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Stato di attuazione e recepimento
del Regolamento Edilizio tipo
(RET): considerazioni e riflessioni
sull’applicazione

A.LAURIA', M. GOLA?

! Regione Veneto, AULSS 9 Scaligera, Verona; > Design & Health Lab,
Dip. ABC, Politecnico di Milano, Milano

INTRODUZIONE

Con il Decreto Legge “Sblocca Italia” ¢ stato introdotto un
concetto teso a uniformare le normative e i criteri di riferimen-
to per quanto riguarda il settore edile. La successiva Intesa, tra
il Governo e le Regioni del 2016 ha definito il Regolamento
Edilizio Tipo (RET), un importante strumento soprattutto in
termini di definizioni e modelli con I’obiettivo di semplificare
e omogenizzare 1’ attivita edilizia in tutti i Comuni.

MATERIALI E METODI

In molte Regioni ¢ stato recepito lo schema del RET dando la
possibilita ai singoli Comuni di adeguarlo in base alle specifi-
cita locali e territoriali.

Per quanto riguarda gli aspetti legati alle caratteristiche co-
struttive e funzionali, con particolare riferimento alle indica-
zioni e norme igienico sanitarie, di fatto sono state superate
molte definizioni e prassi locali ed ¢ stato intrapreso un lungo
percorso per il governo del territorio al fine di gestire al meglio
il patrimonio esistente con I’individuazione dei caratteri pre-
stazionali degli edifici e promuovere una qualita urbana con le
nuove realizzazioni.

RISULTATI

Le Regioni, recependo lo schema, hanno integrato il regola-
mento nazionale in alcune parti inserendo criteri previsti dalle
norme regionali (ad es. per gli ambiti produttivi, recupero sot-
totetti, ecc.), e anche i singoli Comuni hanno avuto la possibi-
lita di implementare il testo inserendo temi e criteri maggior-
mente pertinenti rispetto alle caratteristiche locali.

Uno degli aspetti di maggiore interesse, che ha coinvol-
to molti nuovi regolamenti, ¢ stato porre una maggiore at-
tenzione diversificando 1’approccio nei casi di interventi di
recupero sull’esistente rispetto al nuovo. Il criterio di rife-
rimento prevede che sono sempre ammessi interventi di mi-
glioramento igienico sanitario, anche quando gli stessi non
rispettano pienamente le norme di riferimento; vanno tutta-
via salvaguardate condizioni igienico-sanitarie di vivibilita,
fruibilita e sicurezza.

Formulare le caratteristiche di questi enunciati ¢ spesso de-
legato a linee guida o ad alcuni parametri di riferimento non
derogabili. Tuttavia & necessario oltre alle indicazioni del
RET, adeguare anche alcune norme di riferimento nazionali
come ad esempio il DM 05.07.1975 relativamente alle carat-
teristiche del sistema insediativo residenziale. In tal senso il
lavoro in corso presso il Ministero della Salute con la defi-
nizione dei requisiti prestazionali degli edifici, in aggiorna-
mento del DPR 380/01, con una prima specifica sulla funzio-
ne residenziale, tende appunto a delineare criteri e strumenti
di livello generale per definire una valutazione complessiva
con un approccio prestazionale rispetto a riferimenti e para-
metri standard.

CONCLUSIONI
Sicuramente il lavoro di aggiornamento andrebbe esteso e ag-
giornato ad altri sistemi insediativi.

Urban health: nuovi approcci
e strumenti per lIa promozione
della salute nella citta
contemporanea

M. DI FANT, F. ACCHIARDI, A. MULAS
Azienda Sanitaria Universitaria Friuli Centrale

INTRODUZIONE

Le discipline igienistica e urbanistica, da oltre un secolo, ri-
spondono in maniera integrata ai problemi della citta — intesa
come luogo costruito dall’'uvomo come esito dinamico e stra-
tificato di processi di coevoluzione — operando per la soste-
nibilita, nella costante ricerca di un equilibrio ecosistemico
complessivo.

Le sfide della Smart City vanno affrontate in maniera interdi-
sciplinare, consolidando i sistemi di sorveglianza e prevenzio-
ne con approccio One Health.

MATERIALI E METODI

I fattori determinanti della salute in citta che impattano sul
benessere fisico, mentale, sociale degli abitanti riguardano:
inquinamento atmosferico, mobilita sostenibile, qualita dell’a-
ria indoor, contenimento degli agenti infettivi in condizioni di
sovraffollamento, innalzamento delle temperature ed eventi
climatici estremi.

Questi fattori vanno considerati nell’orientamento di poli-
tiche, piani e programmi; le politiche intersettoriali devono
promuovere sperimentazioni di soluzioni innovative ed eco-
sostenibili.

Vi ¢ evidenza che nelle politiche di trasporti, urbanistica, rifiu-
ti, energia vi € una limitata rilevanza della tematica ambiente-
salute e che I'urbanistica non sempre tiene conto dell’urban
health nella riqualificazione e progettazione di insediamenti,
del verde e nell’organizzazione di trasporti, servizi dell’acqua,
fognature e smaltimento dei rifiuti.

I pareri preventivi, in ossequio della semplificazione delle pro-
cedure amministrative, sono stati sostituiti con asseverazioni
dei progettisti. La specializzazione tra le disciplina igienistica
e urbanistica ha generato separazioni nelle prassi, escludendo
la possibilita preventive mediante leve strategiche per i deter-
minanti di salute.

RISULTATI

La ricerca e sperimentazione svolte su evidence-based design
— assieme a quelle su gestione in sicurezza di approvvigio-
namento idrico, ciclo del trattamento dei rifiuti, ruolo dalla
vegetazione urbana — rappresentano contributi scientifici da
consolidare sull’urban health.

Gli strumenti evidence-based, advocacy e modelli di valuta-
zione HIA vanno proposti nei percorsi di aggiornamento ECM.
Le norme urbanistiche vanno aggiornate e coordinate con
quelle igienico-sanitarie-ambientali in un’ottica urban health,
senza appesantimento dei procedimenti ma come arricchimen-
to nei contenuti.

Per le emergenze climatiche e infettive va implementato un
sistema salute resiliente, costruito su meccanismi di allerta-
risposta rapida e per il quale rendere disponibili risorse ade-
guate, con una governance dell’adattamento coordinata siner-
gicamente tra livello nazionale, regionale e locale.

CONCLUSIONI

Le pratiche preventive e urbanistiche rappresentano nel loro
insieme azioni sistemiche attraverso le quali i poteri pubblici
regolano armonicamente le decisioni dei singoli.

Le nuove competenze sull’urban health dei professionisti sa-

E30



