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A proposito del Concorso per il Policlinico di Pavia

e

Dopo breve esposizione, si é chiusa, in quesli giorni, la mo-
stra dei progelli ammessi al concorso di secondo grado per la
erezione del nuovo Ospedale Polichinico ed annesso Istitulo Ana-
tomo-palologico dell’Ateneo lombardo. Si ¢ compiuto cosi un al-
tro ed imporlante passo verso la realizzazione del nobile ideale
pel quale una schiera di valenti, duce insigne Camillo Golgi,
combatle da anni, non intimorila da difficolta ed ostacoli di ogni
sorta.

Gia la stampa quotidiana ha [atto cenno dell'importante avve-
nimenito e riassunto a grandi tratti 1 difetti ed 1 pregi dei singoli
progelli esposti al pubblico per 8 giorni nell’Aula Magna dell'll-
niversila di Pavia. Non ¢ parso tutlavia inutile al redattore di que-
sto arlicolo che anche un medico, il quale per necessila di car-
riera ebbe a pin riprese occasione di visitare ospedali ed istituli
scientifici stranieri, venisse esponendo sia le proprie spassionale
impressioni sia alenni particolari inerenti alla costruzione e di-
stribnzione interna di aleuni fra i pin importanti istituti dell’eri-
oendo Policlinico.

[ Medici e gli Igienisti italiani, pin specialmente quelli della
Metropoli lombarda, non possono non interessarsi a fatli il cui
intento ultimo & quello di dare alle Cliniche e all'Tstituto Anatomo-
patologico della gloriosa Facolth medica pavese, nonché al vee-
chio Ospedale di S. Matteo, decorose sedi piti rispondenti alle
necessild supreme di sempre meglio curare od almeno lenire le
sofferenze di chi fu colpito dal Male, di mantenere I'Insegnamenlo
medico conforme al continuo progredire della scienza.
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I progetti esposti al pubblico nei giorni scorsi sono qualtro,
e precisamenie quelli dell'Ing. e Prof. G. e B. Benigni, del Prof.
Antonelli, Tng. Ballerio e Arch. Violi, degli Ingg. Gardella e
Martini, degh Ingg. Sperom e Berlolaja. Non & possibile adden-
trarsi nella deserizione e nell'esame dei 4 progelli senza ricapito-
lare in hreve, le vicende che condussero a questo concorso di se-
condo grado.

Occorre riferirsi per chiarezza allo « Schema di Convenzione
concernenle la coslruzione di un nuovo Ospedale Clinico ¢ di
nuovi Istituti seienlifici a servizio della R. Universita di Pavia,
concordalo nelle riunioni lenule nei giorni 7-8 febhraio 1908 al
Minislero del Tesoro ». In essa convenzione erano riassunte le ra-
agiomi fondamentali che avevano condollo alla sua stipulazione;
si stabilivano 1 contributi dello Stato e degh Enti locali e regio-
nali, per la spesa complessiva presunta in 1.. 5.100.000, sccondo
il prevenlivo presentato dal Rellore della R. Universita di Pavia;
sl [aceva cenno dei crileri seguili nella seelta dell’'area destinala
per l'erezione del nuove Ospedale-Policlinico nella localitd deno-
minata Caima-Deserto a Nord-Ovest della citta per una superficie
di mq. 337.948; si richiamava, preventivandone la spesa, la ne-
cessitd di ereare un viale che « dalla esislenle sirada di circonval-
lazione eslerna della cilld, da Porta Cavour, dove ¢ la slazione
ferroviaria, a Porta Milano, metterd alla sede dell'Ospedale Clhi-
nice, il quale viale sorpasserd, mediante opportune opere darte,
la sirada ferrata Pavia-Milano ed il colatore pubblico chiamato
Navighaccio ». — La slessa Convenzione slabiliva inoltre, che ve-
nisse bhandito « un concorso nazionale con premi per la compiia-
zione del progello di esecuzione dell'Ospedale Clinico in corri-
spondenza al piano finanziario »; istiluiva infine « una apposita
Commiszione delta di Vigilanza, con le atlribuzioni secguenti:
a) delerminare, d'accordo con gli interessati, 1l fabhisogno ¢ le
condizioni per la compilazione del progelio tecnico: b) sorvegliare
I'esecuziome dei lavori nonché lo arredamento ».

A norma di quanto sopra, il 30 dicembre 1908 Camillo Golgi,
Presidenle della Commissione di Vigilanza, bandiva il 1° Concorso
« per l'erigendo Ospedale Policlinico di Pavia ». Termine ulile



improrogabile per la presentazione dei progelli, il 30 giugao 1949,
Il programma di concorso richiedeva, che il progello conslasse
di due parli distinte, quella dell'Ospedale Policlinico e quella del-
I'Istitulo Analomo-palologico; assegnava un limite di <pesa, non
superabile di L.2.500.000 pel Policlinico, di L. 160.000 per I'lsh-
tuto Anotomo-patologico; stabiliva, che 1'Ospedale Policlinico do-
vesse venir progellato « ad edifici distinti ed indipendenti » colle-
gait peré tra loro in un lullo unico con gallerie chiuse. Seguivano
nel medesimo programma: 1) l'elenco degh edifici didaltico-ospi-
talier:; 2) 'enumerazione degli edifici pel servizi generali; 3) le in-
dicazioni generiche dei piani e locali dei quali i singoli fabbri-
cali dovevano constare; 4) le norme riguardanii il contenulo del
progelto.

Le infermerie dovevano avere una capacita complessiva di
600 letti. All'autore del progello giudicalo il migliore sarebbe
stalo assegnalo un premio di L. 25.000, ed a quello che gli sa-
rebbe succeduto immediatamente nella graduatoria, la semma di
L. 10.000. Nel programma erano infine comprese alcune allre
norme cireca la proprieta del progello vincitore, rimandando pel
fabhisogno di ciascuna Clinica od Istitulo ad altretlanti allegsti.

I progelti presentati fureno otto e tra essi i qualtro sopra enun-
ciali, del quali soli ormai conviene lener parola.

Il progello Benigni si presenlava, sia nella lotalita generica
delle sue linee principali, sia nel complessivo sviluppo dei singoli
edifici, secondo concelli ai quali gli AA. rimasero [ondamenial-
mente sempre fedeli. La grandiosila dell’ insieme, specie nella
fronte, la struttura costrutliva organica e bene studiata, la deco-
razione sobria e nello slesso tempo geniale e simpalica, piacquero
molto ad un primo esame. Lodevoli parvero anche il concelto di
portare gl edifici molto innanzi sul piano di terrazzamento del
suolo a disposizione, la situazione frontale degli edifici per la Me-
dicina e la Chirurgia. [.a Commissione tecnica lutlavia non mancd
dal rilevare una movimentazione troppo ricercala e ripetula in
tutli gli edifici; la coslrizione degli edifici slessi, rispelto alla
loro strultura, in limiti troppo angusti; corridoi assai lun-
ght senza aereazione ed illuminazione direlta dal di fuori;
inutilmente grandioso e ftroppo cospicno il palazzo centrale



della Direzione, con lusso di locali e di scalone non richie-
<l dal programma di concorso. Parvero allresi poco commen-
devoli: a) La posizione dell’edificio unico ordinalo dal program-
ma per le Palologie medica e chirurgica, 1'Odonlolalria, 1'0Otori-
nolaringoialria e la Pedialria, sia perché mcassalo in mezzo agli
allrl edifici e con distanza da essi troppo deficiente, sia perché
oslacolante 1 direthi rapporti che I'Amministrazione deve avere
con la cucina. b) La relegazione del Tubercolosi a N.-0. del Poli-
clinico ed il progello dell'edificio ad essi deslinalo ad un sol piano,
sembrando mollo poco appropriato, in un clima come quello ai
Pavia, il collocare ammalali di pello a piano lerreno. ¢) La scarsa
cubalura delle infermerie ed un dispositivo di pianta di quelle
della medicina e chirurgia lale da rendere necessario il passag-
gio, per arrivare alla sala dei pin gravi, dall'infermeria deslinala
ad altri ammalali : d) Una disposizione delle aule in guisa lale che
I'insegnante veniva a lrovarsi nella loro parte pin oscura.

Il progetto del Prol. Antonelli, i1 quale era associalo allora
all'ing. Ciani di Pavia, diflleriva notevolmenle da quelli presentat
pol a1 snecessivi concorsi. I ser edifici principali erano disposhi
due a due colle fronli prospicienti un comune viale cenlirale in
guisa da poler essere rassomigliati grossolanamente ad altreltanti
U maiuscoli a lunghe braccia. L'edificio per I'Amministrazi e e
quello der servizi generali formavano la [ronte del [uturo Policli-
nico, il che, se era razionale pel primo, non lo era punlo pel se-
condo, il quale veniva a lrovarsi in posizione troppo eccenlrica ri-
spetto agli aliri. A1 due edifici su menzionati seguivano due a due
la Clinica dermosifilopalica e I'Oslelrico-ginecologica, il fabbri-
calo delle Palologie e la Clinica medica, la Clinica oftalmologica
e la Chirurgica, di guisa che le due Cliniche pin importanti e pit
frequentale venivano a trovarsi ad una dislanza eccessiva dall'in-
oresso. Aggiungasi ancora che si attraversavano gh edifici per re-
carsi dall’'uno all’altro, e nell'interno dei singoli fahbricati si at-
traversava una infermeria per recarsi nella successiva. La sala
delle operazioni e l'aula della Clinica chirurgica erano rivolte ad
esl e cosi pure la scuola e l'aula della Clinica oslelrico-ginecolo-
gica. L'edificio pei Tubercolosi non aveva che il piano lerreno
come nel progeito Benigni. Mancava la galleria d'inlercomunica-
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zione Lra le varie fabbriche ed il riscaldamenlo era proposto.... ad
aria calda. Infine il progello si presenlava con un numero sira-
grande di varianti, le quali, se dimostravano da un lato lo studio
e la diligenza deghi AA., ingeneravano altresi il dubbio, che essi
non fossero giunti ad una sicura concezione dell'insieme e delle
sue parli.

[l progetto Gardella-Martini differiva pure da quello presen-
tato a1 successivi concorsi. La Commissione tecnica, pur irovan-
dovi lodevole la distribuzione generale degh Islituli, le giuste pro-
porzioni date all'edificio d Ingresso, l'nl:-lmriulm ubicazione delle
due prime stazioni chinico-ospilaliere della Medicina e della Chi-
rurgia, la buona posizione dei sellici, deghi ammalati di petto, dei
conlagiosi e dell’edificio Analomo-palologico ed infine hen deli-
neata la circonserizione dell’area delle diverse stazioni ospilaliere,
non poté a meno dal portare la propria eritica intorno a mende non
lievi. Prima fra tulle quella di aver caccialo, come ebbe a rilevare
anche I'Annoni, « lo sviluppo di tulto 1l Policlinico in fondo del-
I'ampia area deshinata, hmitandosi lo spazio per lo slesso e pre-
cludendosi ogni ulleriore ampliamento ». Inoltre nei due edific
per la Medicina e la Chirurgia 1l trallo di comunicazione dal fab-
bricalo d'ingresso era « comune agli sludenli ed a tuth gl altri
ammalati, infermieri, parenti — con confusione delle due eclassi
di frequentatori, che con lanta e giusta cura =i vuole lenere di-
stinti ». Gh uffiei dei servizi generali, posli nel fabbricato d’in-
gresso erano scenlrali per buona parle dei padiglioni. La poslura
delle infermerie era igienicamenle e praticamente disordinata
« mancando di buona aereazione ed essendo quelle dangolo con-
trarvie alle pit elementart norme ospilaliere ».

La disposizione generals deiiinsieme del Policlinico escogi-
tala daghi ingegnert Speront e Berlolaja semhrd =in d’allora fra
le meglio indovinate specie riguardo al partito che gh AA. ave-
vano =apulo trarre dall'area a disposizione. Anche all’Annoni 1l
progello, parve senza dubbio superiore a tulli. — « L'economia
« imposla venne qui lenula presente da quell'occhio vigile e da
« quella padronanza sinlelica che ha frullato persino vera ed en-
« comiabile genialitd specie nella disposizione, la quale in fin dei
« conli e per i conli medesimi era il capo principale. Il concello
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« distributivo & logico e chiaro; buono assai l'orienlamento, man-
« lenulo coslanlemente lale per lulle le infermerie in quella di-
« rezione pressoche normale all’asse del vialone d'accesso. Ora
« questo viale prolungato e portato ad una larghezza di 35 m.
« conduce nel centro del Policlinico, dove, con disposizione quan-
« lo mai lodevole ¢ il fabbricato pei servizi generali. La genialita
« grande sta nella comoda e razionale semplicithd di postura e col-
« legamento di questo edificio rispelto agli allri e con essi, se-
« condo due direllive che vi si incrociano ». E pin innanzi lo
Stesso, parlando dei singoli edifici: « Giova nofare come sia slala
una lrevala, che giova nel caso concrelo all'economia del fabbri-
calo senza che ne vengano diminuile le buone norme ospilaliere,
quella di conglobare lratli delle comunicazioni con la parte del-
I'edificio riserbala ad usi accessorii, menlre le infermerie sono di-
sposte sessili su questo corpo assiale. Se ne olliene una disposi-
zione ollima per aereazione, per facilita ed indipendenza di disim-
pegno ed evenluale sviluppo senza che l'organismo ne venga me-
nomamente turbato: & il vero lipo leggiero che risponde allo
SCOPO »n.

Anche alla Commissione lecnica parve che il progetlo Spe-
roni-Berlolaja’ fosse commendevole solto diversi punli di vista.
Cosi Es=a rilenne assal razionale 'aver ipolecata la parle di su-
perficie di suolo terrazzato pin diretftamente in rapporto colla co-
struenda strada di accesso e la riduzione a giardino della siriscia
di lerreno al lalo est tra gh edifict ed 1l Navighaccio; buone ven-
nero considerale le posiziom dale alle due grandi Cliniche presso
Pentrala del Policlinico, nonche quella del fabbricalo pei serviz
generali (nel centro dei varn Istituli), dell'Istitulo Analomo-pato-
logico, della lavanderia, della disinfezione, dello stabulario. De-
ene di elogio per ullimo vennero rilenule, sia la nella separazione
lra la sezione didallica e quella destinata alla cura nelle Cliniche
medica e chirurgica, sia la evidenle preoccupazione di dare alle
sale di degenza degli ammalali, lanlo gravi che comuni, il pin
possihile di aria e di luce. La Commissione lecnica lullavia non
polé a meno dal fare anche a questo progetto parecchie eritiche
le quali merilano di essere appunio allentamenle considerale se
manifesli debbono essere 1 mighoramenti introdotti dagh AA. ne
suceessivi progetti,
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Sembro alla Commissione, che 1 Progeltisti avessero voluto
risparmiare lroppo lerreno a lergo e tolla cosi la possibilita di
slabilire un direilo collegamento tra la strada di accesso dalla
cilla per Porla Cavour e lingresso principale; che lodevole sa-
rebbe slalo se essi avessero lracciala una slrada di rispelto lungo
il Navighaccio sui limili del terrazzamenlo. Non polé essere ap-
provalo inoltre che allingresso del Policlinico vi fosse una sem-
plice porlineria dalla quale il servizio di aslanteria dislava di ollre
200 meiri. Trovava ancora la Commissione, che gl edifici per la
Osletricia e Ginecologia e per la Ollalmoialria sarebbero slati me-
olio se scambiali nelle loro posizioni, per dare maggior beneficio
di sole alle puerpere e donne ammalale; che il padiglione pei con-
tagiosi avrebbe polulo con vanlaggio essere alquanto arretrato;
che 1l collegamenlo, richiesto dal programma, con una galleria
fra 1 diversi edifici era solo in parle risolto perché mancava la co-
municazione coperta fra Uenlrata del Policlinico ed i due Istiluli
maggiori ¢ quella pure fra la slessa entrala e l'edificio cenlrale.
Anche per questo progetto fu ripelulo 'appunto fallo ad altri di
proporre 'edificio pei Tubercolosi ad un sol piano. Criticabile fu
riltenuto infine e il proposlo impianto di cinque grandi caldaie
sollo ai locah della Farmacia e la disposizione difettosa dell'in-
are=zso alle aule nel corpo centrale del fabbricato pei 5 Istituli.

# W ¥

Campiulo il suo lavoro di esame e di giudizio, la Commis-
siene lecnica, pur facendo rilevare che non le era riuscilo a tro-
vare [ra gli oflo progetli presenlati uno che mspondesse ad un lem-
po « a lulle le tassalive disposizioni del programma di concorso ed
a quelle condizion diigiene ospilaliera richiedibili per la huona
riscila di una cosi importante opera », fu tutlavia di unanime pa-
rere « nel proporre alla On. Commissione di Vigilanza di voler
assegnare al progello Speroni-Berlolaja il secondo premio stabi-
lito nel programma di concorso e di volere pure nello slesso lem-
po trovare modo di acquistare la propriela del progeilo Benigni
« per quel parziale ulile che se ne sarebbe potulo trarre nella re-
dazione di un definilivo progello di esecuzione ». La Commissio-
ne di Vigilanza non fu di queslo avvizo e rilenulo che nessuno
del progelti polesse a lermini del programma essere scello né pre-
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miato, delibero esaurilo con esilo negalivo il concorse bandilo
il 30 dicembre 1908,

Era il 10 luglio 1910 e dovelle passare ancora un anno prima
che ne venisse indelto un secondo. IFu =olo il 1° giugno 1911 in-
fatli che, Camillo Golgi, a nome della Commissione di Vigilanza,
rinnovava « il concorso nazionale con premii per la compilazione
del progetto di esecuzione dell’Ospedale Policlinico di Pavia ». 11
programma presenlavasi alquanto variato rispetto al precedenle.
Il concor=o era di due gradi; lermine ulile per la presenlazione dei
progelli di 1° grado, i1l 31 Oltobre 1911. La Commissione di Vigi-
lanza =i riserbava di scegliere lra gli elaborali quelli d’ammet-
lersit al 2* grado, di fissare le norme ed il tempo per la presenta-
zione dei progelli per lale 2° grado. Ollre agh edifiel dell'Ospe-
dale Policlinico e dell'lstituto Anotomo-patologico si richiedeva
anche 1l progelto di un fabbricato pel Brefolrofio della Provincia,
al quale doveva andare annessa la Clinica pedialrica. La capacila
complessiva veniva ridotta a 506 letti, fermo tenendo il principio
che gh edifici per la medicina e la chirurgia venissero progeltali in
modo da permellre nell’avvenire l'aggiunta di due infermerie per
ciascuna; =i richiedevano mfine dei dormitorn pel personale fem-
minile di servizio. Il limite massimo di spesa veniva portalo a
.. 3.000.000 per I'Ospedale Policlinico, L. 200.000 per I'Istituto
Anatomo-palologico e L. 100.000 pel Brefotrofio. Dopo avere par-
ticolarmenle indicalo 1 modi di presentazione dei singoli progetli
sia di 1° che di 2° grado, il programma stabiliva un premio di
[.. 30.000 assegnabile all’Autore del progello prescelto fra gh am-
messi al 2° grado, ed una retribuzione di L. 5.000 per ciascuno
dei soccombenli. Nessun compenso pei soccombenli nel concorso
di 1° grado.

I progelli presenlali allo scadere del termine pel concorso di
1° grado furono 10, e lra essi nuovamente 1 quallro dei quali ci
siamo andali sopra occupando.

I1 progello Benigni conservava in quesla seconda prova le l-
nee fondamentali di quello primieramente presentalo, salvo alcu-
ne varianli, in merilo alle gquali enlreremo piu innanzi traltando
dell'ullimo esposto pel 2° grado.

L'Antonelli, associato, in questo secondo concorso, non pit
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all'Ing. Ciani, ma all'lng. Ballerio ed all’arch. Violi, presenlava
un progetto affatto diverso dal primo ma nel quale adollava una
planimetria simile a quella tracciala gia nel 1900 degh Ingg. Spe-
roni e Berlolaja, dotando pero gl edifici di sollerranei parziali
eslesi alla sola parle centrale. Nei singoli fabbricali in particolare
appariva, accanlo ad una grandiosila eccessiva, uno scarso studio
della distribuzione inlerna. Ad onla di quesli ed altri difelli, che
ora qui ¢ divenulo inutile il ricordare, veniva, in considerazione
della buona struttura dell'assieme, ammesso pure alla gara di se-
condo grado.

Il progello Gardella-Martini come quello Anlonelli, Ballerio
e Violi aveva una disposizione generale degh edifici sull’area e
una distribuzione interna pure simile a quella del primilivo pro-
gello Speroni-Bertolaia; riusciva cosi in molti punti armonico e
superiore all’antico progetlo dagli slessi presenlalo nel 1909, lan-
to che ebbe a meritarsi aleuni elogi dall’Annoni, al quale tullavia
poco placevano « il corlile chinso nell'edificio della Medicina e 1
salti di disposizione dei corpi delle infermerie rispelto alla spina
dorsale del fabbricato ». Difelli questi che si riscontrano, come in
seguilo vedremo, anche nel progelto definitivo.

Riguardo al progello Speroni-Bertolaja non saprei meglio
esprimermi che riportando le parole allora adoperale dall’Annoni:
« Lo Speroni sviluppa quel tipo di organismo planimelrico che si
ebbe fin dal 1909 le preferenze noslre e non le nosire sollanto se
fu quello che segno la via per la comune odierna distribuzione,
cheé se allora in esso, per giuslilicala preoccupazione economica,
raccolse genialmente gh edifici, oggi, mantenendo le anliche ca-
ratleristiche sostanziali, li colloco con agio maggiore e col van-
taggio di ampii spazii, alli a veri, non arlificiosi ompliamenti ». Lo
slesso A. si compiaceva allresi di rilevare, ad esempio, la grande
praticita dell'edificio per la Medicina, lodandone l'euritmia delle
parti e la ragionevole simmelria con vantaggio della semplicita
ed economia della costruzione. Avendo sempre di mira i sopra ac-
cennali huoni concelli fondamentali 1 delli ingegneri svilupparo-
no il loro progetlo per la gara definiliva, apportandovi nuove mi-
gliorie delle quali faro appresso parola.

La Commissione di Vigilanza aslenendosi dal fare la critica



di ogni singolo progello od una graduatoria tra essi, « perche né
I'una ne altra avrebbe giovato ai fini del concorso di 1° grado »,
mvilava nel marzo 1912 gh AA. dei qualtro progelli prescelli, a pre-
senlare quelli richiesti pel secondo grado, non pin tardi del 20 sel-
lembre 1912, La slessa Commissione rendeva conlemporaneamen-
le noto a1 progetlisti che 'asse del viale di accesso principale era
stalo modificato in modo che il suo prolungamento risultava
pressoche nel centro dell” area. Comunicava inollre una nuova
delimilazione dell’'area sulla quale si doveva svolgere il progetto,
logliendo alla superficie primitiva della Caima col Deserlo parte di
questultima e riducendo lo spazio ulile a mq. 328.063. Infine nel-
Iaprile 1912 rendeva noli ai concorrenti ammessi al 2° grado al-
cuni nuovi destderata dei signori Cliniel, in aggiunta od a modi-
ficazione di quelli allegali al programma di concorso 1° giu-
gno 1911.

Sarebbe qui opportuno prendere in esame, sia i detli allegah
nei quali era esposio il fabbisogno pei singoli edifici, sia 1
successivt desiderit der Direltor: delle diverse Cliniche ed Istituli;
cio varrebbe a chiarire quanto verro dicendo nelle pagine sue-
cessive ed a lumeggiare le grandi difficolta colle quali 1 singoli
progellisti ebbero a lottare. Dovrel pero dilungarmi troppo in una
arida enumerazione di edifici e di locali loro annessi, di guisa che
mi ¢ parso preleribile limitarmi a richiamare qua e la i punli sa-
lienti degli ailegali, la ove la trallazione de’ singoli progetti lo do-
mandi, rimandando il lettore per ogni ulleriore parlicolare agli al-
legati medesimi facilmenle oltemibih dalla Segreteria della R, U-
niversita di Pavia.

* % ®

Instrata, come meglio mi fu possibile, la storia dell'impor-
lanle concorso, non ci resla ormai che 'andare ricercando quale
dei progetti ammessi alla gara definithiva megho risolva nel suo
complesso e nei suoi particolari N'arduo e grande problema. Ov-
vie sono le domande che ognuno che abbia vislo, sia pur [ugace-
menle le bellissime e molleplict lavole esposte pochi giorm or sono
nell’Aula Magna dell’Ateneo pavese, dovelle sentir sorgere nel
proprio animo.... Quale fra i progellisli ha meglho sciolli 1 non
facili quesili proposti sin dal dicembre 19087 Quale [ra essi ha te-



nuto pin degno conto delle critiche giuslamente mosse ai primitivi
progetli, mighorando, amphando, aflinando la propria concezio-
ne? Quale gruppo di aulori ha escogilalo migliori mezzi per ri-
spondere alle esigenze supreme dell’igiene, dell'insegnamento e
della cura? E quale ha meglio soddisfallo le giusle richiesle dei
Direltori dei diversi Istituli pur reslando nei limili insuperabili
della spesa consenlila e traendo il mighor parlito dell'area a di-
sposizione? In quale progello si ¢ lenulo il maggior conlo delle
norme fondamenlali, dale a piu riprese dalla on. Commmissione
di Vigilanza, per l'erigenda grandiosa ope ra?

Oueste ed altre domande ebbe a porsi anche lo serivente quan-
do primieramente gl baleno l'idea di riferire ai Colleghi ed Igie-
nisli ilaliant in torno ai progetli concorrenti € non s nascose né
st nasconde, che non ¢ factle lrovare per ognuna di esse, equa ri-
sposla.

Il primo progetlo del quale conviene nuovamenle lener anzi-
tutto parola & quello Benigni, il quale conserva tuttora le preci-
pue caralteristiche del primitivo del 1909. Gli A.A. hanno sironda-
lo di molto quanto era =talo allora rilenulo ecceszivamenle lussuo-
so ed inutilmente dispendioso, dimostrando cosi di aver lenulo de-
bilo conlo di una delle crnitiche della Commissione lecnica, ma fa-
cendo anche perdere all'insieme dell’'opera quella geniale grandio-
sita esteriore che tanto si era imposia alla generale :-lmpntla.
Persistono invece molti dei diletli gia rilevati nei precedenti pro-
gelli. Tali la troppo ricercala e ripelula movimenlazione di molh
edifict divisi e suddivisi in lroppi padiglioncini e 'eccessivo rav-
vicimamenlo di diversi fabbricali sopra una superficie di lerreno
relalivamente lroppo piccola.

L'edificio dell’Accettazione e Direzione, alto tre piani, ¢ ancora
situato all'ingresso del Policlinico e porlato anzi alquanto pit in-
nanzi. A ciascun lalo di dello edificio, ma separali, sono disegnati
quelli per la Medicina e per la Chirurgia, la cul siluazione pud
considerarsi come huona con una variazione in meglio rispetto
al primilivo progello, per guanlo si riferisce all’'organismo dei pa-
diglioni destinati al ricovero degli ammalati, secondo un disposi-
tivo infalli che era gia slato lodato fin dall'inizio in altro dei pro-
gelli e cioe colle infermerie mageiori posle all'estremo dei fab-
bricali, libere cosi a tre lali.



(10 che veramenle ¢ da lamentarsi, & che i Progellisti non ab-
biano trovalo modo di rimediare al grave inconveniente, che gia
era slalo loro rimproveralo, di un edificio incassalo tra allri fab-
bricali dai quali non disla sufficientemente; ma quel che & peggio
st € che gh A.A. avendo eredulo opportuno di slaccare dall’edi-
ficio delle Patologie, gli Istituli Odonloiatrico e Otorinolaringoia-
trico, hanno situati questi due ullimi tra le Patologie e la cucina,
m fronle alla quale sla ancora la Cappella pei servizii religiosi. E’
facile immaginare quale ingombro ne derivi, con grave privazione
di quel senso d’agio, d'aria e di ince, che deve, se non per decoro,
almeno per igiene, circondare ogni Islituto, pit specialmente quel-
li nei quali sono spedalizzati i pin degli infermi. Un cosi fatto di-
sposilivo generale di pianta intralcia altresi ed enormemente i
rapporti che debbono di frequenle inlervenire lra gli uffici della
Ihrezione e la cucina, alla quale non =i puo accedere che per due
vie, od allraversando, prima il fabbricalo delle due Palologie,
poi quello della Odontoialria o della Olorinolaringoiatria ed infi-
ne il passaggio coperlo che circonda il Locale pei servizii religiosi,
oppure altraversando una o laltra delle due maggiori cliniche, la
Chirurgica o la Medica, salvo ad inerociare in questultimo ca-
so 1l passaggio d'accesso alla Clinica Dermosifilopatica. 51 pensi
alle esigenze inelullabili della cueina di un Ospedale, la quale
deve avere comunicazioni quanto pia hbere possibili, non solo
colle diverse infermerie, ma anche coll’'eslerno, sia in riguardo
ai diversi fornitori, sia a quello del suo slesso personale di ser-
vizio.

Ragionamenti consimili possono farsi anche per aliri Istilu-
ti ¢ servizi riuniti da gallerie d’allacciamento le quali cosi come
sono proposle dagli A A., lungi dall’agevolare 1 loro recipreei
ed indispensabili rapporti, I inlricano in modo veramenle biasi-
mevole. Cosi per recarsi da un lato alla Clinica oftalmica e dall’al-
tro all'l<titulo Osletrico-ginecologico bisognerebbe di nuovo per-
coirere le slesse vie che dall'ingresso conducono alla cucina.

. che die della Cappella pei servizi religiosi addossata, come
sopra ho accennalo, alla cucina, e separala dall'lslituto Analomo-
palologico da tullo il corpo di fabbrica dell'ora menzionato edifi-
cio per I'Oftalmoialria? Come mai non hanno riflettuto i progel-
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tisti all'imsopportabile intraleio che un lal fallo sarebbe per in-
durre a quel servizio religioso morluario al quale ben di rado
viene rinuncialo? Anche indipendentemente dalle buone norme
dell'igiene, 1l solo senso pralico basla per affermare, che non é
neppure ammissibile che le salme dei defunli siano trasporlate
altraverso questa o quella Clinica, prima per essere deposle nel-
I'Istituto Analomo-paltologico, pol ed in senso inver=o, per le ese-
quie sino al locale opportuno, salvo ad essere riporlale una lerza
volta lungo la stes=a via od allraverso tulto il Policlinico, onde es-
sere incamminate mfine verso lestrema dimora.

Baslera per questo progetlo accennare ancora ad alcune men-
de, le quali, dopo quanto mi son fallo lecilo dire sopra, pin non
merilano a mio credere una lunga disamina. Ingiusiificala sem-
bra per verila allo scrivenle la relegazione dei tubercolosi in un
angolo della vasta area del Policlinico, lungi dalla Clinica medica
ed in uno coi conlagicsi e coll'lstituto Anolomo-patologico. An-
che l'edilicio pel Brefolrolio ¢ troppo lonlano da ognuno dei due
accessi all'area, prelissi dal programma di concorso. Nolisi anco-
ra: che in parecchie infermerie minori, a doppia fila di letli, non
venne lasciata che una sela parele libera rendendo cosi troppo
scarsa laereazione agh ammalali; che nell'edificio per la Medicina
il fabbricato contenente l'aula ed i laboratorii & di troppo staccalo
dai padighoni comprendenti le infermerie, rendendo necessario il
trasporto degh ammalati per le lezioni a traverso lunghi tratti di
corridolo merocianhisi per giunla colle gallerie percorse dal pub-
blico (studenti, infermieri, visilatori); che infine non sembra punto
ben disposlo 1l servizio annesso all’anfileatro chirurgico e l'anfi-
tealro stesso, sia per quel che riguarda la conlormazione ed il di-
simpegno dei locali, sia per la postura dell'Insegnante, addossalo
ad una parele chiusa, menlre ognuno sa quali e quanti atli ope-
ralivi, richiedenti il maggior quantitativo di luce possibile, vengano
per l'appunto eseguili in lale anfilealro.

Altri appunti polrebbero essere falli al progetlo Benigni se
quelli esposti non inducessero a non conlinuare in una crilica che
non ha cerlo meslieri d'essere inulilmente esagerata. Ouanlo ho
esposlto basla infalti alla conclusione, che gli A.A. ad onla del
buon volere dimostralo ¢ di lodabili particolari archilettonici e



decoralivi, sono rimasli di mollo inferiori al troppo arduo com-
pito che si erano prefissi!

Una delle prime cose che colpiva l'occhio di un osservalore
che si fosse soffermalo a rignardare il progello Anlonelli-Ballerio-
Violi pel concorso di 2° grado era anzilutlo la ricchezza ed oserei
dire la magnificenza dei disegni esposti. Ollre cenlo tavole illu-
stravano splendidamente tanto in pianta quanto in fronti e sezio-
ni 1 singoli edifics, i gwisa che [acile diveniva 1l rendersi
conlo non selo della loro disposizione nell area, ma allresi
del loro aspello esleriore, delle loro dimensioni totali e parziali
pei singoh piani, delle loro principali vie e secale d'acecesso. Com-
pletavano 1 grandi disegni moltissimi particolari di arredamento,
venlilazione, illuminazione.... e via dicendo. Ne vada da queste
pagine giusla lode all’arlista che ha sapulo cosi bene agevolare
il compilo della Commissione esaminalrice e di chi allro avesse,
come lo serivenle, =senlito desiderio di rendersi conto obbiettivo
dello sviluppo dato alla grande opera. E pari lode va assegnata
al progettisli, i quali hanno concepita I'idea e guidata I'esecuzione
delle grandi lavole da essi esposle, confermando cosi ollimamente
quella tenacia di proposili della quale fanno cenno nella loro Re-
lazione.

[/n secondo [allo risaltava subito ad un esame anche superfi-
ciale del progetto Antonelli-Ballerio-Violi ed era ed ¢ la sua grande
superiorila sia rispetlo a quello Benigni, sia a quello dell’Antonel-
li-Ciani del primitivo concorso. Non si tralla qui di migliorie, ma
d'un progetto affalto nuovo, il quale diversifica di molto anche da
quello proposto dagli slessi ALAL nella gara di primo grado (1911).

Un terzo fallo pure lodevole richiama subilo l'altenzione di
chi esamini il progelto Antonelli-Ballerio-Violi ed ¢ la buona di-
sposizione generale degli edifici nell’area, cerlamente migliore di
quella del progelto Gardella-Martini. Come affermano gh A.A.
nella loro relazione, il disposilivo generale di pianta adotlato &
per vero logico ed economico: logico nspelto allo aggruppa-
menlo ed alla distribuzione dei vari edifici, economico riguardo
alla distanza tenula fra islitulo ed istiluto. T padiglioni costituenti
il Policlinico propriamenle dello sono raggruppali in un'area ref-



tangolare la cwi fronle ¢ coslituila dall’edificio per la Direzione ed
Accellazione all'ingresso, e dalle due cliniche maggiori, la Medi-
ca e la Chirurgia, ivi immediale, il lalo sinistro dai fabbricali per
la Patologia medica e per la Clinica Oslelrico-ginecologica, il de-
stro da quelli per la Palologia chirurgica, pei settici e la Clinica
olorinolaringoiatrica; chiudono il retlangolo gli edifici per la cli-
nica oflalmica e per la dermosifilopatica. E’ da rilevarsi, che con
lale disposilivo gli A.A. sono riuscili a porre opporlunamente le
Patologie in due edifici dislinti e bene poslali, per quanlo ha trat-
to ai rapporti che ognuno di essi deve avere cogli istiluli finitimi
ed alfini. Gh altri edifici sono sitnati al di fuori del rellangolo,
lungo 1 due lali di sinisira e posteriore; in ordine sucessivo e se-
condo la loro posizione nella pianta, s1 presenlano il fabbricato
pei lubercolosi, il Brelolrofio colla Clinica pedialrica, I'lstitulo di
Analomia patologica, 1 conlagiosi, la lavanderia, lo stabulario,
tutti ben postati ad eccezione della lavanderia, la quale pei suol
indispensabili e frequenti rapporti sia con tulie le Cliniche, sia con
lesterno ¢ un po’ lroppo eccenlirica nell’angolo N.-N.E., ove ven-
ne allogala.

Il padighone pei servizi generali ¢ collocalo giustamente que-
sta volta nel centro del Policlinico a mela circa del grande viale
principale. Esso racchiude un vaslo corlile che se non pubd essere
soggello a seria critica, essendo ricavalo entro un edificio di ser-
vizi, ¢ pero slrano che venga proposto proprio da A. A. i quali
hanno avulo cura di porre in rilievo nella lore relazione una fra-
se di queslo genere: « La presenza di corlili chiusi non raccoglie
Iapprovazione di Annoni, né di Franchi-Maggi anche se nei lati
del cortile non si trovino infermerie; non figura negli schemi del
Toletl, ne di regola ner moderni ospedali ».

Al tre commendevoli dali, i torno ai quali el siamo piu sopra
intralenuli, fanno risconlro tre mende pure d'indole generica e pu-
re facilmenle rilevabili anche ad un esame superficiale. Esse si ri-
feriscono a) al non tenulo conlo della deviazione dell’asse princi-
pale prescrilla dall’on. Commissione di Vigilanza nel marzo 1912;
b) alla risoluzione parziale del problema dei collegamenti con
gallerie coperle; ¢) all'assenza pressochdé complela di sollerranel
facilmenle pralicabili.
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Circa 1l primo appunlo, fa veramenle meraviglia che proget-
listi tanto curanti di ogni pit minuto parlicolare non abbiano le-
nuto conto della deviazione dell’asse di accesso principale indicala
nel dispositive 20 marzo 1912, Quesla lrascuranza fa si che l'asse
di simmelria dell’'erigendo Policlinico formi un angolo con quello
del vialone d’accesso. Non ¢ chi non veda le conseguenze che ne
deriverehbero se 1l progello venisse prescello per la esecuzione:
o 1l viale di accesso principale al Policlinico non avrebbe la sua
naturale continuazione nell'interno dell'lstituto, c¢on perdita di
quella grandiosita e naluralezza d'insieme che ognuno puo aspel-
tarsi in un'opera consimile ed affatto nuova; oppure prima di pro-
cedere alla esecuzione sarebhe indispensabile rimodificare l'inlero
progetto. Anche in questo ultimo caso le soluzioni potrebbero es-
sere due, ma lali pero da coslringere la Commissione ad uscire da
quelle norme che essa slessa rilenne bene prescrivere ai progelli-
sti; mfalli, o ritornare all’asse principale fissato nei programmni
del 1909 e 1911 o spostare tutto I'insieme dei fabbricati, cid che
nel caso altuale varrebbe a dislruggere gran parle del progello
slesso.

Circa 1l secondo appunto riferentesi al sistema di collegamen-
to, piacemi riferire qui quanto ne dicono gli A.A. nella loro rela-
zione al progetio: « Abbiamo previsio il collegamenio dei vari
istituli di cura [ra loro e col padiglione dei servizi generali con
gallerie sopra lerra.... », le quali, « partendo dall'edificio d’in-
aresso e correndo lateralmente al viale principale foccano 1 vari
istituti ». Ora cid non ¢ esallo. Anzi Lulto 1l fabbricato d'ingresso
dell’Accellazione ¢ Direzione non ¢ punto collegalo cogh edifici
ne finilimi né lonlani, giacche le gallerie coperte si dipartono non
dall'edificio d'ingresso, ma dalle Cliniche principali e frontali del-
la Medicina e Chirurgia. Ognuno lacilmenle comprende cio che
ne conseguirebbe a progello eseguito: tanto il personale addello
agli Ulfici della Direzione, quanto gl ammalall, sommariamenle
visilali nei locali dell’ Aecellazione, ed ogni altro, dovrebbero ine-
vitabilmenle tornare allo scoperlo per accedere alle infermerie, la-
horatori, ece., il che equivale a dire che uno dei desideri espresso
e riespres=o dalla Commissione esaminalrice non ¢ slato, nel pro-
gello in esame, che in parte soddisfallo. Non accennero poi al caso



in cui fosse stabilito un collegamento fra detlo fabbricalo d'ingres-
s0 come esso ¢ oggl proposto e le Cliniche medica e chirurgica poi-
ché non & chi non veda qual altri gravi inconvenienli ne derive-
rebbero: cosi, ad esempio, l'allraversamento delle Cliniche mag-
giori per ammalali di pertinenza di allre cliniche, direlli dall’Ac-
cellazione ai loro rispeltivi istiluli. — Mancano poi i collegamenti
coperli dell'edificio pei Tubercolosi coll’'Accellazione, colla Clinica
medica e colla Farmacia, menda quesla a mio credere pure de-
plorevole. Allretlanto dicasi in lerzo luogo dell’edificio per la Pe-
diatria al quale, slando al progeito, non si pud acecedere che allo
scoperto. Infine non si tralla di gallerie sopra lerra in muratura
come ognuno polrebbe credere leggendo la Relazione del progetti-
sli, ma di penstline in ferro, che pel loro facile deperimento, bene
polrebbero figurare nel recinlo, p. es., di una esposizione, non
cerfo in un'opera della mole e dell’ indispensabile durata di un
grande Policlinico.

Ma cio che meraviglia di pii nel progetlo in discussione ¢ la
mancanza pressoche completa di sotterranei proposti solo e trop-
po parzialmenle, tanto da avere parecchie infermerie a piano ler-
reno poggianti su vespai ove non pud avvenire ricambio d'aria ed
ove si anniderehbero bhrutlure di ogni specie. Si pensi che gia
I'Ospedale di 5. Malteo, deslinalo all’'abbandono e costruilo quan-
do non si avevano per cerlo le nozioni igieniche che oggi si pos-
sono a buon dirilfo pretendere, se non da un ingegnere o da un
archiletto, certo da un medico, & lulto cantinato. Che la Commis-
sione esaminalrice del 1909, nella sua critica al progello Antonel-
Li-Ciani, dichiarasse inammisibile una galleria sollerranea [red-
da, umida e seura qual’era allora proposla come unico mezzo di
intercomunicazione, si comprende; che la slessa Commissione di-
chiarasse impossibile per ragioni igieniche e disciplinari, che una
tale galleria inleramenle inlerrala ed arieggiala solo da bolole
circolari slrellissime polesse essere percorsa dal personale di ser-
vizio, ¢ chiaro di per sé; ma ¢ allrellanto comprensibile e chiaro
che cio non voleva dire né aulorizzava 'abolizione di lre gquarh
dei sollerranel, sosliluendo loro dei vespai, non sapret se piu in-
servibili o pii anligienici. Sollerranei hen costruili e quali sono
proposti da allri progetlisti polrebbero, a parer mio, lornare va-



riamente ulili e servire benissimo, non gia come passaggio abi-
tuale pel personale di servizio, ma, per es., all'inoltro della hian-
cheria sudicia alla lavanderia, dei cadaver: all'lstitulo Anotomo-
palologico, cosi come avviene, senza inconvenienli di sorla, negli
[stituli Chinier di Perfezionamento di Milano. Ma, anche prescin-
dendo da ogni possibile vanlaggio, sollerranei facilmenle prati-
cabili sono indispensabili in un grande Islilulo quale l'erigendo
Policlinico se non per allro, per eseguire ed esercire tuth gli sva-
riali impianti occorrenti, quali quelll della fognatura, della con-
dolta d'acqua fredda e calda, del vapore, del gaz, dell'elelirici-
ta, ece.

I£ giacché siamo in maleria di eritiche d'indole generica, sia
permesso ancora allo serivente 1l rilevare come ben slrano riesca,
dopo gl appunli falli dalla Commissione esaminaltrice sin dal 1909
(vedi le pagine precedenli) che lo stesso prol. Antonelli, 11 quale
non poleva ignorare il elima umido e nebbioso di Pavia, ripro-
ponga ogei, col suoi nuovi collaboralori, un edificio pei Tuberco-
losi largamente esteso su di un sol piano. Parimenti, se non mag-
giormenle, strano torna che i progeltishi propongano tulla una se-
riec dinfermerie a testate chiuse, rubando agh ammalali aria e
luce ed occupando le leslale slesse sistemalicamente con un locale
d'isolamenlo da un lato, lalrina, anlilalrina e camera da bagno
dall’altra, salvo ad inlerporre un piccolo corridoio tra la prima e
le seconde. 127 vero che una consimile disposizione si osserva in
mollissimi ospedali stranieri di coslruzione antica ed anche recen-
le; ma nel disposilivo generale delle infermerie di un grande Po-
liclinico, ancora allo slato di progetto nell’anno 1912 e da erigersi
exr nova, pin che ad imilare, era meglio si fosse alleso a perfezio-
nare. ' vero che gli A.A. sono riuseili cosi « a slabilire pralica-
menle 1'assioma » che le lalrine e le anlilatrine siano ventilate
ed illuminale direttamente ed indipendentemente l'una dall’altra,
ma ¢ anche assurdo e paradossale, che per dare luce ed aria alle
lalrine si folgano l'una e l'altra alle infermerie ingombrandone
inulilmente le leslale. Non hanno forse risollo lo stesso quesilo
altri progellisti senza ricorrere ad espedienti poco o punto com-
mendevoli? Ed io trasvolo qui sui commenti che un osservatore
un po’ maligno potrehbe fare vedendo delle Camere d'isolamento



posle sistematicamente in fregio ad un corridoio largo pochi me-
tri pel quale debbono passare inevilabilmente, di giorno e di nolle,
per recarsi nel bagno e nella latrina, gh infermi di una sala! Sen-
za conlare che proprio allraverso a tale sala deve avvenire tulto 1l
servizio di pulitura, lavalura, ecc., inerenle alle lalrine slesse. —

Dovrel ora passare all esame dei singoh Istituli se troppo non
mi dispiacesse dilungarmi in una crilica gia suflicienle a persua-
dere 1 lettori der gravi difetli del progetlo Anlonelli-Ballerio-Vio-
li. Bastera quaiche accenno ad allre fra le mende pin appariscenti
a persuadere che la erilica slessa non fu ispirata da preconcelli
ma da allento studio e da coscienzioso esame delle lavole espo-
ste dagh A.A. . Cosi non ¢ per certo commendevole, che 1 due edi-
fict maggiort della Medicina e Chirurgia costituenti come dissi la
[ronte del Policlinico, non siano di slruttura simmelrica. Né pit
piace ledificio per la Medicina destinalo ad apparire monco ed
astmmelrico qualora non si proceda subito anche alla costruzione
dell’ala progetlala solo per ampliamenti di la da venire. Ancor
meno commendevole appare il falto del trovarsi nelle due Cliniche
maggiort alcune mfermerie in prospicienza al piazzale d'ingresso,
con quanto presumibile disturbo di tutti, medici ed ammalati, &
facile immaginare. Nella Clinica Medica 'aula & incassata fra tre
corridol ed ha un <ol lato libero verso N.-I2.; le camere d'aspetio
dei malali ed il locale per le tavole e per gl apparali, che gh A A,
alfermano essere allallo prossimi all’'aula slessa, ne sono nvece
separale da uno dei corridol che la circoserivono, piit precisa-
mente da parte di quello che altraversa da un capo all’allro tulta
la Clinica e che per necessita puo e deve esgere percorso quindi
anche da tulli i suoi frequentatori. Ma che pin? In prossimila del-
I'aula stessa, alla quale gli A.A. hanno pur pensalo di far accedere
medianle uno scalone a due rampe « con gradini di marmo bian-
co ». non si risconlra neppure una latrina od un orinaloio per
gli studenti. Nel riparto-clinico-ammalati di pello, annesso alle
infermerie Cliniche ed all'aula, mancano il refetiorio ed un locale
anche piccolo per l'assislente; due piccoli locali (raggi X e camera
oscura) sono senza fineslre, per quanto semhbrerehbe ragionevole
che di tanlo in lanto venissero, se non allro, ventilati; ma, quel
che ¢ peggio, le verande vi sono mal disposle e poco aperle. E co-
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me approvare nella slessa Clinica Medica i locali proposli per le
lerapie? Ad Istitulo ullimato, esse dovrebbero cosliluire uno de-
gli orgogh maggiort della Cliniea medica e sono al conlrario co-
strelte in sei soh locali relalivamente poco ampi, slipate in breve
lratlo del 1° plano e troppo addossate per un certo senso all’aula,
lroppo lungi, per un certo altro, dall’ambulatorio, trequentalo, chi
nol sa?, da ammalali pei quali la degenza nell' Ospedale ¢ nutile,
vanlaggiosissimo nvece 1l [ruire di mezzi curativi moderni e com-
pleti.

E che dire dell'edificio per la Chirurgia da erigersi ex novo,
nel quale figurano ben 4 infermerie, 2 a terreno per 1'Ospedale
e 2 al 1° piano per la Clinica, con una sola parele inleramente li-
bera e con lelti addossali a pareli chiuse? E nel quale 1 locah adi-
bili alla persona del Diretlore della Clinica sono ¢ vero siluali in
modo da dominare facilmente tullo I'lstitulo, ma non hanno col-
legamento dirello colla sala operatoria e con l'aula per le lezioni
ed operazioni? E' forse presumibile che il Direttore dell’Istituto,
dopo avere operalo per una o due ore, sia obbligato a percorrere,
per recarsi a deporre nelle proprie slanze indumenti bagnati, for-
se 1nlrisi di sangue, lullo un non breve corridoio, salve ad incro-
clarne un secondo, pel quale lulli passano, dai mediel agh slu-
denti, dagh infermi ai loro visitalori? Come si & osalo proporre
un locale speciale per operazioni ed allri per la disinfezione, la
slerilizzazione, la narcosi, I'armamenlario, ecc., in [regio ad un
corridoio pel quale debbono parzialmenle passare anche gl slu-
denti accedenti all’aula e provenienli, quando capili, dallo slesso
ishiluto di Anatomia Palologica? E giaccheé ho fallo il nome di
questo Istituto, sia delta pure inlorno ad esso una breve parola.
Trasvolo sull’aspelto e la struttura molto men che organici e loda-
hili e solo penso all'aula per le lezioni teoriche, senza ragione
angusla rispello al grande anfilealro, ed alla deturpazione di que-
slo medianle due passaggi sollo ai banchi, uno per porlarvi il ca-
davere per la sezione e riporlarlo fuori dopo 'aulopsia, lallro per
trasporlare gli organi nel locale ove debbono essere pesali ed
evenlualmente soltoposti ad un rapido esame microscopico !

Chiuda per ultimo un cenno e sull’edificio pei Setlici di Chi-
rurgia, nel quale, 8 su 12 letti per ogni sala, sono posti sollo le



finestre, con quegli inconvenienti ai quali ognuno pud facilmente
e da s¢ pensare, e sulla Clinica Oslelrico-ginecologica che 10 non
auguro per cerlo venga cosi coslruila come i progelttisli propon-
gono, un'aula, che deve pur anco servire per operare, senza an-
nessi locali per lavabi, per l'istrumenlario, per la slerilizzazione!
U'na sala per Laparalomie lroppo discosla dai servizi ed in fregio
ad un corridoio di frequente passaggio e volta a levanle! Un ser-
vizio di latrine e bagni tale da obbligare le ammalate delle infer-
merie da quallro letli ad altraversare in tulla la loro lunghezza le
ifermerie maggiori per servirsene! Una idenlica e biasimevole di-
sposizione nelle infermerie maggior: (da 12 lethi) chiuse alle due
teslale da un lato dal refeltorio e dalla sala da lavoro, dall’alira
dalla lalrina coll’antilalrina, il bagno e la stanza disolamento;
per passare da un gruppo di locali all’altro per ogni qualsiasi bi-
sogno od esigenza, non v'ha altro mezzo: bhisogna percorrere I'in-
fermeria chiusa tra esse !
- 9% W

Delle tre lodi da me tributale al progetto Antonelli-Ballerio-
Violi, due =ole vanno immutale anche a quello Gardella-Marlini,
pit precisamenle quelle riguardanti loltima presenlazione delle
lavole ed il progresso fallo rispello sia a1 loro precedenti proget-
l1, sia a quello Benigni.

Circa il primo punio dovrei ripelere qui ampliando e ma-
agnificando ancor piti e pur senza esagerare quanto dissi dei dise-
ani esposhi dagh A.A. a proposilo dei quali el slamo poco dianzi
intratlenuti. Era un senso di vero ed inlimo compiacimento quello
che si provava nell’ammirare lo splendore delle tavole a colori ed
in bianco e nero esposte dar Sige. Ingg. Gardella e Martini nel-
I'Aula Magna dell'Universita di Pavia. Spiace solo allo scrivente
essere cosi ignaro di pittura e di disegno da non saper lrovare pa-
rola adalla per acconciamente deserivere e giuslamenle elogiare
l'arle che gh A.A. han saputo trasfondere proprio in cio che meno
parrebbe preslarvisi.

Per riguardo al progresso fallo, non ho che a riferirmi alle
planimetrie generali dell’altuale progellto e di quello del 1909.
Una semplice occhiala ai due schemi baslerebbe a persuadere
ogni pin ineredulo.
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Non altrellanto commendevole perd mi sembra la distribuzione
generale degli edifict nell’area; superiore a quella del primo con-
corso, resla nolevolmenle nleriore non solo alla distribuzione
addollala dagh Ingg. Speromi e Bertolaja, ma altresi a quella del
progelto Antonelli-Ballerio-Violi, imformato, come dissi, ad un
innegabile ordine logico ed economico. Orbene, c10 non pud esse-
re riconosciulo al progello del quale stiamo occupandoci. Spo-
gliali con uno sforze menlale 1 disegni della loro bellezza esle-
riore, gralica e pillorica, o ridollil, come lo serivenle ebbe cu-
ra i far [are, a semphler schem, esalli ma privi di colore, ne ri-
sulta un disposilive generale che poco piace e meno acconlenta.
[’edificio d’Accellazione e Direzione ¢ ancora ben proporzionato
allo scopo e ben ubicato all'ingresso, come prescriveva il pro-
gramma i concorso; le due stazioni pi imporlanti clinico-ospi-
taliere sono pure ben poslale per le prime dopo l'ngresso, ma
nell’attuale progello hanno assunto una lale esagerata lunghezza
da sciupare piuttosto che mighorare leffelto dell’assieme. Anche
I'edificio pe1 =ervizi generali ha finito cosi ad essere troppo spin-
to verso il fondo. Tutti gh altri edificl, se si eccettua 1l padiglion-
cino pei sellict e le due cliniche osletrico-ginecologica e dermosi-
filopatica sembran pin sparpagliali a caso nell’area che disposliv
secondo un concetto ordinatore sicuro e preciso,

Anche per quel che riguarda la questione del deviamento del-
I'asse d'ingresso principale non pud esser cerlo (ributala lode agh
A.A. pel modo col guale, pit ehe risolta 'hanno elusa. 1 progeltisii,
dei quali dissi prima, o la trascurarono involonlariamente o non
vollero lenerne conto, imcorrendo nelle conseguenze discusse sopra,
gli AAL der qual stiamo occupandoel ora, eredeltero evidenle-
mente di polersi allenere ad un arlificio che conduce, per verila,
a conseguenze, in gran parte, riprovevoli. Hanno lasciato immu-
lalo 'asse di simmelria del progelto e preferito lorcere l'edificio
d'ingresso sino a far =i ch'esso riuscisse normale rispello all'asse
prescrillo dalla Commissgione di vigilanza. Orbene cid non ¢ valso,
che a peggiorare il disposilivo generale di pianta dei fabbricali
nell’area, aggiungendovi sollanto una menda di pin. Intanto quel-
I'impressione di grandiosila che si poteva a buon diritto doman-
dare da una grande opera va ugualmente perduta, ché dal vialone
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d'ingresso non si prospella pit che il solo edificio dell’Accelta-
zione e Direzione. In seconda istanza non ¢ né hello. né comodo,
ne pratico che chi, venendo dall’'esterno abbia ollrepassalo 1'in-
aresso, invece di trovarsi di fronte la mole imponente dell'inlero
Policlinico, non veda piu altro, e di shieco, che la Clinica Medica.
In terzo luogo e per ullimo non vha chi non comprenda, che —
a progelto eseguilo — della prescrizione della Commissione di Vi-
gilanza non verrebbe lenulo quel conlo che essa si era per cerlo
prefisso. Che se mai ghi AA. avessero volulo con lale disposilivo ot-
tenere un lato dei singoli edifici rivollo al Nord perfetto, non
hanno essi poi considerato che di fronte al vanlaggio relafivo che
con cio si puo ollenere per le aule, le sale operatorie ed 1 labo-
ratori, ne risulla daltra parte 1l grave danno di avere tulte le in-
fermerie con un lalo non mai lambilo dal sole. E dico di pro-
posilo « relativo » 1l vantaggio di un Nord perfetlo pei sopra ci-
tati locali, giacche le lezioni e le operazioni vengono falle quasi
sempre nella matlinata ed una orientazione di N.-O. quale ¢ quella
risultante dal prolungamento dell'asse prescritto dalla Commis-
sione, non arreca nessun danno. In ogni caso quindi se il pro-
oetto Gardella-Martini venisse prescelto per l'esecuzione, la Com-
missione suddella si ritroverebbe presso a poco di fronle al di-
lemma poslo prima a proposito dell’Antonelli-Ballerio-Wioli; o
ritornare all’asse primilivo, riportando perd ledificio d'ingresso
nella sua originaria postura, o costruire il Policlinico cosi come
si presenla, adallandosi pero,a priori, ad un ripiego esposio a
tutti 1 biasimi ed a tulte le eritiche.

Ma v'ha di peggio: Che il [abbricalo d'ingresso resti di shie-
co cosi com’e ora, o lo si voglia riporlare alla sua posizione ori-
ginaria in uno col vialone d’accesso, esso ¢ pur tanto slaccalo
dagli edifici finitimi e lontani per la mancanza delle gallerie d’al-
lacciamento. Anche questi concorrenli cioé non ollemperano ad
una delle prescrizioni sulla quale la Commissione di Vigilanza ha
pitt insistito : {ulli gli edifizi devono essere collegalt in un (ullo
unico con gallerie coperte. Credo bene esimermi dal ripelere qui
quanto ho delto a tale proposilo, tratlando del progetto Antonelli-
Ballerio-Violi. Per verita le critiche falle a tali AA. si applicano
perfeltamente, per queslo parlicolare, anche al progelto Gardella-
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Martini, compresavi quella riferentesi alle pensiline in ferro,
sconsighabili sollo tanli rispelli nell’ erezione di un Ospedale.
Debho solo, per debilo di obbiellivita, riconoscere che 1 Signori In-
gegneri Gardella e Martini hanno pensalo al collegamenlo della
Pedialria e del Brefotrofio cogh altri fabbricati.

Va dala ancora lode a questi ultimi AA. d’aver progettato sol-
terranel complelti e praticabili per Lutli gli edifici; di essersi al-
lenuli 1 genere al lipo delle infermerie a lestala libera, che
hanno saviamenle imitalo dall'originario progello Speroni-Ber-
lolawa; di msolvere abbaslanza bene i1l problema delle lalrine ed
anlilatrine direltamenle ed indipendentemente illuminate ed ae-
reale; di aver in genere ben disposto ed illuminato i corridoi; di
aver proposio infine un sistema di riscaldamenlo, che, a detta dei
pralici, ¢ superiore ad ogni altro; ¢ vero bensi ch'esso ¢ anche
1l pin costoso di tulli, ma =1 fralta di materia in merito alla quale
ogni gindizio spelta all’'On. Commissione esaminalrice.

Venendo ai singoli Istituli, il primo che richiama I'altenzione
¢ quello per la Medicina, sia per la sua eccessiva lunghezza, sia
per il corlile chiuso che gli AA. vi hanno ricavalo, sia per allre
mende delle quali verro dicendo. Perche 1 progellisti abbiano
proposto una Clinica nella quale risulta, senza tener conto di pos-
sibili fuluri amphamenti, un corridoio della lunghezza di ben 130
melri, lo serivenle non & proprio riuscilo a comprendere; non ne
risulla alcun vanlaggio igienico o pralico e sembra al contrario
non riuscire ad allro che a difficoltare molli servizi inlerni d’in-
dole generale ed a rallentare quella desiderabile e talvolla tanlo
necessaria rapidila di movimento del personale addetto alla Ch-
nica. Anche ad allri, e non a me =solo, tale eccessiva lunghezza, ri-
petuta identicamente anche per la Chinica Chirurgica, ha fallo la
medesima disaggradevole impressione; 1'unico che credetle dirne
una parola in difesa & slato in quesli giorni I'Annoni, ma con ter-
mini, ahime, non troppo chiari per un medico, il quale non sa ve-
dere né « nell’ elasticita di pianta » né « nell” archilettura digni-
losamenle squadrala ed ilalicamente leggiadra e genlile », una
giuslificazione suflicienle per coslruire due edifici che cogh am-
pliamenti fuluri minacciano di occupare, in lunghezza, quasi la
meta dell’area a disposizione.



Neé una migliore giuslificazione si lrova pel grande corlile
sopra accennato al quale [a risconlro un cavedio nell'edificio della
Chirurgia. Che corlili chiusi, grandi o piccoli che siano poco im-
porta, possano riuscire ulili per lo svolgersi dei servizi ¢ ammis-
sibile e chiaro, ma che essi rappresenlino anche un condanna-
hile ristagno d'aria e siano quindi conirari ad ogni buona norma
igienica, mi sembra allrellanto ovvio. Si tratla d’allra parte di
ripieghi, che polranno essere follerall per un fabbricalo di ser-
vizi generali, ma non proprio nel bel mezzo di Cliniche da eri-
gersi er-novo ¢ che debbono rappresenlare un progresso e non
un regresso in confronlo ad ospedali e policlinici esistenti, stra-
nieri o ilaliani che siano. Ne io insislerei ulleriormente su questo
punto, se proprio 'Annoni, al quale pochi mesi or sono lali cortili
non piacevano, sia divenuto, ora, di opposla opinione: « Ancora
con ragionevole convinzione manliene il Martint il grande corlile
der laboratori, nell’'edificio della Medicina » (del cavedio nell’edifi-
clo per la Chirurga, I’Annoni non si occupa). « Studiando bene ()-
« spedali stranierl e pi che tulto il tema e le molteplici necessita
« ha avulo il coraggio di sfidare 'assolula teorica conlraria ai cor-
« hili. Anche a nov alla prima non fece bell'effello; ma forse 1l pro-
« geltisla non ha avuto torto, poiché con 1l suo corlile raggiunge
« vanlaggl di raggruppamenti, di disimpegni, di praticiti d'uso,
« difficilmente, in futto, perseguibili in altro modo ». — Orhene, e
senza voler entrare in polemiche [uor di poslo, ma solo per amore
d'obbieltivita, 10 vorrel domandare all’ Egregio Archilello: Se
proprio gh sembri che sia necessario 1l far lanti raggruppamenti
da riuseire a circoscrivere un grande cortile i un edificio allo in
parle a tre piani e lungo 130 metri? Se veramente pensi che 1 di-
simpegni e la pralicith non possano essere perseguibili anche di-
versamente, come ha dimostralo benissimo qualche altro progel-
tista? Se gli sembra tollerabile nell’'anno 1912 un cavedio di me-
tri 5 x 10 in una Clinica Chirurgica ove accorreranno studenti,
freschi freschi dall'aver appreso poco dianzi dal Prof. d’lgiene
che I'ingegneria sanilaria condanna e proscrive recinti chiusi di
tal genere, pin specialmente quando essi figurano in Islifuli di
degenza e di cura?

£ quali locali poi si trovano intorno al gia troppo menzionalto
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corlile? Ollre ai laboralori vi sono anche le lerapie, distribuite
quest'ulime tra il terreno e il 1° piano, e, quel che ¢ peggio, gli
mfermi del piceolo comparto per ammalali di pello, coslretli in
un fabbricalo non rispondente al bisogno e lale da sembrare un
ripiego. — Aggiungasi che proprio lale comparlo prospelta col
suo lalo principale sul piazzale d'ingresso, ove guardano altresi
le verande che vi sono annesse, con poco rispelto, non solo delle
pin elementari norme igieniche e praliche, ma altresi del comune
buon senso, 1l quale non consente che proprio dei lubercololic
occupino parte della [ronte di un grande Policlinico.

I padiglioni di eura — pure nella Clinica medica — come fu
@i rilevalo anche dalla stampa quolidiana, sono cosi disposti che
all’'alto pratico « le donne ammalate della Clinica dovrebbero es-
sere portate all’aula delle lezioni atiraversando 1l reparlo ma-
schile », Tale [allo, dice I'Autore, « ¢ consideralo dai lecnici e dai
clinici pin aulorevoli come un errore fondamenltale e pur troppo
nel progetlo in queslione esso appare incorreggibile ». E non si
fa per certo gran falica a dargh ragione, quando appena s1 guardi
una planimelria della Chnica in esame, nella quale sarebbe aliret-
tanto incorreggibile l'errore di aver poslo il maggior numero di
servizi vicino alle ifermerie di minor numero di lelli. — Errore
quesio che =1 ripete nell'edificio per la chirurgia e nel guale nol-
lre 1 progethisti hanno avuto il torlo grande di dividere le infer-
merie Cliniche fra 1l piano terreno ed il primo, mettendosi in
contraddizione colle lassative disposizion del programma e ve-
nendo a creare alla Clinica chirurgica slessa, le cui sale di ope-
razione ¢ l'anla sono al primo piano, wrrimediabili inconvenienti,
quale per es. quello di far trasporlare un ammalato al 1° piano
per ogni evenluale dimostrazione davanti agh studenti o per l'in-
lento di operarlo, salvo a doverlo far ritornare nella propria in-
fermeria a terreno, a dimostrazione finita o ad operazione non av-
venula. Ouale e quanta schiaviti si crea cosi, non solo al Diret-
lore, ma al personale lullo della Clinica! Quale oslacolo alle di-
versissime esigenze della cura ! Quale inumanita per gh amma-
lati slessi !

[£ che dire di aleuni locali quale quello per spogliatoio
assistenli, per slerilizzazione, ecc., separali dalla sala operatoria



¢ dall’Anfiteatro Chirurgico da un grande corridoio che ¢ il prici-
pale di tutta la Clinica?

Ed usciamo pure dalle grandi Cliniche ed andiamo ad am-
mirare cosi di sfuggila qualcun’ allro dei fabbricali che hanno
strappato all’Annoni 1" aggeltivo di « magnifico ». Il fabbricato
delle Palologie p. es. disposlo in guisa che si allraversa una pa-
lologia per recarsi nell’allra e con un’aula, nella chirurgica, che
non ha davanti a sé che uno spazio di soli 11 metri. Oppure l'e-
dificio del conlagiosi, nel quale si deve passare pel corpo dei
due primi padighoncini per recarsi nei secondi ed allraversare
anche questi per recarsi neil successivi. Ora cio per una crilica
minuta non merita 'aggettivo di « magnifico » ma pit semplice-
mente di ingenuo. Ma continmiamo la nostra peregrinazione nel-
I'area occupala dagl edifici del progello Gardella-Martini; vi tro-
viamo: una Chnica odonlmalrica pasla nel semi-sollerraneo,
troppo eccentrica rispelto all'ingresso ed alla quale non si pud
accedere al coperlo che allraversando I'Otorinolaringoiatria. Un
edilicio pei tubercolosi tullo conlorlo e con salli lah di disposizione
da dare una impressione veramenle penosa, non giuslificala nep-
pure dal fallo di ollenere con ¢10 un buon soleggiamento su tutte
le fronli poiche due infermerie per ogni comparto rimangono pur
sempre nascosle dalle alire due; e come se non baslasse, vi lro-
viamo ancora tutie le infermerie con corridoio lalerale, in modo
che la ventilazione ed il soleggiamento (per lali ammalati ancor
pia necessari che per qualunque altro), non avvengono che da un
sol lato! Del resto basterebbe rilevare che esso Fabbricalo verrebbe
a trovarsi proprio in prossimita dei due ingressi al Policlinico! Con
quale disturbo pei degenti, con quale danno per gli allri ¢ [acile
comprendere.

Prima di abbandonare la erilica mi sia permesso di accen-
nare, iralasciando I'esame minuto di allri molti particolari che la
nalura di quesla memoria non consente, alla postura dei letli
nelle infermerie, collocali non sempre al riparo tra due finesire,
ma spesso quasi a caso ed in parle in corrispondenza alle linestre
stesse, creando cosi la necessita di chiudere le imposte nelle gior-
nate di sole e privando le mfermerie di quel beneficio che, specie
nelle stagioni medie ed invernali, ¢ per esse lanlo desiderabile.
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Il progetto Speromi-Berlolaia non era illustrato che da sole
b5 lavole, senza eccessive coloriture e fors'anco un po’ lroppo
uniformi, ma non prive lullavia di una cerla eleganza, semplice e
dignitosa ad un iempo. Non la slragrande ricchezza numerica
delle tavole del progetto Antonelli-Ballerio-Violi, non la smaglian-
le presentazione dei disegni esposti dagh Ingg. Gardella e Mar-
tini, ma chiarezza ed ordine, decoro ed armonia, in ogni modo
quanto era pit che sufficiente sia a dare un preciso concello del-
I'insieme e dei particolari, sia a dimostrare il progresso com-
ptuto da un concorso all’altro.

l.a disposizione generale degli edifici nell’area e la confor-
mazione planimetrica dei diversi Istituli sono fondamentalmente
ancora (uelle del primitivo progelto del 1909 alle quali gli AA.
sono rimasli a buon dirilto fedeli. Sarebbe stalo per verita im-
presumibile, per non dire assurdo, che 1 Progettisti abbandonas-
sero una concezione che era stala ritenuta nel suo complesso ri-
spondente al fine e da laluno geniale, degna in ogni caso di enco-
mio ¢ di premio. Ghi AA. hanno alteso mollo pin ragionevolmenle
prima a togliere le mende che erano slate oggelto di giusta eritica
da parte della Commissione tecnica, poi ad introdurre nel loro
progello definilivo le variazioni dovute ai suggerimenii ed alle
condiziom creale dalle nole del 20 marzo e 5 aprile 1912, In or-
dine alla duphee considerazione che, come vedemmo, era slala
tolta all’area primiliva una parle di quella detta « Deserto » e che
i era rimproverato loro di aver volulo risparmiare troppo spazio
a lergo, 1 Progetlisti hanno spostato tulli gh edifiel verso N. O.
occupando pressoche tulta I area opportunamente ulilizzabile e
dando nello slesso lempo a tulta Topera una pin evidenle gran-
diosita « con pin ampio giro e ricchezza di spazi ». Ne ¢ risultato
un organismo completo che ha tulta la semplicita euritmica e pur
imponente di tullo ¢io che ¢ veramenle geniale.

Abbandonala la proposta di una semplice portineria all'in-
gresso, quale ficurava nella planimetria del primilivo progello,
ali edifici dell’Acceltazione, Economalo e Direzione vennero tolli
dalla loro criticala posizione ad oltre 200 melri nell'inlerno del
Policlinico, per essere giuslamenle trasportati sulla fronte pro-
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spicienle l'ampio piazzale eslerno. L'ingresso propriamente dello
perd ¢ coslituilo da un grandioso vestibolo « a tre doppie arcale
soslenule da colonne binale e coperto da lerrazzo; per esso si col-
legano 1 due edifici di destra e di sinislra, che unilamente al ve-
stibolo compiono l'ingresso e ne formano il decoro ». L'edificio
di destra conliene i locah di accellazione, osservazione, pronto
soccorso, ambulalorio medico a piano terreno, menire il superiore
venne adibilo per ragioni, come vedremo, veramenle commende-
voli, ad uso della Clinica medica che =i lrova ad Esl ed ¢ con esso
opportunamente collegata. L'edificio di sinistra, comprende gli
uffici della Direzione, Economalo, ecc., e pitt avanli a piano ler-
reno 1 locali per la Clinica Odontalgica. GlIi A.A. ne molivano il
collocamenlo cosi prossimo all'ingresso, con ragioni degne del
pint serio apprezzamento. Gli ammalali — essi dicono — che la
Clinica ora menzionata sludia e cura, « sono tulli ambulanti e
probabilmente numerosi: colle loro grida e lamentele danno non
poco disturbo agli allri, sono molesli anche semplicemente come
ambulanti; non polevasi quindi lrovare a questa specialitd loca-
lita pin adatta e per la facilita di accesso e sorveglianza e per la
lontananza dalle infermerie, lanto per togliere il disturbo, quanto
per impedire il facile vagare di quesli ambulanti nelle allre parti
dell'Istituto ».

L'edificio per la Chirurgia si trova ad Ovesl del fabbricalo
della Direzione, venendo cosi a far simmelra a quello per Ia
Medicina, che, come dissi pii sopra, ¢ ad Esl. Le due Cliniche
maggiori si lrovano cosi ad essere nolevolmenle allontanate 1'una
dall’altra per l'inlerposizione del grande fabbricato dell’ Accella-
zione e Direzione, senza percio perdere nulla della loro lodata
postura mollo innanzi sul piano di terrazzamento del suolo a di-
sposizione. Torna acconcio qui il rilevare come 1 Progeltisti ab-
biano sapulo prevedere ed evilare la crilica che io ho ripelulo
pel progetto Antonelli-Ballerio-Violi, d'infermerie prospicenti il
piazzale del Policlinico. Per verila lo spostamento lalerale dei
due edifici per la Medicina e Chirurgia fu caleolato in modo che
le loro infermerie avessero a prospellare su giardini e su viali al-
berabili. Inoltre gl AA. costruiscono mollo argulamente una can-
cellate clie <laceondosi dalle estremild della fronte del fabbricalo
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ingres=so =1 conlinua, descrivendo due grandi archi di cerchio, sino
al parapello del viadollo di ingresso, saviamenle raggiungendo
cosi anche linlenlo d'impedire che dal piazzale si possa penetra-
re nel giardini del Polichinico. Dalla cancellala slessa poi si di-
sltaccano due wviali alberabili ed inlerni che girando a destra ed
a sinistra aliorniano lutto i1 Policlinico, acerescendone il decoro
e circoscrivendolo a destra colla desiderata « strada di rispello
sui limili del terrazzamento ».

Tornando al grande veslibolo d'accesso e procedendo lungo
I'asse principale, noi ci troviamo in un viale, fiancheggialo a sua
volla da piccoll appezzamenli di lerreno formanli allrellanti giar-
dinetli, che =1 prolunga in linea relta sino i fondo all’area del-
l'erigendo Polichnico senza che la sua visuale sia ingombrata, co-
me nei progetti Antonelli-Ballerio-Violi e Gardella-Martini, dall’e-
dificio der servizi generali, 1 quali purtanto sono mantenuli nella
loro giusta e lodala posizione cenlrale, ma che per esser slali
progeliali in due edifici distinhi e simmelrici (comparabili gros-
solamentle a due parenlesi quadre [ (posle sui prolungamenli
di due direttive che s1 dipartissero dalle ali laterali dei due fab-
bricati d'ingresso) non delurpano la prospeltiva del grande vesli-
bolo e del viale, non circoscrivono alcun corlile, non turbano,
anzi complelano, euritmia dell’assieme. Ollrepassali 1 [abbricati
dei servizi generali, comprendenti la farmacia a desltra e la cu-
cina a sinisira, noi troviamo ancora. sulle medesime direllive e
prospicenti con le loro fronti simmelriche il viale a giardinetli,
I'edificio Osletrico-ginecologico e I'Oilalmico oflimamente postati
ed inverlili nelle loro posizioni rispello al primilivo progetlo se-
condo 1 desideri della Commissione esaminalrice. All'Annoni sem-
brano ora un po’ lonlani dall'ingres=o; in realla gli sono piu vi-
cini di quel che gh fossero nel progello presenlalo pel concorso
di primo grado. La Pedialria col Brefotrofio, posla sul prolunga-
menlo di una linea immaginala normale all’asse principale degh
edifici pei servizi generali, riesce prossima al perimelro in visla
alla ben lenula presenle opporlunitd d'avere immedialo accesso
dall'eslerno. Sul prolungamenlo della slessa linea immaginaria,
ma dal lalo opposto si trova il padighone pei Tubercolosi, proget-
lalo a due piani e con una gran fronle rivolla a Sud. Aggregalo
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a queslo edificio, ma per ragioni di evidenle convenienza igie-
nica complelamenle 1solato, ghi AA. progellano un padiglioncino
pel suo speciale ambulatorio. La Clinica Dermosililopalica ¢ a
sinistra all'incirca sul prolungamento dell’asse maggiore dell’edi-
ficio della Chirurgia; ed in una posizione pressoché simmelrica,
ma opposta, il gruppo degli edifici delle Palologie e dell'Otorino-
laringoialria, questa dislaccala un poco dalle prime, le quali in-
vece vennero conservale unile in omaggio al programma, ma che
lo scrivente avrebbe preferito in due edifici separali anche per po-
lerle porre in pin facile rapporto colle due Cliniche omonime Me-
dica e Chirurgica, come per es. gl AA, hanno fatto pei setlici di
chirurgia. Il che era forse balenato alla menle dei due progettish
che tanto lodevolmente si sono preoceupali « di diramare gli ac-
cessi da un grandioso ¢ multiplo porlicato centrale » progellato in
modo che ad ognuna delle due Patologie, nonche al fabbricalo del-
I'Otorinolaringoialria venisse un accesso indipendente, senza com-
prmellere la possibilita di ampliamenti fuluri ».

in arrelralo infine dalla parte di Ovest si trovano la lavande-
ria, l'lslituto Analomo-patologico colla cappella pei servizi reli-
giosl e ad Est 1 conlagiosi poshi giuslamente lungi da tulle le Cli-
niche ed in localita alla quale si puo pervenire passando dielro
I'lstituto di Anatomia palologica, senza lener conlo della possibi-
lita, data la vicinanza della cosidetta Strada wvicinale detta det
Campeggi, di aprirle con poca spesa un accesso speciale.

Colle simmelriche disposizioni degli edifici nella pianta, in-
torno alle quali mi sono sopra intrattenulo, 1 Progettisti hanno
raggiunto uno scopo di euritmia e di bellezza non inulile in un
grandioso Ishitulo destimato i gran parte alla gioventi studiosa,
amima della Universila; hanno altresi risolto, soh [ra tulli 1 pro-
gellisli, senza sforzo apparenle, senza giri viziosi e eriticabil, 1l
problema dei collegamenti. La lunga deserizione da me data del
disposilivo generale di pianta abbrevia qui ora il mio compilo,
come il disposilivo slesso dovelle abbreviare quello — senza dub-
bio pin vasto e complesso — degli Autori.

Il leltore, per farsi un'idea del modo veramenle ammirevole
secondo il quale & stato ottemperalo a quesla prescrizione del pro-
gramma non ha che a compiere il piceolo sforzo di pensare, che
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la maggior parle di quelle direllive immaginarie, delle quali mi
sono servito per render pit chiara la mia descrizione, siano —
come in realta sono — delle gallerie coperle, ed avra subilo di-
nanzi agli occhi dello spirito un sistema di collegamento com-
pleto, semplice e chiaro, rispondenle alle leggi dell'Eslelica ed
ai detlami dell’ Economia perché raggiungenle lo scopo collo
slorzo pin piecolo, col percorso pit breve. Dal vestibolo dingresso,
giova nolarlo, si puo, secondo 1l progello Speroni-Berlolaja, por-
tarsi rapidamenle ed al coperlo a tutli gl edifici della erigenda
opera, eccelluali, ben s'iniende, quelli della Lavanderia, dell'Isti-
luto Analomo-patologico, dei Sellici, dei Contagiosi. Ne si tralla,
nel progello ora in esame, di pensiline in ferro, ma di porlicl in
muralura pin adatlh alla serieta dell’'ambiente, pia resistenti al
potere distruggitore del tempo, pii consoni alle nostre ilaliche
tradizioni, pin infine rispondenti al concelto chera forse nella
menle di chi, con lanla msislenza I richiese, i lrasformare le
partt diverse dell’'erigenda opera in un tullo unico e veramente
organico.

X lode non minore darei, per mio conto, ai Progettishi pel
modo col quale hanno oliemperalo alla prescrizione della Com-
missione circa la deviazione dell’asse. Gli AA. =1 sono allenuli al
mezzo pin semplice: hanno deviato I'asse di simmelria del loro
progelto sino a farlo coincidere col prolungamento dell’asse del
vialone d'accesso dato dalla Commissione. Cosi facendo si spo-
stava inevilabilmenle tutto 'organismo, di guisa che aleuni istituti
finivanoe coll'useire, per cosi esprimermi, dall’area a disposizione.
Gli AA. a tale pericolo, che minacciava di sconvolgere l'infero
progello, raccolsero, con finissimo accorgimento, un po’ piu le
varie fabbriche e le sposlarono m uno, un po’ pin verso N.-O.
col triplice vanlaggio di rimanere nell’area prescrilla, evilare 1 ri-
schi di una nuova concezione, raggruppare le parti un po’ troppo
sparpagliale del progetto del 1911 in un tulto pin raccolto e piu
armonico. Giuslificarono probabilmente nel loro pensiero l'inevi-
labile mulamenlo nella orientazione degli edifici, con la piccolezza
dello spostamento angolare verso Ovesl e con considerazioni del
genere di quelle da me esposle nelle pagine addietro trattando di
allro progello. Non {rascuranze — coscienli od imcoscienli non



imporla — non biasimevoli arlifici contrari ad ogni deltame di
eslelica, ma sicura coscienza e chiaro desiderio di allenersi a pre-
scrizione che, se [u dala, dovelle esserlo con ragione, che se fu
posla, doveva in ogni caso esser seguila.

Ognuno vede e ognuno pud giudicare, dopo quanto ho dello,
dei vanlaggi di averla seguila bene: falli coincidere 1 due assi,
ne ¢ risullala una prospetliva sola dalla lesla del vialone d’accesso
al fondo del Policlinico.

Commendevole ancora mi sembra nel progello in esame:
che tutti 1 fabbricali indistintamenle, meno la Lavanderia, abbiano
sollerranel necessari, come gia dissi, se non per allro « per la =a-
lubrita degh ambienti e per la buona disiribuzione e manulen-
zione dei diversissimi servizi »; che gl edilict delle cliniche ri-
sultino in generale da padiglioneini unili fra loro da un corridoio, o
galleria che i divide in due parlite « con una soluzione unica, la
quale, al vanlaggio dell’ economico concentramento dei servizi
unisce quello della indipendenza delle due parti, onde ogni in-
fermeria ¢ coslituila »; che siano hen separali nei singoli edifici
le parti Cliniche dalle Ospitaliere, e nei singoli padiglioneini 1
sess1; che siano infine accuralamenle evitali agl infermi 1 disturbi
derivanti dall’affluire degh studenti alle scuole ed ai laboratori.

Degne di lode mi sembrano ancora: il sislema di riscalda-
mento razionale senza essere eccessivamenle dispendioso; la di-
sposizione del maggior numero delle infermerie alle estremila dei
padiglioncini e con tre lati liberi in modo da ottenersi la mi-
ghore venlilazione ed illuminazione possibile; la siluazione delle
latrine ed anlilalrine venlilate ed illuminale direltamente ed indi-
pendentemente dal di fuori, in posizione ove ne sia facile il ser-
vizio senza disturbo degli ammalali; la disposizione generale hen
studiata dei letli non posli mai sollo a finestre, né addossall a
pareti chinse: il sistema seguilo di conglobare (ratti delle comu-
nicazioni con la parle dell'edificio riserhala ad usi acecessori con
nolevole economia del fabbricalo senza che ne vengano contrad-
delle le buone norme dell’igiene.

Anche merilevole di menzione mi sembra il fallo d’aver con-
formalo 1 <ingoli edifici aghi usi diversi ai quali debbono servire :
cosi valgano a lilolo d'esempio: I'lstituto Analomo-patologico su-
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periore a lulli 1 proposli, ollre che per molle parlicolarila bene
studiate, per I'euritmia delle sue parli; Vedificio pei tubercolotici
con ollima orienlazione delle infermerie e delle verande facenlisi
perfetla simmelria nei padighoneini dai quali U'edificio slesso ri-
sulla; 1l padighone per conlagiosi, costituito da 7 padiglioncini,
uno cenlrale pei servizi e sei lalerali, disposti tre a Ire ben segre-
gali e purtanto non disuniti, essendo stalo provvislo al loro allac-
ciamento mediante opportuni porlichelli.

Accanlo a quesli diversi pregi, un allro se ne nola e pure di
indole generica; mtendo riferivmi ai comparti operalori ed anfilea-
Iri chirurgici, tutli bene orienlali e con evidente separazione dal
resto dei rispetlivi edificl, con guesla superiorita su tulli ghi altri
progetli, d'aver realmenle conligui 1 locali ad essi inerenti e pur
distinti per la narcosi. la preparazione e slerilizzazione del mate-
riale, pei lavabi, per l'armamentario, ad uso spoglialoi pei me-
dici ed assislenli. Nolisi ancora per gli anfitealri chirurgici la di-
slinzione rigorosamente mantenula fra 'accesso deslinato all’'ope-
ralore, ai suoi assistenli, al pazienle, e quello adibilo al passag-
aio degh studenti, 1 quali, con una disposizione semplice ed inge-
onosa, che gia ebbi a vedere adottata nella Clinica Chirurgica del-
I'Ospedale  della Charilé a Berlino, enirano nell’aula dall’alto
senza venire menomamenle in conlallo col eomparlo operatorio,
mentre in virln della slessa disposizione =1 ulilizzano con lode-
vole prolitto gh spazi ricavali =olto agl ordini pin alti dei banchi.

Non mancano anche in questo progello aleune mende delle
quali conviene pur tenere parola. Ed in primo luogo dei corridoi
cosi detli a Z. Si & inleso con queslo lermine indicare quei cor-
ridoi che diramandosi da quello principale dell'edificio meltono da
una parle e dall’altra alle due sezioni di ciascuna infermeria. Sie-
come essi sono racchiusi fra locali di servizio e non polrebbero
ricevere luce ed aria che o dalle porle velrale d'ingresso delle in-
fermerie o dal corridoio cenlrale dal quale s1 dipartono, cosi 1 Pro-
aellisti hanno interposto a meta circa del loro percorso degli
cshocchi lrasversali comunicanli con leslerno. La rassomighanza
dei detli corridoi con una Z proviene dal considerare i1 due lralli
di corridoio diramanlisi dal cenlrale come unili a formarne uno
solo ¢ quindi rassomigliabile grossolanamente all’asla verlicale



iy
S T A

della Z, menlre le trasversali si prestano ad esser comparale cogh
shocchi. Orbene la cosa sussiste in parte, ed allo scrivenle di-
spiace che Progellisli, i quali hanno splendidamenle idealo, come
ho deseritlo, la mole imponenle e lanlo complessa di tutlo il Po-
liclinico, non abbiano saputo debitamente evilare una disposizione,
che pud esser considerata come un arlificio. Una tale crilica pero
non deve essere esagerala ma ricondolta bensi alle sue giuste pro-
porzioni. Anzilulto, se ben si consideri, non sono veri corridoi a
Z, ma due tralle di corridoio a T adagialo ( -]) e con asta verli-
cale mollo breve, una per ciascuna delle due seziomi d’infermeria,
separale a loro volla da un ampio corridoio centrale hene aerealo
ed illuminalo e che non ¢ giusto conglobare con quelle tralle che
ho dello a T adagialo { ). In secondo luogo, posla la questione
nei suol giusli termini, devesi rilevare che la lunghezza del-
'asta maggiore misura selo melrt 8, che ad essa giungono
aria ¢ luce pin che a sufficienza dall’asla trasversa inlieramente
aperla, dal corridoio centrale, dalla porla velrala dell'infermeria,
dalle porte vetrale dei locali che fiancheggiano le Lralle di corn-
doio descritte. 51 aggiunga che una disposizione simile ¢ giuslifi-
rata poi anche dallo seopo, molto pimt importante, di ottenere un
maggiore ¢ pin razionale raggruppamenlo di un gran numero di
locali di servizio richiesti dagli Allegali per ogni singola inferme-
ria e che indussero gh allri progellisti a mende pin hiasimevoli,
quali 1" allungamento eccessivo degh Edifict o la suddivisione
sconsigliabile dei servizi slessi, in parte collocali sulle testate delle
infermerie con quelle conseguenze che gia vedemmo.

Riguardo po alle tratle di corridoio posle nei nuclei centrali,
che a delta di taluno, « risultano senz'aria e senza luce diretta »,
bastera il dire che una tale affermazione ¢ inesalla e non vera.
Esaminando attentamente le planimelrie dei singoli edifici risulta
evidenle che tali corridoi ricevono aria e luce o direllamente da
finestroni posli nelle loro lestale, o indirellamente nel modo or
ora deserillo.

U'n secondo appunlo che si polrebbe fare ai progellisti, se per
verita ne merilasse la pena, & quello di aver eollocalo nell’edificio
per la medicina due local per deposilo di cadavere 'ino vicino al
refetlorio, I'altro al gabinello per la loracenlesi: non s1 pud ne-
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gare che una lale vicinanza faceia una calliva impressiosne, men-
tre facile sarebbe stato ed ¢ il rimedio scambiando la destinazione
di quesii due locali con quelli ad es. delle vicine guardarobe.

St ¢ voluto inolire indicare da taluno come un difetto, =ia il
dispositivo dalo all’aula della Clinica Medica, sia il cosidetto fra-
zionamenlo dei servizi della medesima Clinica.

LLa crilica mossa all’aula consislterebbe nell’aver posto « la
calledra con la luce delle finesire di fronle »: una lale disposi-
zione non ¢ da molli considerala per erronea; per di pi devesi
notare che ollre alle linestre di fronle vi sono allre ampie finesire
laterali donde viene Iuce che maggiormente si diffonde sulla cat-
ledra, allenuando l'impressione che pud far quella che viene dal-
I'allo, mentre ne risulta il vantaggio per gh studenti di poler ben
vedere I'ammalato o le tavole dimostrative od allro in piena luce,
senza averne aleuna molestia agh occhi. In ogni caso. si polrebbe
ancora logliere 1 banchi poshi a simisira del professore dando ad
essi una disposizione analoga a quella di destra ed abbassando la
prima finesira sino a lerra.

Circa 1l frazionamenlo der servizi della Clinica, sembram
siasl volulo trasformare i erilica cio che, a mio giudizio, ¢ un
pregio.

[Esaminiamo rapidamente come venne dagli AA. compilalo
il progello dell’edificio per la Medicina. Eszo consla nelle sue li-
nee generali di 3 padiglioneini per infermerie e di un corpo di
[abbrica inlerposto fra essi in modo da laseiarne due da un lato
ed uno dall’allro: a piano terreno sono collocale nei padiglioneini
le infermerie ospilaliere e nel corpo interposto 1 laboralori e la
balneolerapia: al piano superiore nel padiglioncino estremo, pure
infermerie ospitaliere, negli altri due le infermerie Cliniche co-
muni e nel fabbricato ad esse interposto laula, locali pel Direl-
lore e per Assislenli di turno ed all'estremo 1l riparto speciale per
gl ammalali di pello annessi alla Clinica. Sorpassande suiia
parte Ospitaliera, che per la nostra discussione non ha inleresse,
soffermiamoci invece a considerare la  Clinica medica propria-
menle detla. Noi vi lroviamo ben distribuiti, salvo le due piccole
camerelle per depositorio cadaveri, tulta una serie di locali quali
erano richiesti per laboralori, pei bagni comuni e speciali, per
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le esigenze didalliche, per ciascuna delle due infermerie cliniche,
ed infine pel riparlo speciale ammalali di petlo. Con lullo cid oc-
correva ancora pensare al collocamenio dell’ambulatorio, della bi-
blioleca e di tulla una ricca serie di lerapie. Per risolvere un lale
quesito con quell’ampiezza e con quel raziocinio che giustamente
si richiedeva, per non incorrere nel grave difelto di coslringere e
lerapie e biblioteca e ambulalorio in uno spazio angusto con
danno di questo e di ogni allro servizio, per non creare con bia-
simevole ripiego eccessivi raggruppamenti di fabbricali racchiu-
denti corlili, per non riuscire ad un edificio lroppo complesso,
gli AA. hanno avulo l'ammirabile idea di portare I'ambulatorio
e le lerapie ¢ la biblioteca nel contiguo Edificio d'ingresso, nel
quale , per la sua [acilmenie ricavabile ampiezza, polevano lro-
vare degna sede, ed al quale era facile accedere coslruendo —
come hanno in realta fallo — una galleria velrala sopraslanle
al porticalo che doveva per necessila gia congiungere 'edificio d'in-
oresso con la Clinica Medica stessa. Trovala cosi la soluzione del
problema, i Progettishi disposero al piano terreno dell'Edificio di
ingresso, l'ambulalorio, portarono invece al primo piano, in di-
rella comunicazione con la galleria velrala la biblioleca e le te-
rapie, distribuendole in una acconcia serie di ampi locali. Fu fa-
cile per ullimo slabilire una comoda scala di comunicazione [ra
I'ambulalorio e le terapie. Ognuno puod arguire quali e quanli
vantaggi se ne oftennero: Sollevare la Clinica da un gravissimo
ingombro. Avere I'’Ambulalorio f{acilmenle accessibile ai medici
da un lato mediante il porticalo d’allacciamenlo al pubblico dal-
I'altro, mediante il diretlo e pur coperto passaggio dal vestibolo
d'ingresso. Esclusione del disturbo di ambulanti entro ledificio
della Clinica Medica propriamente della. Possibilita per questi
slessi ambulanti di essere facilmente ammessi a [ruire delle tera-
pie diverse soprastanti. Facilita per la Clinica di inviare alle
stesse lerapie i propri degenti. Puo essere tutlo c1o lallo oggelto
di critica? Non ¢ piultosto degno d'encomio?
¥ ¥ %

Giunto al termine di questa memoria a me non sembra ne-
cessario apporre ancora alcuna speciale considerazione riassun-
tiva. Ognuno che m'abbia pazienlemenle sin qui seguito ¢ gia



giunto di per s¢ alla conclusione che I'unico progetto che piu si
avvicina, se pur non reahzza il nobile ideale di un'opera finila
e complela in tulto il suo insieme ed in tutte le sue parti é, oggi
come ierl, quello degli ingg. Speroni ¢ Bertolaja.

Vada da queste pagine agh Aulor geniali I'angurio sincero e
spassionalo ch’esso venga prescello per l'esecuzione: la gloriosa
FFacolta Medica lombarda avra un Ospedale Policlinico degno
delle sue lradizioni e della sua fama; essi avranno giusto premio
a tanta fatica.

Milano, 22 oltobre 19712
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