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L'obiettivo della Collana TESIS. Strumenti per il progetto, € quello di promuovere la pub-
blicazione scientifica di linee guida, strategie e raccomandazioni per la progettazione
di strutture e di spazi sanitari, sociali e della formazione.

Tale obiettivo & coerente con una delle principali finalita espresse nella missione del
Centro Interuniversitario TESIS (“Sistemi e Tecnologie per le Strutture Sanitari, So-
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comunicativa in quanto finalizzate al supporto delle amministrazioni pubbliche e dei
loro uffici tecnici, e dei professionisti che a vario titolo si trovano coinvolti in questa
tipologia di progettazione.

Tutte le pubblicazioni sono Open Access sul Web (didapress.it) per favorire la diffu-
sione presso i destinatari della ricerca e anche per una valutazione aperta a tutta la
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Premessa

LA RICERCA QUARTIERISANIHUB
L'idea di sviluppare strumenti di supporto al progetto di quartieri che siano sani per i cit-
tadini che li vivono nasce all’interno della ricerca Quartieri Sani HUB, finanziata dal pro-
gramma “Ricercatori a Firenze” di Fondazione CR Firenze al Dipartimento di Architettura
(DIDA) dell’'Universita degli Studi di Firenze.
Il progetto di ricerca ha coinvolto un team interdisciplinare che comprende discipline af-
ferenti al design di prodotti, servizi e comunicazione, alla tecnologia dell’architettura, alla
pianificazione urbanistica e all'architettura del paesaggio. Il progetto si € avvalso di un par-
tenariato composto da soggetti pubblici e privati (Citta Metropolitana di Firenze, Comu-
ne di Firenze, Societa della Salute di Firenze (SdS), Azienda USL Toscana Centro, Metalco
Group) ed é partito dal presupposto che la salute dei cittadini é strettamente correlata al-
I'ambiente in cui le comunita vivono e risiedono.
L'obiettivo generale del progetto & stato quello di esplorare le opportunita per definire
scenari progettuali e fattori strategici finalizzati al miglioramento delle condizioni dello
spazio pubblico dei quartieri, in un’ottica che favorisca la promozione della salute e I'in-
vecchiamento attivo della popolazione, applicato alla citta metropolitana di Firenze. In
questo contesto le Case della Salute (in trasformazione in Case della Comunita) e gli spazi a
esse limitrofi sono state un punto di attenzione.
Il progetto ha adottato I'approccio della ricerca-azione attraverso due casi studio rappre-
sentativi della citta metropolitana di Firenze - la Casa della Salute de Le Piagge e il Presidio
Santa Rosa, con i relativi rioni - nei quali sono stati testati i temi dell'inclusione, della pros-
simita e degli stili di vita sani, fino a mettere a punto scenari progettuali e linee guida per il
progetto di un quartiere sano, oltre a una health map (mappa della salute) per sensibilizza-
reicittadini sul tema dell’'ambiente di vita e della salute. I risultati ottenuti sono scalabiliin
altri quartieri, sia a livello locale, che regionale e nazionale.
Alivello nazionale con il “Documento di indirizzo per la pianificazione urbana in un’ottica
di Salute Pubblica” il Ministero della Salute (2021, p.39) indica le attivita secondo un ap-
proccio Urban Health (WHO-UNHabitat, 2020) che i comuni possono mettere in pratica
nel processo di transizione verso una citta piu sana, tra cui adottare un approccio multi-
disciplinare e partecipato mettendo “a fuoco e coordinando i possibili obiettivi dell’azione
congiunta trai diversi soggetti attivi sui temi delle politiche urbane; rafforzare I'azione lo-
calein modo capillare e strutturato, creando occasioni di policy transfer, cioe di sperimen-
tazione diricerca applicata sulla citta”.
Laricerca Quartieri Sani Hub rientra tra queste iniziative.

|QUADERNI DEL VOLUME “PROGETTARE UN QUARTIERE SANOQO”

Progettare un quartiere con una visione che inglobi la salute delle persone a trecento-
sessanta gradi € una operazione cruciale per le amministrazioni pubbliche e allo stesso
tempo complessa, in quanto richiede un approccio spaziale integrato per creare salute nei
quartieri, un coordinamento tra i diversi attori degli interventi e la comprensione delle esi-
genze della popolazione.

La necessita di dare un supporto pratico per un tema complesso, senza renderlo banale,
ha portato a creare strumenti derivanti da una base scientifica consolidata facilmente
comprensibili e utilizzabili da tutti gli attori coinvolti.



Nasce cosi il volume “Progettare un quartiere sano” composto dai seguenti quaderni: Qua-
derno1: Sette temi per un quartiere sano; Quaderno 2: Strategie di progetto per un quartie-
re sano; Quaderno 3: Schede progettuali per un quartiere sano; Quaderno 4: Progetti pilota
per Firenze citta sana.

I Quaderni non intendono sostituire i documenti di supporto al progetto gia in uso per
quanto riguarda il design for all, la sicurezza urbana e 'impatto ambientale, anzi ne consi-
gliano l'utilizzo.

A CHISONORIVOLTI

I Quaderni del volume “Progettare un quartiere sano” mirano a guidare nei processi di ri-
qualificazione: i) i policy makers delle amministrazioni pubbliche (in particolare Comuni
e USL); ii) i progettisti incaricati dei progetti (siano essi appartenenti agli uffici tecnici che
consulenti esterni o vincitori di bandi); iii) enti di supporto finanziario, ad esempio Fon-
dazioni bancarie; iv) entita del terzo settore; v) gruppi di cittadini informati. I Quaderni
possono supportare nella fase di programmazione, di briefing del progetto, di documenta-
zione in fase di appalto o incarico professionale, ad esempio fornendo requisiti di progetto.
Gli stessi si rivolgono anche alla comunita scientifica dei settori disciplinari coinvolti, of-
frendo una visione interdisciplinare innovativa del progetto di un quartiere sano.

VSS3INIFAd
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QUADERNO1

Descrizione generale

FIG.1
Relazione tra ambiente
urbano e stili di vita sani

AMBIENTE
ATTIVO

AMBIENTE
DELCIBO

AMBIENTE E STILI DI VITA SANI
Uno degli elementi che condizionano la salute e le reti sociali € 'ambiente in cui una comu-
nita vive. £ ormai consolidato nella letteratura scientifica che I'ambiente costruito - con il
quale siintende I'insieme di spazi aperti e chiusi, compresi di prodotti di arredo urbano,
sistemi di wayfinding, informativi e di comunicazione annessi a tali spazi - influisce sulla
salute pubblica in quanto agisce da promotore di stili di vita sani: compiere attivita fisica,
avere una dieta sana, essere coinvolti in interazioni sociali positive. Tali stili di vita a loro
volta aiutano a prevenire in particolare le malattie croniche (come quelle cardiovascolari,
diabete, alcuni tipi di cancro) e il decadimento fisico e cognitivo. Cosi anche le azioni rivol-
te al sostegno delle fragilita e al contrasto alla solitudine trovano beneficio in una progetta-
zione di un ambiente costruito sano e inclusivo.
Dunque la sinergia tra salute pubblica, pianificazione urbana, architettura e design di pro-
dotti e servizi gioca un ruolo rilevante nell’aumentare e promuovere la salute, incluse le
dimensioni della salute mentale, dell’inclusione sociale e dell’invecchiamento in salute,
oltre a quella delle cronicita.
L'ambiente costruito influenza gli stili di vita per il fatto stesso che le persone si trovano a
vivere ogni giorno spazi diversi, dalla propria abitazione al luogo di lavoro, passando per gli
spazi aperti della citta, caratterizzati da piazze, strade, parchi, portici, hall di edifici pub-
blici, coniloro arredi.
Dungue lo spazio pubblico, oltre ad essere un bene comune e un servizio peri cittadini,
possiede anche un grande potenziale per la promozione della salute delle persone, miglio-
rando la qualita della loro vita quotidiana e spingendo a mantenersi autonomi, attivi e in
salute.
Riqualificare e progettare uno spazio pubblico in modo sano & un investimento per il fu-
turo della societa, i cui impatti saranno leggibili in termini di indicatori sociali e di salute.

ATTIVITA
FISICA
DIETA
SANA

AMBIENTE INTERAZIONI
SOCIALE SOCIALIPOSITIVE
CITTAE SPAZIDIVITA STILIDIVITASANI



CARATTERISTICHE
11 Quaderno 1: 7 temi per un quartiere sano costituisce il primo numero del volume “Pro-
gettare un quartiere sano”. La sua redazione deriva da un processo di revisione della lette-
ratura e delle best practice nazionali e internazionali in vista della costruzione di un mo-
dello teorico che haidentificatoi7 temi per un quartiere sano.
Il Quaderno 1 fornisce un supporto concettuale e teorico per comprendere I'essenza delle
strategie espresse nel Quaderno 2 e nel Quaderno 3.

OBIETTIVO
Il modello concettuale dei 7 temi illustrato di seguito in questo quaderno ha il duplice
obiettivo di fornire un inquadramento teorico per la lettura del quartiere sano, e di fornire
uno strumento utile a identificare le caratteristiche fisiche e tangibili dell’'ambiente co-
struito che promuovono stili di vita sani e consapevoli. E un primo step nella conoscenza
del contesto da cui possono poi scaturire diverse azioni, dalla valutazione alla applicazio-
ne di strategie progettuali.

ARTICOLAZIONE

I7temi per un quartiere sano sono descritti in questo documento attraverso:

e unadefinizione del tema, ovvero il riferimento concettuale con titolo e breve descrizio-
ne del tema (es. il “Quartiere per tutti”);

e le caratteristiche generali a esso collegate che descrivono le principali qualita di ogni
tema (es. "Partecipazione e comunita collaborative”);

o le caratteristiche specifiche che sono ulteriori qualita distintive specifiche per ogni ca-
ratteristica generale;

e levariabililegate all’lambiente costruito che rendono tangibili e in qualche modo valuta-
bili le caratteristiche specifiche.

F1IVHINTO INOIZIYOS3A 'L ONY3IAVYNO
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QUADERNO1

Indicazioni di processo

GLIATTORIEILCONTESTO

Il modello concettuale e i relativi contenuti descritti in questo documento forniscono in-

dicazioni su come e cosa osservare, analizzare e promuovere dell’'ambiente costruito in

contesti urbani per applicare 'approccio della salute urbana a livello di quartiere. Il mo-

dello concettuale e il modello operativo che ne deriva sono strumenti sia per interpreta-

re i contesti esistenti, che per prevedere la loro trasformazione. L'applicazione di questi

strumenti suggerisce una lente attraverso la quale applicare anche le strategie descritte

nel Quaderno 2. Si consideri il Quaderno 1 come propedeutico alla comprensione dell'am-

biente costruito per applicare le risorse descritte nei Quaderni successivi.

Dal punto di vista operativo e di processo, gli attori che intendono applicare le risorse del

Quaderno1dovrebbero seguire preferibilmente il seguente processo:

1.

esplicitare e condividere un obiettivo secondo il quale applicare 'osservazione del terri-
torio tramite gli strumenti descritti in questo documento;

. individuare aree specifiche di osservazione del contesto urbano per facilitare I'applica-

zione e favorire la sostenibilita del processo;

. individuare un gruppo di attori, possibilmente tra gli stakeholder del punto 4, che assu-

meranno ruoli guida del processo in qualita di esperti del’'ambiente costruito relativo al
contesto di riferimento; questi attori adotteranno gli strumenti presenti nel Quaderno
1per osservare il territorio, nonché per coinvolgere altri stakeholder e organizzare ulte-
riori attivita di osservazione, analisi e progettazione partecipata;

> SIVEDA IL PUNTO 4

. individuare stakeholder da coinvolgere nel processo che siintende mettere in atto attra-

verso queste risorse - ad esempio progettazione e sviluppo di un determinato quartiere,

oppure, analisi dello stato dell’arte, o anche, rigenerazione di un’area urbana all’interno

di un quartiere attraverso progettazioni e operazioni di innovazione urbana - identifi-

cando attori chiave per ognuno dei seguenti gruppi:

a. cittadinanza attiva, gruppi informali;

b. entidel terzo settore;

c. rappresentanti del governo locale, ad esempio consiglieri di quartiere;

d. rappresentanti delleistituzioni sanitarie locali;

e. rappresentanti delle istituzioni di ricerca locali, ad esempio nell’'ambito dell’archi-
tettura;

. raccogliere e/o accedere a dati (quantitativi e/o qualitativi) riguardo problematiche, esi-

genze e stato dell’arte del territorio rispetto alla salute urbana; & possibile contemplare
attivita diricerca di base per accedere a dati gia raccolti da altri processi di ricerca, op-
pure prevedere attivita di coinvolgimento dei gruppi citati nel punto 4;

~>AQUESTO PROPOSITO SI VEDA IL MATERIALE ILLUSTRATO
NEL QUADERNO 4: PROGETTI PILOTA PER FIRENZE CITTA SANA

. utilizzare gli strumenti del Quaderno 1 per analizzare i dati e le informazioni raccolte

tramite le attivita dei punti precedenti.



CONSIDERAZIONIPERLUTILIZZO

IImodello concettuale dei7temipuo essere adottato secondo le seguenti opzioni di utilizzo.

Utilizzo per la valutazione di un quartiere sano
Le amministrazioni comunali possono utilizzare il modello concettuale dei 7 temi per va-
lutare quanto sono saniiquartieri della propria citta in termini di ambiente costruito, cioé
spazi pubblici, percorsi e prodotti d'arredo. E possibile rilevare la presenza o assenza nello
spazio urbano delle variabili associate a ogni tema e creare cosi delle mappe che rappre-
sentano criticita e punti di forza del quartiere.

~> VEDI MAPPE TEMATICHE NEL QUADERNO 4
Attraverso una elaborazione di tali mappe si puo arrivare anche a creare una health map

(mappa della salute) da utilizzare come strumento di engagement e sensibilizzazione al
tema della salute peri cittadini e di stimolazione ad adottare stili di vita sani.

~ VEDIHEALTH MAP NEL QUADERNO 4

Utilizzo per la progettazione di un quartiere sano

Il modello concettuale dei 7 temi funziona anche come strumento di facilitazione del pro-
cesso partecipativo con gli stakeholder interessati - cittadinanza attiva, gruppi informali;
enti del terzo settore; rappresentanti del governo locale come ad esempio consiglieri di
quartiere - per definire temi prioritari per la progettazione di interventi di riqualificazione.

Utilizzo singolo o parziale del modello concettuale dei 7 temi

11 Quaderno1suggerisce una visione sistemica del quartiere sano. Tuttavia, dove possibile,
sipuo considerarel'applicazione parziale dei temi del modello concettuale dei 7temi, pren-
dendo come punto di riferimento anche solo uno o pit1 temi, non obbligatoriamente tutti.
Questo consente di intervenire parzialmente sul contesto di riferimento, ma comunque
nel rispetto delle indicazioni fornite tramite i Quaderni di “Progettare un quartiere sano”.

Utilizzo completo

Il maggior potenziale delle risorse di questo quaderno puo essere espresso se gli strumen-
ti e il processo indicati sono considerati sia in relazione agli altri Quaderni della collana
“Progettare un quartiere sano”, sia considerando tuttii 7 temi del modello concettuale
come approccio sistemico al quartiere sano.

0SS300dd Id INOIZYDIANI L ONY3AvYNO
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Dalla citta sana al quartiere sano’

Per un maggior approfondimento dei
temi qui trattati si suggerisce di con-
sultare l'articolo in lingua inglese da
cui ha preso spunto questo paragrafo
Macchi A, Busciantella-Ricci D, Caru-
so E; Setola N. 2024, “‘Healthy Neigh-
bourhoods Hub (HNH) Framework: A
Practical Guide for Fostering Healthy
and Inclusive Living in Florence’s Urban
Environment”, «Sustainability» vol. 16, n
11, pp. 1-32 https://www.mdpicom/2071
1050/16/11/4423

20

Facendo seguito alle dichiarazioni della Organizzazione Mondiale della Sanita la salute si
sviluppa principalmente nel contesto della vita quotidiana, cioé nei quartieri e nelle co-
munita in cui le persone vivono, intrecciano relazioni, lavorano, fanno acquisti e si dedica-
no ad attivita ricreative. Quartieri e comunita sono identificati dunque come le dimensioni
fondamentali per affrontare il tema della salute e del benessere. Nonostante esistano nu-
merosi strumenti internazionali per la progettazione di luoghi sani, I'attenzione alla scala
del quartiere rimane relativamente scarsa. Spesso, I'enfasi & posta sulle azioni principali
che possono guidare i decisori politici e gli urbanisti nella valorizzazione del concetto di
sviluppo della salute nelle citta, concentrandosi principalmente su una scala macro.

La Rete europea delle citta sane propone approcci strategici per promuovere il lavoro mul-
ti eintersettoriale, includendo approcci a livello di citta e alla salute in tutte le politiche. Lo
standard di “citta sana” si definisce armonizzando gli ambienti sociali, fisici e culturali per
creare uno spazio che promuova attivamente 'inclusivita e supporti il benessere di tutti.
Questo quadro implementa ’Agenda 2030 per lo sviluppo sostenibile e si ispira ai temi del
Consenso dei sindaci di Copenaghen. Gli obiettivi generali si traducono in approcci stra-
tegici che comprendono la progettazione di ambienti urbani che garantiscano I'equita e
la prosperita delle comunita, e altri temi centrali come la promozione della salute e del
benessere. In questo contesto, 'ambiente costruito viene esaminato su scala urbanistica,
considerando aspetti come la qualita dell’aria, la sicurezza stradale, la mobilita attiva, la
qualita degli alloggi, la presenza di spazi verdi, gli ecosistemi urbani e i sistemi alimentari
urbani. Tuttavia, il livello meso della progettazione architettonica e il livello micro della
progettazione di prodotti e servizi non vengono affrontati.

Alivello nazionale, in Italia, un interessante punto di partenza per I'integrazione della
salute nella pianificazione e nelle politiche urbane e territoriali puo essere considerato
il documento “Guadagnare salute”, frutto della collaborazione del Ministero della Salute
italiano con la regione europea dell’Organizzazione Mondiale della Sanita. L'obiettivo di
questo documento ¢ la definizione di una strategia europea per combattere le malattie
croniche attraverso I'adozione di stili di vita sani. La strategia viene attuata con interventi
multicomponenti, che comprendono attivita e azioni di comunicazione. In alcuni dei temi
affrontati, una progettazione urbana consapevole é indicata come una delle azioni che le
autorita nazionali potrebbero promuovere, come ad esempio I'attivita fisica. Aumentando
l'attenzione al rapporto tra salute e ambiente urbano, nel 2017 1a Presidenza del Consiglio
dei Ministri harecepito le indicazioni dell’'Organizzazione Mondiale della Sanita e ha in-
trodotto la valutazione preventiva dei piani urbani e il supporto alle autorita nella defini-
zione degli strumenti di pianificazione. I criteri utilizzati nella valutazione dei piani urbani
riguardano la protezione degli ambienti di vita dagli inquinanti ambientali e lo sviluppo di
un ambiente favorevole alla promozione della salute e alla sicurezza stradale. Nel 20211l
Ministero della Salute ha pubblicato il “Documento diindirizzo per la pianificazione urba-
nainun’ottica di Salute Pubblica”, un documento con un approccio dichiaratamente inter-
settoriale, strutturato come strumento di orientamento metodologico-operativo a suppor-
to delle strategie e dei programmi dei Piani Regionali per la Prevenzione, in coerenza con
quanto previsto dal Piano Nazionale della Prevenzione 2020-2025. Il documento, rivolto a
pianificatorieamministratoriregionali elocali,chiama esplicitamente in causai settori del-
la sanita, del’ambiente, dei trasporti e dell'urbanistica, compresi i loro quadri normativi. E



stato elaborato dal 2018 al 2021 da un gruppo di esperti riuniti nel “Gruppo dilavoro sulla sa-
lute urbana” (Tavolo di lavoro su Citta e Salute) e trae origine da un importante progetto del
Centroitaliano per la prevenzione e il controllo delle malattie (CCM). Il progetto, intitolato
“Urban Health: buone pratiche perla valutazione diimpatto sulla salute degli interventi di
riqualificazione e rigenerazione urbana e ambientale”, & incentrato sulla valutazione della
salute urbana conlo scopo di sviluppare e diffondere le migliori pratiche agli operatori e ai
decisori per orientare le politiche urbane verso il miglioramento della salute dei cittadini,
anchein un’ottica di equita.

Il progetto ha sviluppato uno strumento di valutazione multicriteriale completo, che in-
tegra venti indicatori in sette ampie categorie tematiche (ambiente, suolo e sottosuolo,
sostenibilita e igiene negli spazi costruiti, progresso urbano e sociale, mobilita e trasporti,
aree esterne). Queste categorie sono precedute da una serie di criteri universali che com-
prendono informazioni demografiche ed epidemiologiche, coerenza esterna e interna,
proiezioni per la costruzione e scopi designati. 'allineamento di ciascun indicatore con
gli obiettivi di salute urbana viene valutato e assegnato a un livello di performance alto,
moderato o basso. Il documento riconosce I'importanza degli aspetti fisici della citta,
compresa la sua morfologia e le sue funzioni, nel promuovere la salute urbana. Si tratta di
un progresso innovativo per le linee guida italiane che incorpora le considerazioni sulla
salute nella pianificazione urbana, ma non estende questa integrazione al di fuori della
scala urbanistica, perdendo cosiI'integrazione di varie discipline architettoniche.

Uno scenario interessante e relativamente inesplorato all’'interno del quadro normativo
italiano riguarda la scala di quartiere. L'adozione di un punto di vista di “vantaggio per la
salute urbana”, che evidenzia i vantaggi per la salute della vita in citta, richiede che i quar-
tieri abbiano un ambiente fisico progettato per essere di supporto alla salute e al benes-
sere. Per raggiungere questo obiettivo, la salute dovrebbe essere considerata un motore
della progettazione dell’lambiente costruito e il benessere bio-psico-sociale delle persone
dovrebbe essere trattato come un input fondamentale del processo di progettazione, non
solo come un risultato atteso. Questo amplia le nozioni di inclusione, accessibilita e frui-
bilita, promuovendo anchel'adozione di comportamenti salutari nei contesti di quartiere.
Sulla base di queste premesse, il progetto Quartieri Sani HUB propone un modello con-
cettuale in grado di orientare lo sviluppo di quartieri sani e inclusivi a varie scale, tra cui
il livello di progettazione regionale e urbana (macroscala), il livello di progettazione archi-
tettonica (mesoscala) e il livello di progettazione di prodotti d’arredo, prodotti per la co-
municazione e servizi (microscala). L'introduzione di un nuovo modello mira a risolvere
lamancanza di enfasi sulla multiscalarita, I'interdisciplinarita e la spazializzazione ne-
gli sforzi precedenti, che sono cruciali per garantire equita e ampi benefici a tutti i seg-
menti della popolazione. Questi aspetti hanno richiesto un’organizzazione sistematica
all’interno del contesto italiano, dove se da un lato le politiche possono delineare obiettivi
specifici come la promozione della salute e dell’equita, dall’altro tradurli in un’attuazione
pratica sirivela spesso impegnativo in termini di mantenimento di un approccio coeso ed
efficiente traivari livelli e domini. Quella che segue é dunque la proposta di una strategia
multidimensionale incentrata sul livello di quartiere.
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Modello concettuale dei 7 temi per un
quartiere sano

Qualisono le caratteristiche dellambiente costruito capaci di promuovere

uno stile divita sano? Come si pud misurare il sistema ‘quartiere sano’?

La ricerca Quartieri Sani HUB ha condotto alla definizione di un model-

lo concettuale interdisciplinare e transcalare in cuile caratteristiche del

quartiere sono sintetizzate e sistematizzate in 7 temi: “Quartiere per tutti”,
i Quar-

“Quartiere delle interazioni”; “Quartiere attivo”; “Quartiere dei sensi™; “

tiere verde”; “Quartiereintelligente”; “Quartiere 1500 m”.

Nello specifico un quartiere risulta sano e inclusivo se presenta le caratte-
ristiche di seguitoriportate.

mixité funzionale
camminabilita

accessibilita ciclabilita

sicurezza

trasporto pubblico

partecipazione e

comunitd collaborative condivisibilita

relazionalita ricettivita

riconoscibilita dei luoghi . .
interattivita

affidabilita/

H comunicabilita
supporto sociale

benessere olfattivo N
naturalita
benessere acustico
benessere visivo Qual‘ tiere o
permeabilita

attivo

benessere tattile

cibo sano . .
circolarita

FIG.2 attrattivitd attivabilita
Modello concettuale dei 7 temi ricreativitd/giocosita

per un quartiere sano (Macchi et al,
2024)
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QUARTIERE PERTUTTI

E un quartiere che esprime la partecipazione attiva dei cittadini e delle comunita collabo-

rative, promuove equita e sicurezza. Il quartiere per tutti si esprime attraverso:

e spazi pubblici che incentivano la partecipazione dei cittadini, ne semplificano 'au-
to-organizzazione, favoriscono le attivita spontanee di partecipazione, anche attra-
verso la conformazione e il disegno architettonico degli spazi urbani e dei prodotti di
arredo che definiscono spazi flessibili e trasformabili in base alle diverse esigenze delle
comunita. Tali spazi enfatizzano la frequentazione multiculturale, multigenerazionale
evalorizzano le diversita generazionali, di genere, culturali, sociali;

e percorsi e spazi senza barriere, flessibili in base alle diverse esigenze e capacita dell’u-
tenza, nonché corredati da elementi architettonici e prodotti di arredo a sostegno del ri-
poso e del ristoro - ad esempio conformazione, caratteristiche e dotazioni dei percorsi,
degli spazi di sosta, degli spazi di comunicazione quali la scelta dei materiali, dei colori,
dell'illuminazione, dell’integrazione del verde e di elementi naturali quali I'acqua, della
presenza di elementi che stimolano le percezioni sensoriali, la presenza e la qualita di
sedute, tavoli, bagni pubblici, fontanelli - per le diverse esigenze multigenerazionali e
multiculturali. Secondo quanto espresso dal quartiere per tutti, gli spazi, gli elementi
architettonici e i prodotti di arredo sono realizzati secondo i principi di Universal De-
sign (UD) e presentano sistemi di wayfinding con caratteristiche multiculturali e mul-
ti-sensoriali, adatti anche a utenti con disabilita fisiche (motorie, visive e uditive) e co-
gnitive, che definiremo d’ora in avanti “inclusivi”.

QUARTIERE DELLE INTERAZIONI

E un quartiere che promuove le relazioni sociali come punto fondamentale per la promo-
zione della salute. Questo quartiere considera il supporto sociale, le relazioni sociali posi-
tive, le attivita e gli spazi relazionali, quali fattori da inserire nell’ambiente costruito che
determinano la possibilita di far entrare in relazione con gli altri e di stabilire contatti che
generano condizioni favorevoli per la salute. Il quartiere delle interazioni si manifesta at-
traverso:

e spaziaggregativi di prossimita, piazze e cortili, in grado di attivare e produrre comunita,
studiati in modo che l'architettura incentivi I'utilizzo appropriato dello stesso, corre-
dati da prodotti di arredo (panchine, tavoli, giochi all’aria aperta, attrezzature per atti-
vita specifiche - lavoro, studio, scambio culturale -, per I'attivita fisica e le pause attive,
ripari e protezioni) che favoriscono il dialogo e I'interazione spontanea tra persone e il
raggiungimento di tutti gli obiettivi posti. Lespressione del quartiere delle interazioni e
inoltre tangibile tramite spazi che favoriscono il mutuo aiuto, la collaborazione sponta-
nea tra cittadini, e lo svolgimento di servizi condivisi nel quartiere come attivita di con-
divisione di libri. Sono spazi condivisi trale comunita del quartiere, progettati e arreda-
ti con prodotti flessibili e trasformabili che semplificano lo svolgimento delle possibili
attivita delle comunita, ad esempio sedute e tavoli, coperture, prodotti di contenimento
per l'utilizzo e la gestione di materiale condiviso, materiale per la cura del territorio e
perla gestione di altri spazi condivisi come orti urbani;

e laqualita degli accessi a edifici pubblici, quali ad esempio le Case della Salute (CdS) e
della Comunita (CdC), progettati in modo che I'architettura e gli elementi che lo com-
pongono siano accessibili, accoglienti, inclusivi anche grazie all’integrazione di prodot-
tidiarredo che semplificano I'accesso ai relativi servizi erogati e favoriscono la socialit;

e clementiidentitari del quartiere che possono essere costituiti da scelte architettoniche
e paesaggistiche che definiscono dei veri e propri landmark o da un progetto integrato
di arredi e sistemi di wayfinding che esprimono il brand del quartiere, oppure che con-
sentono di connettere e raggiungere gli elementi caratteristici del quartiere.
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Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

QUARTIERE ATTIVO

E un quartiere efficiente, energico, operoso che stimola mente e corpo tramite il movi-

mento, l'attivita fisica, le attivita ludico ricreative, e promuove un ambiente costruito a fa-

vore della cultura. Il quartiere attivo si esprime attraverso:

e presenza di spazi che favoriscono l'attivita fisica in sicurezza sia individuale che di
gruppo, e sistemi di arredo urbano per lattivita fisica, ovvero attrezzature sicure e ac-
cattivanti accompagnate da sistemi informativi inclusivi per il corretto utilizzo;

e presenza di percorsi integrati nella normale routine dei suoi abitanti, dotati di prodotti
diarredo per fare attivita di movimento leggero del corpo, adatti adiverse eta ed esigenze
echefavorisconoattivita comele pause attive. A questo siaggiunge la presenzadi sistemi
diwayfinding inclusivi per connettere e fruire gli spazi sopra descritti, nonché di acces-
soridell’arredourbanodaapplicareneglistessispaziededicatialristoroealriposo,come
ad esempio fontanelli, panchine per il riposo e lo stretching, tavoli per consumare cibo,
ripari e coperture per proteggere da caldo o freddo eccessivi e condizioni di maltempo;

e presenzadiscale segnalate e invitanti all’'uso negli edifici pubblici, per stimolare I'attivi-
tafisica e contribuire al'immagine del quartiere attivo;

e spaziarredati con giochi multi-generazionali e dedicati allo stimolo delle attivita fisi-
che, nonché spazi predisposti ad accogliere eventi temporanei legati all’attivita fisica
e ludico-ricreativa, spazi collettivi, conviviali, creativi, interattivi predisposti per acco-
gliere eventi artistici e culturali, arredati con prodotti di arredo flessibili e trasformabili
per gestire le diverse esigenze temporanee.

QUARTIERE DEI SENSI

Eun quartiere che stimola e preserva le sensibilita del corpo e della mente, tramite olfatto,

udito, vista, tatto e gusto, che si interfacciano sistematicamente con il mondo circostante.

Il quartiere dei sensi si esprime attraverso:

e percorsiin cui il cittadino e protetto da fonti di emissioni odorigene e sonore, inqui-
namento atmosferico e acustico, nonché ¢ stimolato attraverso 'emissione di stimoli
olfattivi e acustici piacevoli come i suoni della natura, attraverso la morfologia urbana,
gli elementi architettonici che caratterizzano lo spazio ei prodotti di arredo urbano che
producono schermature, attenuano I'inquinamento acustico e olfattivo e diffondono
suoni piacevoli, ovvero supportano e creano sistemi di soundscaping;

e sistemi di wayfinding inclusivi per informare e guidare i cittadini verso percorsi di sti-
molo sensoriale, verso accessi a elementi naturali e nella direzione di accesso visivo a
elementi naturali. Il quartiere dei sensi offre spazi progettati secondo un ponderato
utilizzo del colore, con presenza di prodotti attrattivi e coordinati con il contesto, rea-
lizzati con materiali piacevoli al tatto e alla vista, incluso scelte cromatiche ponderate e
utilizzo di forme sinuose, preferibilmente attraverso materiali naturali e coordinati con
il contesto di riferimento;

e spazi e prodotti che promuovono la cultura e la sensibilita per il cibo sano fornendo
spazi per l'agricoltura urbana, ad esempio attrezzature per orti urbani, e che sensibi-
lizzano sul tema dell'inquinamento acustico, atmosferico e sullo spreco alimentare,
nonché promuovono pratiche di cura e accudimento della persona nelle sue esigenze
durante tutte le fasi di vita, inclusa I'infanzia, come l’allattamento al seno.

QUARTIERE VERDE
Eun quartiere che promuove la salute attraverso il contatto tra esseri viventi, quindi tra es-
seri umani e natura, elemento determinante per la salute delle persone. Il quartiere verde
si esprime attraverso:
e connessioni con il territorio aperto e i corridoi ecologici, e tramite i relativi sistemi di



wayfinding per orientare e informare il cittadino rispetto alla presenza e fruizione di
questi aspettinel quartiere;

e aree verdi pubbliche con spazi, percorsi e prodotti di arredo che favoriscono attivita
all’aperto, socializzazione, studio, lavoro, dove lo spazio, in questo caso, & arredato con
prodotti che si integrano nel sistema naturale con il minore impatto possibile grazie
all’'utilizzo di materiali e forme il piti possibile naturali. I sistemi di wayfinding inclusivi
sopra citati, per il quartiere verde, informano e guidano i cittadini verso il contatto con
la natura urbana e le aree verdi e le relative attivita, nonché mettono in evidenza e con-
sentono la fruizione di altre aree verdi urbane e 'accesso ad argini e rive del fiume;

e sistemidi arredo urbano, modulari e attrezzabili con piante e vegetazione, anche a fa-
vore di stimoli per i cittadini in termini di cura del verde e in generale per favorire la
partecipazione dei cittadini alla creazione di verde urbano;

e sistemiinformativi e di wayfinding per supportare la raccolta differenziata e azioni dal
basso di economia circolare, come ad esempio la raccolta di vestiti usati, prodotti usati
e ancora utilizzabili, riciclo di materie prime riutilizzabili, che sono ulteriori espressio-
ni di questo tema sul territorio tramite 'ambiente costruito.

QUARTIERE INTELLIGENTE

E un quartiere capace di sfruttare tecnologie digitali e conoscenze contemporanee al fine

di creare un contatto diretto, informativo, e auto-generativo, finalizzato al miglioramen-

to dello stato di conoscenza delle persone riguardo elementi rilevanti per la promozione

della salute. Un quartiere intelligente deve interagire agilmente con il cittadino sulla base
delle diverse esigenze. Il quartiere intelligente si esprime attraverso:

e lapresenza di sistemi informativi inclusivi, ovvero prodotti di arredo connessi, interat-
tivi e attrattivi in termini di costituzione di spot informativi, come ad esempio chioschi
interattivi, principalmente finalizzati alla divulgazione e ricezione di informazioni a fa-
vore di servizi al cittadino pit efficienti;

e prodottidi arredo capaci di sfruttare fonti di energia rinnovabile anche attraverso sti-
molinell’interazione diretta conil cittadino, quali ad esempio stazioni diricarica di pic-
colidispositivi, puntiinformativi interattivi auto-efficienti dal punto di vista energetico;

e prodotti e sistemi informativi tangibili che sensibilizzano su tematiche quali la promo-
zione di stili di vita sani, anche attraverso operazioni creative, come ad esempio inter-
venti di urbanismo tattico o di guerrilla communication.

-~ VEDIGLOSSARIO, QUADERNO 2

QUARTIERE 1500 m

E un quartiere che promuove la fruizione dello spazio urbano in una logica di prossimita,
incentivando cosi una serie di comportamenti spontanei come muoversi a piedi o in bici-
cletta, incontrarsi e relazionarsi con le persone, fare attivita fisica in spazi dedicati, sostare
in un luogo bello e confortevole, formarsi e informarsi attraverso un sistema accattivante
di comunicazione, godere di stimoli olfattivi, visivi, uditivi piacevoli, che direttamente e
indirettamente migliorano la salute delle persone, incentivando uno stile di vita sano. E
un quartiere che promuove occasioni di relazionalita e socialita, mobilita attiva, attivita
fisica outdoor, stimolazioni percettive sensoriali, attivita di relax. La prossimita dei luoghi
e dei servizi nello spazio urbano viene misurata e valutata secondo il criterio della raggiun-
gibilita degli stessi attraverso la mobilita lenta entro un raggio di 1500 mt di distanza. Tale
quartiere promuove la salute attraverso:
¢ il miglioramento della mobilita dolce. Il quartiere 1500 m offre al cittadino sistemi di

supporto alla mobilita pubblica e all'intermodalita, attraverso prodotti informativi o di

interazione coni servizi, come ad esempio per I'acquisto di un titolo di viaggio o di sup-
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FIG.3
| 7 temi del quartiere sano in sintesi

Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

porto in caso di necessita. Inoltre il quartiere 1500 m possiede morfologia degli spazi,
connettivita dei percorsi cheli collegano, e arredi urbani che ottimizzano la percorribi-
lita a piedi (walkability), come ad esempio panchine per la sosta, barriere antirumore e
antinquinamento, fontanelli ecc.;

e prodotti di arredo che promuovono l'utilizzo di mezzi e modalita di mobilita attiva
come parcheggi per biciclette e mezzi leggeri (ad esempio monopattini) sicuri e con-
nessi, stazioni per riparare biciclette, punti informativi e sistemi di wayfinding dedicati
appositamente alla mobilita attiva;

e spaziarredati con prodotti che supportano il riposo e il ristoro per favorire le migliori
condizioni per la percorribilita a piedi (walkability) di percorsi accessibili, ad esempio
tramite la presenza di panchine, tavoli, fontane, coperture che rinfrescano, ombreggia-
no oppure proteggono in caso di maltempo, eccessivo caldo o freddo;

1500mtdig




FIG.4

Momento dilavoro coni cittadini
diFirenze sulla comprensione e
valutazione del modello teorico 7
temi per un quartiere sano

e applicazione di attrazioni a stretto contatto con il cittadino che migliorano I'esperienza
di percorrenza a piedi tramite I'interazione attiva;

e spazi e sistemi di supporto all'utilizzo di mobilita in sharing quali prodotti informativi,
parcheggi di facile utilizzo, ben segnalati, connessi e interattivi come espressione del
quartiere 1500 m; 'applicazione di prodotti e spazi arredati con soluzioni ludico-ricre-
ative per migliorare I'attesa e la sosta nell’ambito della mobilita pubblica urbana attra-
verso pensiline e spazi di attesa o scambio intermodale.
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Come leggere un quartiere sano

TAB1

Temi, caratteristiche e variabili del
modello Quartieri Sani (siriferisce a
tutte le tabelle presenti nelle pagine
seguenti)

32

E possibile valutare quanto un quartiere & sano attraverso l'utilizzo
del modello concettuale dei 7 temi cosi come definiti nella tabella se-
guente (Tab).

Ad ogni caratteristica specifica di un tema corrisponde un set di va-
riabili misurabili qualitativamente applicabili allo spazio urbano attra-
verso l'analisi dellambiente costruito.

Quartiere per tutti

CARATTERISTICHE CARATTERISTICHE
GENERALI SPECIFICHE

Partecipazione e comunitd Presenzadiunacomunita
collaborative collaborativa organizzata che agisce

nello spazio

Pratiche attive conutentidi scuole, di
centrianzianie centridiurni

Spazipermanentiperla
partecipazione (urban center,
community hub)



FIG.5
Struttura della tabella

Tema

CARATTERISTICHE CARATTERISTICHE VARIABILI
GENERALI SPECIFICHE

I

<I| I|

delle caratteristiche del
modello concettuale

dei 7 temi

VARIABILI

9

N

presenza di spazi gestitiin modo condiviso dai cittadini per la cura e larigenerazione dei beni comuni
urbaniattraverso il Regolamento dei beni comuni;

presenza dispazi inclusi arredi urbani, adottati per le attivita della comunitd organizzata;
distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;

collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

presenza dielementi fisici tangibili per la riconoscibilitd, inclusi sistemi di wayfinding, degli spazi adottati;
presenza dioutput co-progettati;

spazi adeguatamente dimensionati;

livello diaccessibilita degli spazi adibiti a queste pratiche;

presenza dielementifisici tangibili per la riconoscibilitd, inclusi sistemi di wayfinding, degli spazi adottati,
presenza dispaziper pratiche attive con utentidi scuole, centrianziani e centridiurni;

N N B N N N R N

N2

NN

variabilita delle attivitd previste e delle opzioni offerte;

presenza dispaziprogettati per le attivita della comunitd partecipante;

presenza dispazidialta qualitd architettonica e urbana adottati permanentemente per le attivita della
comunitd organizzata,

presenza dispaziaccessibili perla partecipazione;

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;

collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenza diarredi urbani per attivitd di co-design, co-creazione, co-produzione (inclusi aspettidi \1/
informazione, comunicazione e riconoscibilitd);
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano

Quartiere per tutti

acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

CARATTERISTICHE GENERALI

CARATTERISTICHE SPECIFICHE

Accessibilita

Elementi a uso collettivo perlo
sfruttamento flessibile, intuitivoed
equo dello spazio pubblico

Spaziper lavalorizzazione delle
diversita fisiche, culturali sociali,
politiche ed economiche

Sistema di wayfinding multi-sensoriale
integrato nello spazio pubblico per il
raggiungimento diluoghi nevralgici del
guartiere

(snodiper mobilitd, edifici con funzioni
pubbliche, servizi per necessita
primarie e secondarie)

Percorsipedonali accessibili

Sicurezza

Elementiper garantire sicurezzae
contrastarela criminalitc e gliattidi
vandalismo

Sicurezza pedonale degliaccessiagli
edifici che ospitano funzioni collettive

Percorsipedonali sicuri
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VARIABILI

- presenzadiprogramma diintervento per [abbattimento delle barriere architettoniche e urbanistiche
(censimento barriere architettoniche);

presenzadibarriere fisiche, cognitive e culturali;

presenzadiarredi che rispettanoi principi di Universal Design;

presenza diun sistema diwayfinding multi-sensoriale e multilingua;

presenza disoluzioni progettuali per lo sfruttamento flessibile, intuitivo ed equo dello spazio di attesa
della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;

N2

presenza dispazi accessibili progettati per le attivita della comunitd;

presenza dispazi di alta qualita architettonica e urbana;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello di piacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenza diun sistema diwayfinding multi-sensoriale e multilingua;

presenza diarrediurbaniche valorizzano le diversita fisiche, cultural, digenere, sociali, politiche ed
economiche;

N N2

N N2

presenza ditali sistemi;
presenza di fattori multilingua e/o multi-cultura;
presenza di fattori multisensoriali;

N

caso diinformazioni sonore);

dimensioni e stile degli strumentiinformativi (compreso font, leggibilitd, contrasto, volume e chiarezzain

presenzaditali percorsi,

continuitd dei percorsi tra edifici che ospitano funzioni collettive;

livello diintegrazione dei percorsi urbani,basato sulla visibilitd e sulnumero di cambi di direzione (input
geometrico, Space Syntax);

presenza dipanchine per il riposo (rispetto dei principi di Universal Design);

presenza difontanelli;

presenza dibagni pubblici gratuiti;

N \%

N\%

- presenzadiunsistema urbano diilluminazione notturna omogeneo (distanza trai punti diilluminazione,

coperturadel campo illuminato);
fruizione in diversimomenti della giornata degli stessi spazi (rotazione degli utenti);

%

allattivita fisica, alle relazioni sociali, all utilizzo di mezzi mobilitd attiva;

presenza diarredi urbani attrattivi e stimolati per attivitd specifiche, esteticamente accattivanti dedicati

presenzadibarriere che impediscono lavisibilita dellingresso;
intersezione tra flussi pedonalie carrabil;
presenza dielementi di separazione/protezione dal traffico stradale;

presenza di attraversamenti pedonali contraddistinti da una visuale completa e libera;
presenza dipercorsilontani dalla rete veicolare e daintersezioni e attraversament;
presenza dipercorsi chiaramente riconoscibili e separatirispetto a quelli carrabili;
presenza di attraversamenti con semaforitemporizzati;

presenza fermate del trasporto pubblico incluse nel percorso pedonale sicuro.

N2 2 2 BN N2
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_Sette temi per un quartiere sano o cura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere verde

CARATTERISTICHE CARATTERISTICHE

GENERALI SPECIFICHE

Permeabilita Connessioni conil territorio aperto
Corridoi ecologici

Naturalita Qualitare vivibilita delle aree verdi

pubbliche

Connessione conle altre aree verdi
urbane
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VARIABILI

N\%

N2

progettie/o pianiinerential parco agricolo multifunzionale;

presenza dipercorsi tematici cartografati da realtd escursionistiche locali, come ad esempio percorsi
CAledellaFrancigena;

presenza diconnessioni di alta qualitd architettonica e urbana;

continuita delle connessioni;

presenza diconnessioni accessibili, segnalate e comprensibili trail quartiere edi percorsi del territorio
circostante;

presenza diun sistema diwayfinding,

N2 NN

N\%

progettie/o pianiinerential parco agricolo multifunzionale;

presenza di Contratto di Fiume;

numero e collocazione deicorridoi;

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti,raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

presenzadicorridoi ecologici continui dal quartiere agliambienti naturalistic limitrofi;

presenza diun sistemainformativo;

N R N N N N N R A NN

v

presenzadiun Piano del Verde;

adozione degli strumenti di settore disponibili (censimenti, regolamenti e piani del verde);

presenza diaree verdi pubbliche accessibili;

numero dimetriquadri diverde per abitante;

presenza significativa di alberie arbusti (eventuale densita N/Ha);

presenza diBiodiversita;

presenza e disponibilitd di varie tipologie diverde (verde urbano, aree agricole, aree naturali protette);
presenzadivarie tipologie diverde accessibile;

presenza dispazi dialta qualita architettonica e urbana;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;

collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfortambientale;

flessibilitd e attrezzabilitd - inclusala presenza di arredi urbani come panchine, tavoli, attrezzature per
[attivita fisica e anche arredied aree pet friendly - delle aree verdi, per diverse funzioni-attivitd/diversi
utenti/per diverse stagioni/per diversimomenti della giornata;

N\%

presenzadicollegamenti di alta qualita architettonica e urbana;

continuita dei collegament;

presenza di collegamenti accessibili, segnalati, comprensibili tra i diversi spazi verdi del quartiere al suo
interno (Rete verde allinterno del quartiere);

presenza diun sistema diwayfinding:, \1/

ONVS Fd3114VYND NN 343993713N0D
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_Sette temi per un quartiere sano o cura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere verde

CARATTERISTICHE GENERALI CARATTERISTICHE SPECIFICHE

Naturalita Partecipazione dei cittadinialla
creazione diverde urbano
Accessoad arginie rive del fiume

Circolarita Partecipazione dei cittadini alla
conoscenza e gestione della natura
urbana

Promozione dieconomia circolare
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VARIABILI

processo partecipativo per la costruzione del Piano del Verde;

presenzadiarredi,oggetti, strumenti per facilitare e supportare le attivitd, incluse quelle spontanee, di
curadelverde urbano;

presenza di movimenti/associazioni/ attivitd operative e attive (anche spontanee) di creazione dispazi
verdinelquartiere;

NV 2R N2

N\

azionimirate alla gestione e cura degli argini nel Piano di Azione del Contratto diFiume;

numero diaccessi,

presenza diaccessidialta qualitt architettonica e urbana;

presenza diaccessi universalmente accessibil;

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;

collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

presenzadiaccessi ‘accessibili’ segnalatie comprensibili alla riva del fiume;

presenza diun sistema diwayfinding:

- presenzadiarrediperlasostae lafruizione dello spazio,come ad esempio fontanelli;

%

presenza di associazioni,comunitd attive e altro che promuovono/gestiscono gli spazi verdidel quartiere;

presenza disistemi tangibiliinformativi;

N2 %

N2

politiche integrate;

promozione delriuso, inclusala presenza dicampagne informative;
azioniversolariduzione deirifiuti;

presenza disistemi tangibiliinformativi;

presenzadiarredi per laraccolta dimaterie prime seconde;

presenza diarredi urbani che favoriscono e promuovono la raccolta differenziata con sistemi accessibili

autentididiversanatura, come ad esempio turisti, passanti occasionali;
presenza di sistemiinnovativi/accattivanti/comunicativi per la raccolta differenziata deirifiuti e per
promuovere comportamentivirtuosiin terminidirifiuto/riciclo/riuso.
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_Sette temi per un quartiere sano o cura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere delle interazioni

CARATTERISTICHE CARATTERISTICHE
GENERALI SPECIFICHE

Riconoscibilitd deiluoghi  Elementiidentitari

Sistema dibranding e diinformazioni
sulla naturaidentitaria (neighbourhood

branding)
Relazionalita Servizie spazi aggregatividi
prossimitaingradodiattivare e
Attivitd, servizie spaziperla produrre comunita

generazione direlazioni
sociali positive

Spazipubbliciesterni
(piazze, piazzali,cortili)
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VARIABILI

N2 NN

N\%

presenza diarte/manufatti artistici di artistilocali;

presenza diattivitd storiche e/o peculiari delluogo;

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunita/presidio socio-sanitario;
collegamenti,raggiungibilita (entro 500 m), permeabilita con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

presenzadiun sistema diwayfinding per rintracciare i punti identitari e avere informazion;

presenza dielementi urbani/paesaggistici/architettonici che connotano lidentitd del luogo;

N2

presenza diun sistema coordinato e diffuso diimmagine del quartiere, incluse applicazioni diffuse, come
adesempio arredo urbano coordinato al sistema dibranding:,

usabilita del linguaggio utilizzato e opzioni multilingua, multiopzione, multisensoriali;

presenza di sistemi tangibiliinformativi relativi allidentitd del luogo;

N N A N BN

presenza dispazi Interno/esterno accessibili, segnalati, comprensibili, che stimolino le relazioni sociali;
presenza dispaziaggregativi dialta qualita architettonica e urbana;

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti,raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenza disistemidi arredo urbani che definiscono 1o spazio aggregativo e di prossimita (touchpoints),
presenza diopzioni per sedersi;

morfologia/disposizione del sistema di sedute e di arredi (valutazione di qualitd);

presenza diun sistemainformativo e dicomunicazione rivolto al cittadino;

N N N N N A N N A N2

N 2 2 2 N N NN

presenza dispazi pubblici esterni di alta qualitd architettonica e urbang;

presenza dispazi pubblici esterni universalmente accessibili;

presenza dispazipubbliciesterni sicuri;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti,raggiungibilita (entro 500 m), permeabilita con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenza disistemi dimonitoraggio del livello diinquinamento acustico/dellaria;

presenza disistemi digestione deirifiuti;

presenzadiverde urbano e sua gestione;

presenza diarredi urbanipredisposti per vivere lo spazio esterno in modo collettivo e condiviso;
morfologia/disposizione del sistema di sedute e di arredi (valutazione di qualitd);

presenza dielementi comprensibili per la segnalazione dello spazio pubblico esterno;
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano a cura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere delle interazioni

CARATTERISTICHE GENERALI CARATTERISTICHE SPECIFICHE

Relazionalita Qualita degliaccessie dellattaccoa
terra degli edifici che ospitano funzioni

Attivitd, servizi e spaziper la collettive

generazione direlazioni

sociali positive

Affidabilitd / Supporto Spazie servizidimutuo aiuto

sociale

Eil gradoin cuii bisogni social
dibase diuna persona (affetto,
stima, approvazione, senso di
appartenenza, identitd e sicurezza)
sono gratificati attraverso
[interazione con altre persone

che forniscono aiuto emotivo o
strumentale (Thoits 1982)

Spazicondivisitrale comunita di
quartiere

Servizidiquartiere basatisulla
condivisione
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VARIABILI

N N2

visibilitd degli accessi;

riconoscibilita degliaccessi;

permeabilitd dellattacco aterra (numero e dimensione delle aperture e delle superfici vetrate);
presenza diun sistemainformativo e diwayfinding;

presenza dispazi diinterfaccia comunicanti, attivi,che stimolano comportamenti e attivita tra edificio
con funzione dedicata e spazio urbano limitrofo;

N2 %

NV AN

presenza dispazidimutuo aiuto dialta qualitd architettonica e urbana;

presenza dispazidimutuo aiuto universalmente accessibili;

presenza dispazidimutuo aiuto sicuri;

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello di piacevolezza, inclusimateriali e colori utilizzati,

livello disicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenzadiarredi con funzione di touchpoints per i servizi dimutuo aiuto;

presenzadiaree attrezzate con dispositivi per il supporto/aiuto al cittadino e per diverse utenze
ancheincaso dibisogno/emergenza;

N N N N AN N2

N 2N

presenza diattivitd/iniziative di comunitd;

presenza dispaziattivi per attivitd dicomunita;

presenza di spazi condivisi dialta qualita architettonica e urbana;

presenza dispazi condivisi universalmente accessibili;

presenza dispazicondivisi sicuri;

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti,raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello di piacevolezza, inclusimateriali e colori utilizzati,

livello disicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenza diarrediflessibili per condividere 1o spazio e per organizzare eventi/attivita per le comunita
diquartiere;

N\Z

presenza diattrezzature/iniziative/progetti attivi di condivisione di strumenti/mezzi;
presenza diun sistemainformativo e dicomunicazione rivolto al cittadino.
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Progettare un quartiere sano

44

Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere attivo

CARATTERISTICHE
GENERALI

CARATTERISTICHE
SPECIFICHE

Attivabilita

Spazie sistemidi arredo urbano per
[attivita fisica

Elementi accessori disupporto
(oggetti/azioni attrattori, facilitatori,
stimolatori, sistemiinformativie di
wayfinding)

Scale visibili-o segnalate da
indicazioni- e allettanti negli edifici che
ospitano funzioni pubbliche

Ricreativita / giocosita

Spazimultigenerazionali di alta qualita
per attivitd ludico-motorie



VARIABILI

N2

N N

N2

presenzadispazie arredi urbani destinati allattivitd fisica sicuri, accessibili da tutti, flessibili e
riconoscibili sul territorio;

presenza dispazi per lattivita fisica di alta qualitt architettonica e urbana;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casadella
Comunita/presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

quantita diopzionirispetto ai possibiliesercizie movimenti,

N\

presenza dicoperture e zone protette/riparate per garantire ['utilizzo degli spazi per lattivita fisica
anche in condizioni meteo sfavorevoli;

presenza, nelle immediate vicinanze degli spazi per lattivita fisica di elementi per il riposo el ristoro,
compresi fontanelli, docce, spogliatoi;

presenzadiaree dedicate alla promozione dellattivita fisica allinterno della Casa della Salute/Casa
della Comunitd/presidio socio-sanitario;

presenza diservizied eventi dedicati alla promozione dellattivita fisica;
presenzadiinformazioniper utilizzo delle attrezzature e sistema diwayfinding.

presenzadiscale visibili e faciimente utilizzabili allinterno della Casa della Salute/Casa della
Comunita/presidio socio-sanitario;

presenzadiun sistemainformativo e diwayfinding;

presenza di stimoli divertenti/motivanti;

N %

N 2N

N%

presenza di spazi urbani sicuri, universalmente accessibili, flessibili e riconoscibili destinati alle
attivitd ludicoricreative - aree gioco per bambini, spazi diintrattenimento per giovani,aree ricreative
per glianziani,

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casadella
Comunita/presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenzadiarredo dedicato alle attivita ludico-ricreative e al loro supporto, come ad esempio
panchine per il riposo, acqua, serviziigienici;

flessibilitd multigenerazionale e accessibilitd deglispazie degli arredi,

presenza di sistemiinformativie di wayfinding;
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_Sette temi per un quartiere sano o cura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere attivo
CARATTERISTICHE GENERALI CARATTERISTICHE SPECIFICHE
Attrattivita Spazi predisposti ad accogliere eventi

temporaneilegatiallattivita fisicae
ludico-ricreativa

Spazi collettivi,conviviali, originali,
creativi,interattivi predisposti per
accodgliere eventiartistici e culturali




VARIABILI

%

N A N N N AN

N2

presenza dispazi urbani sicuri, universalmente accessibili, flessibili e riconoscibili destinati alle
attivitd temporanee diquartiere, come eventi sportivi e ludico ricreativi, ad esempio piazze coperte
e non, spaziaperti;

distanza reciproca e distanza di questi spazi rispetto agliedifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto allo Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casadella
Comunitd/presidio socio-sanitario;

livello di piacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenza diservizi accessoriagli spazi come bagni pubblici, fontane per lacqua potabile e
coperture;

presenza diarredi urbaniinclusi sistemi diwayfinding,

N \%

N NN

presenza dispazi urbani sicuri, universalmente accessibili flessibili e riconoscibili capaci di
accogliere eventi artistici e culturali diquartiere;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casadella
Comunita/presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello disicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenza diarredi urbaniflessibilia supporto dello spazio collettivo;

presenza diservizi accessoriagli spazi come bagni pubblici, fontane per lacqua potabile e
coperture.
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Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere dei sensi

CARATTERISTICHE CARATTERISTICHE

GENERALI SPECIFICHE

Benessere olfattivo Protezione da fontidiemissioni
odorigene

(attivitd produttive, trattamento rifiuti
urbani, attivita diristorazione)

Protezione da fonti diinquinamento
atmosferico

(traffico, attivitd produttive,
combustioni)

Stimoli olfattivi piacevoli

Benessere acustico Protezione dalla presenza dirumore
(attivitd produttive, cantieriedilie

stradali, traffico veicolare)

Stimoli acustici piacevoli

Benessere visivo Protezione da fonti diinquinamento
Visivo e percettivo
(cartellonistica pubblicitaria,insegne
delle attivitd commerciali, segnaletica
stradale inadatta e priva digerarchie,
illuminazione pubblica-abbagliante,
inadatta o non appropriata-e antenne
-telefonia mobile, TV, satellitari,
elettrodotti).



VARIABILI

presenza difonti diemissione odorigene;

distanza della fonte diemissione rispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
estensione geografica e/o temporale della problematica;

presenza dischermature (tipologia, dimensione, numero);

presenza di Piano di azione comunale (Pac) per la qualitt dellaric;

presenza difonti diemissione diinquinamento atmosferico;

distanza della fonte diemissione rispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
estensione geografica e/o temporale della problematica;

presenza dischermature (tipologia, dimensione, numero);

N R N N N N N N N BN N N2

presenza di stimoli olfattivi piacevoli;

distanza dello stimolo olfattivo piacevole rispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
estensione geografica e/o temporale della stimolazione;

presenza dischermature che ne limitino l'effetto (tipologia, dimensione, numero);

N AN

presenza diPiano Comunale di Classificazione Acustica;

presenzadirumore;

distanza della fonte dirumore rispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
estensione geografica e/o temporale della problematica;

presenza dischermature (tipologia, dimensione, numero, livello di assorbimento) incluso arredo
dedicato aquesti scopi;

livello diriverbero del suono;

livello diintegrazione e coordinazione degli arredi utilizzati per ridurre le fonti dirumore moleste;

N N 2R N NN

N

presenzadi stimoli acustici piacevoli,

distanza dello stimolo rispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;

distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
estensione geografica e/o temporale della stimolazione;

presenza dischermature che ne limitino leffetto (tipologia, dimensione, numero) incluso arredo
dedicato aquestiscopi;

livello diintegrazione e coordinazione degli arredi utilizzati per produrre suoni e supportare azioni
disoundscaping;

NV NN

presenza difonti diinquinamento visivo e percettivo;

distanza della fonte diinquinamento rispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
estensione geografica e/o temporale della problematica;

presenza dischermature (tipologia, dimensione, numero) incluso arredo dedicato a questi scopi;
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_Sette temi per un quartiere sano o cura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere dei sensi

CARATTERISTICHE GENERALI CARATTERISTICHE SPECIFICHE

Benessere visivo Utilizzo del colore

Apportodiluce naturale

Elementi che contribuiscono aldecoro,
senso estetico e piacevolezza

Accesso visivo a elementi naturali
(aree verdi, acqua)

Cibosano Spaziedelementidisupportoalla
venditadirettadicibolocale

Elementidisupporto perlalotta allo
spreco alimentare

50



VARIABILI

NV N2

presenzadiindicazione su Regolamento Edilizio Comunale sul Piano del colore;
utilizzo dischemicolore;

utilizzo divariabilita cromatica;,

utilizzo dicolori predominanti e gamme cromatiche;

livello di piacevolezza;

carattere identitario dellutilizzo del colore;

riconoscibilitd, ad esempio diuna funzione;

N2

N\%

N2

numero, dimensione e orientamento delle aperture trasparenti negli edifici che ospitano funzioni
collettive;

apportodiluce naturale percepita/livelli diilluminamento negli edifici che ospitano funzioni collettive;
qualita percepita dellaluce naturale, come la resa cromatica e la temperatura di colore, negli edifici che
ospitano funzioni collettive;

presenza difenomeni di abbagliamento e discomfort;

variabilitd della luce naturale durante il giorno;

livello di schermatura derivante dalla presenza di edifici vicini;

livello diilluminazione naturale del piano terra;

NV RN

presenza dielementi che contribuiscono al decoro, senso estetico e piacevolezza,

numero dielementi di pregio storico-artistico;

distanza reciproca e distanza di questi elementirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;

livello di piacevolezza del sistema degli arredi urbani,inclusoillivello diriconoscibilita e branding;

N2 NN

presenzadiaccesso visivo a elementi naturali;

distanza dell'elemento naturale rispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
estensione / dimensione dellelemento naturale;

visibilitd, presenza di schermature (tipologia, dimensione, numero);

presenza diun sistema informativo e diwayfinding;

NN N2

N N2

presenza dipolitiche pubbliche per la promozione dellaccessibilitd al cibo dellafiliera corta;
presenza dispazi dialta qualitd architettonica e urbana, sicuri e accessibili;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfortambientale;

presenza diun sistemainformativo e diwayfinding;

presenza dispazi e prodotti diarredo modulare e trasformabili per la vendita del cibo;

NV NN

presenza diunPiano del Cibo;

presenzadipolitiche pubbliche per la promozione dellaccessibilita al cibo dellafiliera corta;
presenzadiprogettinelle scuole su cibo sano;

presenza diun sistema informativo e diwayfinding;

livello diriconoscibilitc degli spazie degli arredi adibiti a questa funzione; \1/
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_Sette temi per un quartiere sano o cura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere dei sensi

CARATTERISTICHE GENERALI CARATTERISTICHE SPECIFICHE

Cibosano Spaziper lapromozione
dellallattamento al seno

Spaziper eventiricreativo-culturali
legatialcibo

Spazied elementidisupporto
allagricolturaurbana (a ogni stadio del
ciclodel cibo, dalla coltivazione, alla
distribuzione e al compostaggio)

Benessere tattile Stimoli tattili piacevoli
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VARIABILI

v

N NN

presenza dispazi dialta qualitd architettonica e urbana, sicuri e accessibili;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;

collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

presenza diun sistemainformativo e diwayfinding;

presenza diarredi urbani(touchpoints) per supportare la promozione dellallattamento al seno;

N N2

N NN

presenza dispazi dialta qualitd architettonica e urbana, sicuri e accessibili;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;

collegamenti, raggiungibilitd (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfortambientale;

presenza diun sistemainformativo;

presenza diarredi urbani come touchpoints per eventi ricreativo-culturali;

N R 2N N N AN 2 2

N \%

presenza dispazi dialta qualitd architettonica e urbana, sicuri e accessibili;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

facilitd d'uso/usabilitc degli arredi urbani utilizzati per il supporto allagricoltura urbana;

qualitt e quantitd delle informazioni veicolate e del sistema di comunicazione adottato per la
Promozione;

costo per lutilizzo di spazi e prodotti specifici;

dimensionamento degli spazi e degliarredi;

qualita dei materiali utilizzati per larredo a supporto di queste attivitd;

N N2

N2

presenza di stimoli tattili piacevoli,

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
piacevolezza dei materiali utilizzati per la realizzazione degli arredi urbani;

temperatura percepita dei materiali utilizzati per la realizzazione dei percorsi e degli arredi urbani,ad
esempio legno, acciaio, asfalto, pietra,ecc;

piacevolezza delle piante (caratteristiche tattili).
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Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano

acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere intelligente

CARATTERISTICHE
GENERALI

CARATTERISTICHE
SPECIFICHE

Ricettivita

Sistemi noninvasivie trasparentiper la
raccolta e il monitoraggio di dati (inclusi
quellirilevanti per la salute, e datisulla
mobilitd e sui livelli di walkability) e per
lespressione difeedback e opinionidei
cittadini

Interattivita

Arrediper linterazione immediata con
iservizidel quartiere (inclusi servizidi
assistenza alla persona e la sicurezza)

Accessoriper laraccoltae gestione di
risorse energetiche

Sistemi diwayfinding interattivi multi-
opzione, multi-canale

Comunicabilita

Spazie sistemi dicomunicazione,
informazione e sensibilizzazione al
cittadino




VARIABILI

- presenzadispazie arredinel quartiere dedicati alla raccolta dei dati e allespressione di feedback;

- presenzadispaziallinterno della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario
dedicatiallaraccoltadeidatie allespressione di feedback;

- presenzadiunsistemainformativo e diwayfinding;

- presenzadispazie arredi(touchpoints) nel quartiere dedicati allinterazione immediata coni servizi
delquartiere;

- presenzadispaziallinterno della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario
dedicatiallinterazione immediata coniservizi del quartiere;

- presenzadiunsistemainformativo e diwayfinding,

- presenzadispazinel quartiere forniti di arredi e accessori che sfruttano l'energia rinnovabile;

- presenzadispazinelle aree pertinenziali della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio
socio-sanitarioche raccolgono e gestiscono energie rinnovabili;

- presenzadiunsistemainformativo e diwayfinding,

- presenzadispazinel quartiere forniti di sistemi diwayfinding interattivi e accessibili;

- presenzadispaziallinterno della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitarioe
nelle sue aree pertinenziali forniti di sistemi diwayfinding:;

- presenzadiunsistemainformativo pertinente;

- presenzadispazinel guartiere forniti di sistemi e arredi per la comunicazione, informazione e
sensibilizzazione al cittadino;

- presenzadispaziallinterno della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario e nelle
sue aree pertinenziali forniti di sistemi di comunicazione,informazione e sensibilizzazione al cittading;

- presenzadiun sistema multi-lingua, multicultura, multisenso.
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Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

Quartiere 1500 m

CARATTERISTICHE CARATTERISTICHE
GENERALI SPECIFICHE
Mixite funzionale Prossimita diservizie attivita

Diversificazione degli orariper [utilizzo
deglispazi

Camminabilita

Percorsie aree pedonali

Presenzadispazie arrediperilristoro,
accessoridisupporto alla pedonabilita

Pavimentazione attiva



VARIABILI

presenza dipolitiche pubbliche per la promozione della mixité attraverso strategie specifiche;

distanza dei serviziprincipali del quartiere rispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio
socio-sanitario;

collegamenti, raggiungibilita (entro 500 m), permeabilit con la Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

presenza diun sistema informativo e diwayfinding;

presenzadiattivitd che sisvolgono nellarco dellintera giornata, con orari di utilizzo diversificati;
presenza diarredi urbaniflessibili;

N A 2N NN 2

N2

presenzadipercorsi e aree pedonaliallinterno del quartiere;

presenza dipercorsi pedonali per ilraggiungimento della Casa della Salute/Casa della Comunita/
presidio socio-sanitario;

presenza dipercorsi pedonalie aree pedonaliombreggiate;

presenza dielementi diarredo attrattivie accessibili;

presenzadiaree pet-friendly sicure, universalmente accessibili e riconoscibili;

presenza e visibilitd delle informazioni atte a segnalare attraversamenti, percorsi e aree pedonali
(qualita del sistema diwayfinding, pavimentazione attiva);

presenzadiun sistemainformativo e wayfinding multisensoriale incoraggiante per la percorrenza a piedi;

N NN

N R N N

presenza di sistemi di ombreggiamento sui percorsi pedonali e sulle aree pedonalidel quartiere;
presenzadiaree riposo/ristoro attrezzate con fontane per acqua potabile, sedute, tavoli, etc;
distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti, raggiungibilitd (entro 500 m), permeabilitt con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello dipiacevolezza, inclusi materiali e colori utilizzati;

livello di sicurezza percepita;

livello dicomfort ambientale;

livello divisibilita e riconoscibilita di queste aree;

presenza dielementidiarredo attrattivie accessibili;

presenza diun sistema informativo e diwayfinding:

VAV %

presenza diaree dotate di pavimentazione attiva;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
presenza diun collegamento efficace traqueste aree;

quantita disensiinteressati, per esempio segnali visivi, uditivi, tattili

livello diintegrazione conil contesto e piacevolezza percepita;

livello diusabilita rispetto a un sistema wayfinding integrato e connesso;
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano

Quartiere 1500 m

acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

CARATTERISTICHE GENERALI

CARATTERISTICHE SPECIFICHE

Camminabilita

Presenzadiaree perligiene pubblica

Ciclabilita

Presenza dipercorsi ciclabili

Presenza diparcheggie rimesse sicuri,
protetti, connessi

Presenza dispazi/servizidisupporto
allamobilitaleggera

Trasporto pubblico

58

Intermodalita

Continuita deipercorsiinrelazione agli
edifici che ospitano funzioni collettive



VARIABILI

N 2N

N\%

Nz

presenzadiaree per ligiene pubblicanel quartiere;

distanzareciproca e distanza di questi spazirispetto agli edifici che ospitano funzioni collettive;
distanzarispetto alla Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario;
collegamenti,raggiungibilita (entro 500 m), permeabilitd con Casa della Salute/Casa della Comunitd/
presidio socio-sanitario;

livello disicurezza e pulizia;

qualita del sistema diwayfinding:;

presenza diun sistemainformativo e wayfinding multisensoriale incoraggiante per la
percorrenzaapiedi;

NN

presenza del Piano Urbano di Mobilitd Sostenibile;

presenza dipercorsi ciclabili sicuri;

connessione e continuitd dei percorsi ciclabili allinterno del quartiere;

continuita e capillarita dei percorsi ciclabili verso gli edifici che ospitano funzioni pubbliche;
continuitd e capillaritd dei percorsi ciclabili verso la Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio
socio-sanitario;

- presenzadiunsistemainformativo e diwayfinding;

N

presenzanel quartiere di aree sicure destinate alla rimessa dei mezzileggeri senza rischio didanno/furto;
presenza diaree sicure destinate alla rimessa dei mezzileggeri senzarischio di danno/furto nei pressi
diedificiche ospitano funzioni pubbliche e della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-
sanitario;

quantita e qualita delle rastrelliere e supporti simili;

distribuzione e frequenza dei parcheggi, rastrelliere e hub;

guantitd e qualita difacilitatoricome hub per larimessa e la protezione delle biciclette;

intersezioni sicure trai flussi ciclabili e pedonali allingresso degli edifici con funzioni pubbliche;

N AN N

N\

N

presenzadispazie arredidi supporto alla mobilitd leggera, come ad esempio stazioni per manutenzione
bici e stazionidiricarica perimonopattini elettrici, nel quartiere;

presenzadispazie arredi di supporto alla mobilitd leggera, come ad esempio stazioni per manutenzione
bicie stazionidiricarica per imonopattini elettrici nei pressi della Casa della Salute/Casa della
Comunitd/presidio socio-sanitario e di edifici che ospitano funzioni pubbliche;

visibilitd e frequenza/distribuzione nello spazio;

Costo;

NA\%

presenza del Piano Urbano diMobilitd Sostenibile;

presenzadiaree destinate allacquisto dei titoli di viaggio per imezzi pubblici nel quartiere;
presenzadiaree destinate allacquisto dei titoli di viaggio per imezzi pubblici neipressi della Casa della
Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario e di edifici che ospitano funzioni pubbliche;
distanzatrainodidiscambio;

presenza diun sistema informativo e diwayfinding fisico tangibile;

costo;

Vo

9

presenza diunarete dimezzi pubblici, comprese opzioniin sharing,in grado di collegare gli edificicon
funzioni pubbliche/collettive;
presenza diun sistema diwayfinding:,

N 2
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Progettare un quartiere sano Quaderno 1_ Sette temi per un quartiere sano

Quartiere 1500 m

acura diNicoletta Setola, Alessandra Rinaldi

CARATTERISTICHE GENERALI

CARATTERISTICHE SPECIFICHE

Trasporto pubblico

Vicinanza difermate accoglienti agli
edifici che ospitano funzioni collettive

Sistemainformativo perla
consultazione diorari, fermate, novitg,
emergenze

Condivisibilita

Stazionimulti-funzione e aree
parcheggio, sicure, coperte e protette
perlamobilitainsharing

(incluso micro,soft-mobility,e car-
sharing,nonché uso collettivo di

un parco diautoveicoli, noleggiati
temporaneamente)

Sistema informativo e di promozione
dellamobilitdinsharing attraverso
arredo urbanointegrato
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VARIABILI

%
9

presenza difermate confortevolivicino agli edifici che ospitano funzioni pubbliche/collettive;

presenza di fermate confortevoli nei pressi della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-
sanitario;

presenza diarredo urbano per lattesa (numero, tipologia, durabilitd);

presenza diombreggiamento (tipologia, materiale);

presenza difontanelliper lacqua;

presenzadiun sistemainformativo e diwayfinding;

N N AN N

N\

presenza diaree nel quartiere destinate al reperimento facile ed immediato delle informazioni riguardanti
larete dei mezzipubblici;

presenza diaree e prodotti di arredo destinate al reperimento facile ed immediato delle informazioni
riguardantilarete dei mezzi pubblici nei pressi della Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio
SOCIiO-sanitario;

presenza diun sistema informativo e diwayfinding multilingua, multisenso, energeticamente

autonomo;

costie quantita diopzioni accettate per il pagamento;

presenza del Piano Urbano diMobilitd Sostenibile;

presenza dispazi e prodotti adibiti a stazioni di mezziin modalita sharing come monopattini, biciclette e
automonbili;

presenza di spazi adibiti a stazioni dimezziin modalita sharing, come monopattini, biciclette e automoili,
neipressidella Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario e di edifici che ospitano
funzionipubbliche;

presenza diun sistemainformativo e diwayfinding multilingua, multisenso, energeticamente autonomo;

N \%

presenzadiaree nel quartiere destinate al sistema informativo e alla promozione dei servizi di mobilitd in
sharing;

presenza diaree nella Casa della Salute/Casa della Comunitd/presidio socio-sanitario e negli edifici che
ospitano funzioni pubbliche destinate al sistema informativo e alla promozione dei servizi di mobilitdin
sharing;

presenza di prodotti di supporto per campagne persuasive;

presenza diun sistema informativo multi-ingua, multi sensoriale, piacevole e accessibile;

affinitd conil branding diquartiere.
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