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Sanita, Milano vara
maxi cessione
alla Lombardia

Servizi territoriali

Sono stati concessi diritti
di superficie su sette aree
e immobili per 9o anni

Sara Monaci
MILANO

Il Comune di Milano cede sette
beni, traaree e immobili, alla Re-
gione Lombardia per la realizza-
zione dei nuovicentrisanitari ter-
ritoriali. La delibera approvata
giovedi sera in consiglio comuna-
le edel tutto inedita: si parlaperla
prima volta di una cessione fra
enti, atitolo gratuito, della durata
dig9o anni (tecnicamente é un di-
ritto di superficie).

Il documento riguarda i beni
immobili ritenuti da Palazzo Ma-
rino «non strumentali all'eserci-
zio delle proprie funzioni istitu-
zionali» e quindi «patrimonio di-
sponibile» per la dismissione o
valorizzazione: sono «risorse dor-
mienti», libere di essere usate per
nuovi fini. Il patrimonio tornera
indietro, tra le proprieta di Palazzo
Marino, tra quasi un secolo. Ma nel
frattempola Regm ne puo sfrutta-
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liardi stabiliti dalla Regione Lom-
bardia per I'edilizia sanitaria, di
cui una parterealizzataconil Pnrr
ein parte con stanziamentiregio-
nali. [l Pnrr puo dare un rimborso
pari a 1,5 milioni per ciascuna casa
di comunita; circa il doppio per gli
ospedali di comunita. Milano con-
ferira alla Regione sette beni:
un’area nell’ambito territoriale
Bicocca (municipio 9); unimmo-
bile nella zona Gallaratese (muni-
cipio 8); un'area nell’ambito terri-
toriale Baggio (municio 7);
un'area nell’ambito territoriale
Barona (municipio 6); un’area
nell’ambito territoriale Ripamonti
(municipio 5); un’area nell’ambito
territoriale Missaglia (municipio
5); un’arenell’ambito territoriale
Ungheria (municipio 4); un im-
mobile in zona Rogoredo (gia col-
legato alla casa della Salute di via
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La Regione costuira

i presidi sanitari
territoriali richiesti
dal Pnrr, collaborando
con il Comune

cinquecento, nel municipio 4);
un’area nell'ambito territoriale di
Gorla, municipio 2.

Oltre ai sette beni destinati al
prugettu sanitario territoriale, ge-
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TCaree C CUIrncl per Credre 1 presicl
sanitari territoriali, cioe le case di
comunita e gli ospedali di comuni-
ta, come richiesto dal Pnrr. Oltre
alla parte tecnica innovativa c’'é un
elemento politico rilevante: Co-
mune di Milano e Regione Lom-
bardia, guidati rispettivamente
dal centrosinistra e dal centrode-
stra, collaborano per mettere a
terralerisorsedel Pnrredare en-
tro il 2026 unservizio sanitario ai
cittadini piu efficiente, quello che
finora € mancato e che la pande-
mia ha messo in evidenza.

Nella sola citta metropolitana
di Milano dovranno essere realiz-
zate 24 case di comunita, di fatto
simili a cio che un tempo erano i
poliambulatori, e 8 piccoli ospe-
dali, un primo filtro rispetto ai
grandi centri ospedalieri, caratte-
rizzati dacurepiu leggere. L’'inve-
stimento sara parte di quei 4 mi-

SO COM 1 AECTIEALD U TULEId Aciia
salute (Ats) di Milano, nel piano di
alienazioni e valorizzazioni im-
mobiliari di Palazzo Marino sono
indicati anche areee immobilida
vendere tramite asta pubblica,
con o0 senza incanto: si tratta del
comparto di via Messina-Cenisio,
nell’'ambito dellarazionalizzazio-
ne dellesedi comunali. Annifaera
prevista quila realizzazione diun
“federal building” comunale, ma
dopo I'acquisizione degli immo-
bili divia Sile e via Durandol’am-
ministrazione ha deciso di valo-
rizzare il comparto in tre modi:
una parte verraalienata, altre due
parti verranno mantenute a fun-
zione pubblica per servizi comu-
nali e di altri enti. L'immobile di
largo De Benedetti 1, sede del-
I’Anagrafe, verra quindi valoriz-
zato in quest’ottica.
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