafforzamento delle capacità della PA – agg. 10/2024



Le principali criticità

Elaborazione a cura di RGS – MEF – per commissione X del Senato



Le principali criticità Andamento dei trasferimenti statali ex art. 20 alle Regioni valore
complessivo di 10,9 miliardi su un totale di 29.3 miliardi
complessivamente stanziati dal 2006 in poi

Elaborazione a cura di RGS – MEF – per commissione X del Senato



Le principali criticità

Elaborazione a cura di RGS – MEF – per commissione X del Senato

MEF e RGS
hanno osservato
un progressivo
deterioramento
della capacità
delle singole
regioni:

di programmare gli investimenti e dunque giungere alla sottoscrizione degli
Accordi di programma (AdP)

di eseguire il procedimento tecnico-amministrativo conseguente alla
sottoscrizione degli accordi e diretto a pervenire al progetto esecutivo per
ottenere il decreto di ammissione a finanziamento del singolo investimento

di gestire le gare, aggiudicare e realizzare le opere fino al relativo collaudo



Le criticità

Esito della indagine
conoscitiva per la
commissione X del
Senato sulla
ristrutturazione edilizia
e l'ammodernamento
tecnologico del
patrimonio sanitario
pubblico

Audizione di Ragioneria
generale dello Stato,
Ispettorato generale
per la spesa sociale – 14
marzo 2023



Le criticità

Esito della indagine
conoscitiva per la
commissione X del
Senato sulla
ristrutturazione edilizia
e l'ammodernamento
tecnologico del
patrimonio sanitario
pubblico

Audizione di Ragioneria
generale dello Stato,
Ispettorato generale
per la spesa sociale – 14
marzo 2023



L’obiettivo assegnato dalla Giunta Regionale alla Direzione Sanità 



Grazie


