
Conferenza dei Sindaci dell’Asst di Cremona in aula magna dell’H            10 marzo 2025 

Relazione dettagliata, limitata agli appunti in quanto non è stato consegnato alcun documento per poter 

seguire l’intervento del DG Belleri durato circa 30’ , con proiezione di immagini frequentissime. 

Legenda : in nero l’intervento di Belleri e dei sindaci che hanno chiesto “chiarimenti” 

                   In rosso le nostre deduzioni e contrapposizioni 

Sindaco di Cremona Virgilio       

chiede condivisione di tutta la comunità e trae da questo una corresponsabilità …(?)                                        

Sii può chiedere una corresponsabilità se la decisione viene calata dall’alto e le decisioni contrarie non 

trovano spazio, vengono tutte oscurate ad ogni livello e in ogni luogo pubblico ove il “movimento” ha 

cercato di informare i cittadini (scuole, quartieri, associazioni, sindacati e la maggior parte dei media ecc.) ?  

Belleri … viene espressamente vietato di filmare/fare foto… solo la stampa amica fa foto e interviste alla  

fine dell’incontro, poi ovviamente selezionate ad hoc 

                 premessa: viene distribuito ai soli sindaci un questionario (anonimo) 

                 Verrà consegnato a posteriori un testo ai soli sindaci con un riassunto della relazione 

                 Viene capovolto il percorso di partecipazione: prima si fornisce il materiale da studiare (quanti dei 

sindaci presenti conosce il progetto ? , si ascolta la relazione (non può essere spiegato e compreso un 

progetto così complesso in 30 minuti di relazione), si decide ? (formalmente si verifica quanti sono 

favorevoli, contrari, incerti),  si compila il questionario consultivo. Dei  precedenti incontri non è stato reso 

noto i risultati del questionario                                                                                                                                       

abbiamo saputo di alcune domande: prima dell’incontro era favorevole ? ed ora di che parere è ?                !, 

la più avvolgente e persuasiva e “neutra” informazione.. a che cosa serve, a chi serve?   

1° Belleri : l’Asst nel 2022 ha tracciato la linea, preparando uno studio degli obiettivi sanitari da raggiungere 

con il nuovo ospedale 

La DG dell’Asst ha aprioristicamete scelto, e fino ad ora senza alcuna prova cartacea chiesta da sempre dal 

movimento, di costruire un nuovo ospedale sostenendo impossibile la riqualificazione. 

      Dalla gara internazionale è emerso il progetto Cucinella, 

ai progettisti in gara, ci sono le prove, non è stato dato limiti di spesa e il megaprogetto ora si deve 

ridimensionare in quanto ha dei costi molto più alti del budget di 250 + 30 (demolizione) milioni 

  

2° giustificazione del ridimensionamento Belleri:  ma poi con i progettisti e la collaborazione dei sanitari si è 

“ristudiato” tutto… con risparmio di risorse umane . Ci sono stati 6 workshops con i sanitari di circa 2 ore 

ciascuno,  

impensabile un riassetto del progetto nei termini ora presentati con l’assurda affermazione che ognuno 

abbia chiesto minore spazio o mezzi per il lavoro di sua competenza. Solitamente si chiede di più! 

Sono diminuiti i  piani/livelli  del progetto Cucinella,  da 9 ora sono  7 

 

   



3° Belleri: i macro-percorsi di cura sono 5  emergenza-urgenza, chirurgica, oncologica, medicina interna 

e materno-infantile.  

Nelle indicazioni dell’Asst e nel primo progetto Cucinella   i macro-percorsi  erano 8, c’è stato un 

accorpamento, migliora o peggiora l’organizzazione funzionale ? degli originali macro percorsi manca: 

senescenza, riabilitazione e salute mentale. 

In realtà dovendo ridurre i costi si sono ridotte le dimensioni dei settori e conseguentemente ricombinate 

le posizioni e ridotti il numero dei letti e altri servizi. Esempio della endoscopia ritenuta centrale e 

indispensabile per il pronto soccorso ora è relegata a lato della piastra multifunzionale, così pure per la 

radioterapia ecc 

Elenco delle variazioni, oltre le tre macro-aree, sono state tolte le cose costose e superflue: 

laghetto, pista ludico sportiva con pendenza del 12% sul tetto alto 35 m.  

nessuna parola sui giardini pensili sui vari piani a terrazzo dei tetti 

4° Studi medici tutti al piano secondo…   

      Dai dati pubblici del progetto Cucinella non si possono distinguere dove sono collocati gli studi medici, 

presumibilmente prossimi ad ogni area macro-fuzionale Ora non viene indicato il numero degli studi medici 

(si immagina condivisi, visto le diverse centinaia di medici in servizio) soluzione che prevede una notevole 

perdita di tempo da parte degli interessati che dovranno percorrere ogni giorno centinaia di metri …su e 

giù.. tutti maratoneti…? 

5°  la verifica del PFTE sta per concludersi… 

     Nella tabella di marcia della Direzione Generale mesi fa era indicato febbraio 2025 la conclusione della 

verifica del PFTE ora NON viene indicato nulla ! sono 7 mesi che è in gestazione… che problemi ci sono ? 

6° elenco delle differenze strutturali… fra cui  gli  ascensori, ora sono distanti 85 m , nel nuovo distano da 28 

m a 40 m 

Non viene indicato il numero degli ascensori nel nuovo ospedale (dalle immagini proiettate si contano 14 

colonne di ascensori) , e viene volutamente sottostimato il n. degli ascensori nell’attuale Ospedale (gli 

ascensori sono 20 in 12 colonne, e da ogni punto di ogni piano si raggiunge un ascensore ad una distanza 

massima di 50 metri) 

7° eliporto collocato in un’area retrostante l’attuale palazzina degli infettivi 

Da una collocazione iniziale, demenziale, tra il corpo ospedale e le case di via ca’ del ferro in uno spazio 

largo forse 100 metri (la piazzuola dell’eliporto ha un diametro di 25 m) e distante dal pronto soccorso 250 

m, ora si  migliora “un po’ “ la posizione,  ma si aumenta la distanza dal Pronto Soccorso e l’eliporto è a 400 

metri (dalla relazione tecnica del nuovo H di Cucinella si legge “il collegamento tra l’eliporto e il PS avviene 

con un percorso diretto, può avvalersi di ambulanza o di barella a spinta”) sarà necessario un infermiere 

prestante e veloce e una barella Abarth.   

 8° Belleri elenca i posti letto attuali nel nuovo e del vecchio…rispetto al progetto Cucinella e del progetto 

Asst.  

Negli obiettivi dell’Asst pro gara erano previsti un totale di 963 posti letto  

Nel 1° progetto Cucinella erano previsti : 464 camere con letto singolo e con il raddoppio dei letti nell’80% 

di tutte le camere si hanno 805 letti,  sommando i posti tecnici si ha un totale di 914 posti letto 



Nell’attuale ridimensionamento del progetto Cucinella si hanno 154 camere con singolo letto e 243 con 

letto doppio e 125 posti tecnici per un totale di 765 posti letto . FORTE DIMINUZIONE DEI POSTI LETTO 

ben 154 letti in meno! 

Nel nostro progetto: 393 camere con singolo letto con possibilità di raddoppio e 53 camere con 2 letti e 

110 posti tecnici per un totale di 873 posti letto. Il nostro progetto prevede ben 108 posti letto in più ! 

9° posta pneumatica “moderna”  

La posta pneumatica era stata costruita nell’attuale ospedale già nel 1971…. Usata per circa 25 anni, ora è 

stata eliminata. La sua funzione di trasporto dei documenti è obsoleta (vedi rete interna tra computer) per i 

materiali di laboratorio è discutibile un suo uso appropriato, per certe analisi del sangue è improponibile. 

Utile per il trasporto di alcuni farmaci. 

10° sistema antisismico per terremoti medio-alti 

La probabilità di un sisma a Cremona di “alta magnitudo” (> di 5.0) , con epicentro a 40-60 km, nella  storia 

cremonese è di 4 ogni mille anni (nel 1117 magnitudo 6.8, nel 1222  mag. 5.7, nel 1802 mag. 5.6 , nel 1951 

mag. 5.2), nel maggio 2012 a 70 Km da Cremona nel territorio di Modena terremoto magnitudo di 5,9, 

avvertito a Cremona, controllato l’edificio dell’Ospedale dai vigili del fuoco: nessun rilievo significativo. 

 11° Belleri ripete tre volte : il ministero NON finanzia interventi antisismici sugli edifici sanitari  

      Nella nostra provincia  l’ospedale di Crema e di Oglio Po sono stati oggetto di interventi antisismici per 

diversi milioni di euro. 

12° demolizione del vecchio H, immagini Hotel Michelangelo a Milano   

Per demolire l’hotel Michelangelo che ha ¼ del volume dell’attuale ospedale sono stati necessari 6 mesi  

L’Hotel aveva un volume di circa 90mila m3, attuale Ospedale con i 12 edifici satelliti circa 400mila m3. 

13° trasferimento dei pz dal vecchio al nuovo rapido – rapidissimo (giorni ?)  A Bergamo riuscirono a 

trasferire i pz in due settimane… non possono coesistere due H contemporaneamente. 

Non commentiamo, ogni testa un piccolo mondo… poi i fatti fanno la differenza. 

14° accesso unico nel nuovo ospedale, maggior sicurezza ..(tanti nel vecchio … negli scantinati molti i senza 

dimora… ) 

Nell’attuale ospedale ( che è recintato) si può accedere da 5 ingressi. Se ci sono estranei è dovuto alla 

carenza di personale di controllo agli ingressi, un tempo presidiati da controllori. Ora non ci sono controlli. 

15°  DEA di II livello , la legge impone uno ogni 600mila abitanti…ma si può ridiscutere, in ogni caso a 

Cremona siamo già quasi al livello max… manca la Chirurgia vascolare e la Chirurgia  toracica 

Motivo in più che prova l’idoneità attuale del nostro Ospedale con una funzioni adeguate al DEA II 

Se riqualificato tutte le funzioni ne trarranno beneficio 

16°  manca la digitalizzazione, ma ora ci sono 6 milioni di euro per i lavori (non si è capito se riferito solo a 

questo ospedale? ) 

Ovviamente non si può confrontare la situazione attuale. La riqualificazione prevede miglioramenti anche in 

questo settore che non necessita di strutture fisiche, ma di interventi informatici 

 



17°  tecnologia ai massimi livelli … verrà usata la geotermia… fotovoltaico … poco chiara l’esposizione 

Ci fa piacere che è previsto un miglioramento con tecnologie veramente green. Nelle indicazioni dell’Asst e 

del 2022 si legge che tra le tecnologie green sono previste mini-pale eoliche ! (?) 

Nel nostro progetto è prevista la geotermia nel monoblocco e nei 12 padiglioni limitrofi 

18°  Belleri critica i 60.000 mq di pareti a luce dell’attuale Ospedale , migliore il nuovo H con solo 20.000 mq 

Se coibentate le pareti e usate per i pannelli fotovoltaici la loro maggiore superficie  diviene un vantaggio 

Nel nostro progetto, solo considerando la superficie dei tetti il nostro Ospedale può produrre con il 

fotovoltaico energia sufficiente per 66 giorni ogni anno. Con il progetto Cucinella solo per 23 giorni. 

Per il progetto ridimensionato fortemente e illustrato ieri da Belleri non si hanno dati 

19° il nuovo H attrarrà nuovo e qualificato personale 

Non è provato che non si possa avere un personale altrettanto qualificato dopo la riqualificazione 

dell’attuale Osepdale. 

20° verrà costruita (dove ?) una università di Medicina (sezione di Brescia) per 300 studenti e 100 

specializzandi.. 

Nel nostro progetto, utilizzando la palazzina n.8-9 con  7200 mq (1200 mq x 6 piani) si può riqualificare per 

una sede universitaria autonoma nelle strutture specifiche per 500 studenti . costi compresi nel nostro 

calcolo di riqualificazione. 

21° finanziamenti SOLO FONDI MINISTERIALI che accompagneranno lo stato di avanzamento dei lavori… 

NON ci saranno PPP (Project Financing)  

22° Non si possono spostare capitale dell’H al territorio. 

Le nuove necessità dettate dalle guerre, dalla decisione in Europa per il riarmo ( 800 miliardi…) non 

garantiscono che i finanziamenti, per ora sulla carta,  destinati al nuovo H siano certi. Visto che si procederà 

a pagare ogni volta le ditte costruttrici allo stato di avanzamento dei lavori, c’è il rischio che si iniziano i 

lavori… poi non essendoci altri finanziamenti la costruzione si fermi a metà strada… NON E’ LA PRIMA 

VOLTA IN ITALIA PER COSTRUZIONI PUBBLICHE CHE TUTTO RIMANGA INCOMPLETO 

Per terminare i lavori si ricorrerà  al  PPP (Project Financing) con capitale privato…. Non gratuito! 

Ricordiamo che gli ospedali pubblici costruiti in Italia dal 2001 con il (Project Financing) sono 17 e in corso 

costruzione sono 3. Non esiste una banca dati unificata che ci può dire quanti sono gli ospedali pubblici 

finanziati solo dallo stato e dalle regioni.  

interventi:  

1° Luca Moggi sindaco di Pizzighettone , non capisce il comitato dei NO 

   Chiede delle risorse umane   risposta Belleri assunti nel 224 ben 111 persone  ….  

                                                       Sostituzione dei pensionamenti.. non è noto il numero vero dell’aumento.. 

                                                       Nel “nuovo H stesse risorse umane”… ma se ci sono più letti che succede? 

                                                       Quindi a parità di risorse umane parità di posti letto tra vecchio e il nuovo !!! 

 



2°sindaco di Soresina (?)      

  dice che vede solo lati positivi… ma perché ci sono i contrari ? 

  “ho ricevuto la mail dal comitato… ho messo subito la mail nello SPAM ! 

  (Gli ho gridato “bravo… è così che si fa !” costui è veramente il sindaco di tutti i cittadini di  Soresina !!!) 

3° Sindaco di Torricella    tempi di realizzazione                      risposta 2031 

                                             Costi ?    e finanziamenti ?                risposta Belleri…da quando si è iniziato c’è un 

normale incremento ecc . vedi punto 16 dichiarato solo quando gli è stata fatta questa domanda. 

4° sindaco di Cingia de Botti  

   Si dichiara favorevole . Lamenta la persecuzione personale di una sua concittadina anch’essa del comitato 

del NO , noi non siamo un comitato ma un movimento con una precisa proposta  

  Domanda solo medicina ordinaria o solo specializzazione ? (il sindaco non è stato molto attento..) 

Belleri ha ripetuto e continua nelle sue lezioni magistrali a dire “tutto ciò che viene garantito dall’attuale 

struttura ospedaliera verrà garantito anche con la nuova struttura" 

Vale anche il nostro “mantra” “tutto ciò che viene garantito nel nuovo ospedale  verrà garantito anche con 

nell’attuale Ospedale riqualificato" 

5° sindaco di Calvatone 

    Chiede integrazione fra i servizi …Cremona e Oglio Po   risposta ovvia di Belleri… 

   Sul territorio … e le case di comunità  … ci sono , stanno aumentando… stiamo arrivando un po’ lunghi.. 

   Ed elenca ciò che c’è …ancora sulla carta …  i tempi prefissati in regione per le case di comunità sono stati 

da tempo superati… e se sono “lunghi” per le “case” … chissà come si allungheranno per il nuovo H ! 

6° Casteldidone 

Stima dei costi  … Belleri risponde .. non è possibile visto i costi che ogni anno sono in aumento! 

Ci sarà una ricaduta sul nostro territorio ? Nessuna ricaduta… ( forse per qualche ristorante) , visto che sono 

aziende multinazionali con capacità e autosufficienza enorme. Le aziende locali di costruzione e gli artigiani 

forse possono raccogliere le “briciole” dopo il temine dei lavori (in che anno ?) del complesso edilizio. 

Transizione dal vecchio al nuovo già risposto da Belleri nell’introduzione 

Conclude Virgilio  

Progetto affascinante, in sintonia con lo spazio pubblico… poi ammette la prima versione era un po’ 

eccessiva. Tutti vogliamo in realtà i contenuti… i migliori medici, infermieri , servizi ecc  

I costi stanno aumentando per l’aumento delle materie prime… ma questo vale anche per la 

ristrutturazione…e in fondo ci pensa lo stato a ripianare i costi strabordanti… 

Belleri presenta il Dr Scivoletto nuovo Direttore Socio Sanitario, il precedente è andato in pensione.. 

visibilmente spaventato l’uno , tranquillo l’altro. 

 11 marzo 2025 


