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2004 in Italia si incomincia a parlare di Marketing Sociale associato alla Promozione della salute

Il gruppo comunicazione di DoRS inizia a formarsi sul tema partecipando a seminari, corsi di 

formazione, giornate di studio 

2005 inizio della collaborazione con l’area di ricerca Marketing Sociale di Giuseppe Fattori 

(Modena)

2006 Marketing Sociale nei nuovi termini del Glossario O.M.S. della Promozione della salute 

2008 DoRS organizza un percorso formativo sul tema rivolto agli operatori sanitari piemontesi

2009 corso di formazione di sei giornate, condotto da esperti del settore dove si esplorano e 

condividono  modelli e metodi della comunicazione pubblica per la salute e del marketing sociale

2010 seminario di  restituzione dei contenuti del corso (60 op. sanitari e non) per la diffusione 

delle conoscenze e confronto su questi temi

Il seminario si è concluso con la rilettura di un progetto (“Io lavoro sobrio” - Asl CN2)

seguendo le fasi del piano di marketing sociale e le sue leve strategiche. Nasce l’idea di un

laboratorio di Marketing Sociale

2011 DoRS partecipa alla Conferenza Mondiale sul Marketing Sociale a Dublino ed entra nel 

Network Nazionale Comunicazione e Marketing Sociale

DoRS e il Marketing Sociale



luogo di approfondimento,

riflessione e confronto

Perché un laboratorio?

spazio di sperimentazione

socializzazione delle esperienze

partecipazione attiva

regole condivise

creatività

strumenti e modelli



… è l'utilizzo dei principi e delle tecniche del marketing per 

influenzare un gruppo target ad accettare, rifiutare, modificare o 

abbandonare un comportamento in modo volontario, allo scopo di 

ottenere un vantaggio per i singoli, i gruppi o la società nel suo 

complesso. 
________________________________________________________________________________________________________

Kotler P., Roberto N., Lee N. Social Marketing – Improving the Quality of Life, 2002

“L’utilizzo del marketing sociale per favorire l’adozione di sani stili di vita 

si inserisce in un percorso di sperimentazione di modalità efficaci di 

promozione della salute. Accanto alle tradizionali attività di educazione 

alla salute e comunicazione sociale, si propone di consentire ai 

cittadini di acquisire abilità e competenze per scegliere in modo 

libero e consapevole cosa è bene per la propria salute, 

coerentemente con gli obiettivi indicati dalla Carta di Ottawa”.
Fattori G., www.marketingsociale.net

Che cos’è il Marketing Sociale?



1° laboratorio

“Una guida al limite”

TO1, TO2, TO3, TO4, TO5

2° laboratorio

“Tempo zero!”

Gruppo Abele Associazione Aliseo

3° laboratorio

“Lavoratori sani in aziende 

sane”

ASL TO1

4° laboratorio

“consultoriogiovani.aslcn1.it”

ASL CN1

I temi affrontati

5° laboratorio

“InCANminiamoci!”

SIAN Asl CN1





E oggi?



Il Web 2.0 e i Social Media

nel marketing mix



La nuova (e buona) comunicazione 

per la Salute

� Avere un orientamento al consumatore

� Coinvolgere

� Pensare al destinatario tenendo conto del QUANDO, DOVE E COME

� Combinare l’high tech con l’high touch

� Considerare i nuovi media come efficaci canali di diffusione dell’informazioni



Parlare ad un pubblicovsCostruire un senso di 

comunità

Approccio formale e istruttivovsApproccio informale e 

colloquiale

Imporre e controllarevsInformare e collaborare

Fare la moralevsFare advocacy

TrasmetterevsCoinvolgere e 

partecipare

Comunicazione per la salute a 

confronto



Perché occuparsi di Web 2.0?

La comunicazione relazionale consentita dal web 2.0 ha prodotto un 

cambiamento che condiziona l’intero universo comunicativo e 

rappresenta una sfida e un’opportunità cui non è possibile sottrarsi

“Se vogliamo stare in contatto, condividere e conversare (con i

nostri destinatari), dobbiamo portare l’informazione in questo

nuovo mondo sociale” [Gadotti, Bernocchi, 2011]

“Nella rete sociale digitale le persone non sono più solo consumatori/fruitori,  

ma a tutti gli effetti produttori di comunicazione ; attori capaci di imporre  e 

influenzare l’agenda dei soggetti istituzionali, di innescare dinamiche (anche di 

sfida e di critica) dal basso, che mettono in crisi il rapporto asimmetrico e  

gerarchico dominante nel processo comunicativo tradizionale attraverso i 

media classici” [Bernocchi, Gadotti, 2011]

“…il concetto di comunicazione sta profondamente cambiando: si è passati dal 

comunicare a al comunicare con, fino ad arrivare a far diventare il cittadino co-

autore del messaggio, quando non addirittura del progetto stesso”

[R. Sobrero, 2009]



Jay Bernhardt

Professor of Health Education and Behavior, University of Florida

WSMC, Dublino 2011



“Quando scrissi Il mondo è piatto nel 2004, Facebook non esisteva; Twitter era 

un suono; la nuvola era nel cielo e 4G era il numero di una fila di 

parcheggi…Tutto ciò è cambiato negli ultimi 6 anni..” [T. L Friedman, 2010]

“ll Web è più un'innovazione sociale che un'innovazione tecnica. 

L'ho progettato perché avesse una ricaduta sociale, perché aiutasse le persone

a collaborare, e non come un giocattolo tecnologico. Il fine ultimo del Web

è migliorare la nostra esistenza reticolare nel mondo.” [T.Berners Lee] 



Web 2.0 è un termine inventato nel 2004 da Tim O’Reilly per indicare uno stato 
di evoluzione di Internet rispetto alla condizione precedente.

Si tende ad indicare come Web 2.0 l’insieme di tutte quelle applicazioni online 
che permettono uno spiccato livello di interazione sito-utente: blog, forum, 
chat, social network e piattaforme quali Wikipedia, Youtube. 



Web 1.0

• one way web

• statico

Web 2.0

• two way web

• dinamico Web 3.0……?



Ieri Oggi

Fonte-canale-messaggio-ricevente Comunicazione collaborativa e dinamica

La Network society 
[M. Castells, 2000]



Web 1.0 Web 2.0

Contenuti generatiContenuti generatiContenuti generatiContenuti generati

dagli utentidagli utentidagli utentidagli utenti

ContenutiContenutiContenutiContenuti

trasmessi agli utentitrasmessi agli utentitrasmessi agli utentitrasmessi agli utenti

ContenutiContenutiContenutiContenuti

trasmessi agli utentitrasmessi agli utentitrasmessi agli utentitrasmessi agli utenti

Contenuti generatiContenuti generatiContenuti generatiContenuti generati

dagli utentidagli utentidagli utentidagli utenti



2007



2010



Web 2.0: le parole chiave

Gratuità

Partecipazione attiva

Coinvolgimento

Relazione

Scambio di esperienze

Condivisione di saperi e di emozioni



L’intelligenza collettiva
(o saggezza delle folle)

“..nulla di ciò che offre il web 2.0 sarebbe possibile senza la 
collaborazione e la disponibilità da parte di chi vi prende 
parte a confrontarsi e a mettere a disposizione nuove idee, 
creando quella intelligenza collettiva capace di dare risposte 
ai quesiti più complicati e a promuovere un senso di 
comunità, di empowerment e di appartenenza.”
[Eugenio Santoro, Web 2.0 e social media in medicina, 2011]



Qualche dato italiano
[ottobre 2012]

� 62,1% di utenti italiani su Internet (+ 9% in un anno)

� aumento vertiginoso delle connessioni mobili (circa 8 milioni di persone)

� 41,3% degli italiani su Facebook

� 61,7% usa Youtube 

� diminuisce notevolmente il digital divide





Web 2.0 e salute?

“I media interattivi hanno il potenziale per rivoluzionare la 

comunicazione in Sanità Pubblica” [THCU, 2010]

“L’enorme cambiamento delle modalità attraverso cui le 

persone imparano, pensano, e comunicano ha rivoluzionato il 

contesto in cui le informazioni per la salute devono essere 

comunicate…”[Scott C. Ratzan, 2011]

“Concetti come condivisione, collaborazione, interazione sono

facilmente (e naturalmente) applicabili all’area della salute e della

medicina” [E. Santoro, 2011]









“L’insieme di tutte quelle applicazioni, servizi e strumenti basati

sul web che sono rivolti ai consumatori, ai pazienti, agli operatori 

sanitari e ai ricercatori biomedici e che fanno uso delle tecnologie

del web 2.0 per favorire l’aggregazione, la partecipazione e la 

collaborazione all’interno di ciascun gruppo di utenti e tra i diversi

gruppi” [G. Eysenbach, 2008]



Il web 2.0 a servizio della comunicazione per 

la salute 

• Tempestività delle informazioni (quando)

• Essere dove sono i nostri destinatari (dove)

• Condivisione delle informazioni all’interno dei network 
(dibattiti)

• Possibilità di raggiungere molti e diversi destinatari

• Messaggi personalizzati (come)

• Comunicazione interattiva, coinvolgimento

• Ruolo più attivo nei processi decisionali che riguardano 
la propria salute

• Accessibilità dei contenuti

• Economicità

• ….



Strumenti Web 2.0



Nuovi mezzi di comunicazione di massa

SOCIAL MEDIA



• secondo sito più visitato al mondo dopo Google

• canale gratuito di distribuzione

• personal storytelling

• passaparola e comunicazione virale

• crossmedialità

“La crescita a dismisura e la popolarità dei social network tra i giovani non 
possono passare inosservate a chi si occupa della salute degli stessi 
giovani. Pensare che siano solo roba da ragazzi fa sì che si ignori l’enorme 
influenza che questi siti hanno sui comportamenti di salute…”

[Freeman & Chapman, 2008]





• caricare, visualizzare, condividere filmati

• enorme archivio a disposizione di chiunque

• utente protagonista, selezionatore

• diffusione spontanea, gratuita, virale

“Con 100 milioni di video visti al giorno Youtube rappresenta un potente 

strumento per la diffusione di messaggi per la salute” [CDC 2010]

“Chi c’è su Youtube?” “Tutti”

[e-Patient Connections conference”2009]

“La forza educativa ed emotiva del video, combinata con l’audience di 

YouTube,  rappresenta  un’opportunità da non ignorare per chi opera nel 

settore della salute” [P. Luino, 2011]



• microblogging (lunghezza massima di 140 caratteri)

• to tweet - "cinguettare" 

• aggiornamenti in tempo reale

• milioni di testimoni di realtà sparsi in tutto il mondo

• hashtag #





• enorme archivio di fotografie (3.200 upload al 

minuto)

• visione e diffusione possono essere regolamentate

• ospitare, pubblicare, condividere presentazioni ppt

• ricerca per parole chiave

• social network visivo

• to pin

•“Mettere in contatto tutte le persone del mondo

attraverso le cose che ritengono interessanti”



Campagne di comunicazione per la 

salute Web 2.0:

esempi di successo



Obiettivo: realizzare una campagna di comunicazione unica, coerente e di grande 

risalto nei 27 Paesi dell’UE, favorendo la “denormalizzazione” del tabacco.

Una delle iniziative di sensibilizzazione più importanti mai organizzate al mondo in 

materia di salute pubblica. 

• target 15-24 anni

• stadi del cambiamento (non mi interessa, voglio smettere, ho smesso,…)

• strumenti, canali, eventi

[ 2005 – 2010 ]



[ 2011 – 2013 ][ 2005 – 2010 ]

• target: giovani adulti 25-34 anni

• obiettivo: cessazione dal fumo di tabacco 

Una campagna europea, multimediale e innovativa per incoraggiare a 

smettere di fumare sensibilizzando i fumatori a riguardo dei pericoli del fumo

• Focalizzandosi sui vantaggi dello smettere di fumare piuttosto che ribadire 

le conseguenze negative del vizio del fumo

• Offrendo un aiuto concreto l’iCoach, una piattaforma digitale gratuita online 

che aiuta a smettere di fumare



PROMOZIONE

� Pubblicità (a mezzo stampa, TV e radio)

� Ambasciatori

� Eventi e partenariati

� Ufficio stampa 

� Social media

� Sviluppo di Applicazioni per cellulari



iCoach: il tuo allenatore virtuale

Piattaforma online di educazione alla salute che aiuta i fumatori a 

rinunciare al fumo, totalmente gratuita, è disponibile nelle 23 lingue

ufficiali dell'UE.

Non si rivolge soltanto a chi desidera lasciarsi il fumo alle spalle, 

mirando anche a informare chi non è ancora pronto a spegnere l'ultima 

sigaretta. 

All'inizio, all'utente viene chiesto di compilare un breve questionario che 

ne determina la posizione nel percorso in cinque fasi verso la libertà dal 

fumo. Il questionario serve a valutare il comportamento, l'atteggiamento 

e la motivazione dell'utente.

Le cinque fasi di iCoach sono:
Fase 1 – Non intendo smettere

Fase 2 – Dovrei smettere, ma ho ancora qualche dubbio

Fase 3 – Smetterò presto

Fase 4 – Ho appena smesso

Fase 5 – Ho smesso da un po'





iCoach guida l'utente attraverso una serie completa di strumenti 

interattivi. Inoltre, fornisce feedback, consigli, tecniche, esercizi e 

mini-test tagliati su misura per l'utente. 

La piattaforma, che invia all'indirizzo e-mail dell'utente suggerimenti 

quotidiani per rafforzarne la motivazione, offre anche la possibilità di 

registrare i propri progressi in un diario: alla fine di ogni mese, iCoach

compila una relazione consuntiva sui progressi maturati fino al 

raggiungimento della fase finale.

iCoach ha già dimostrato la sua efficacia: oltre il 30% delle persone 

che l'hanno provata ha smesso di fumare.



2002-2006

“Il numero di preadolescenti che ha utilizzato 
le applicazioni sui media sociali della 
campagna VERB fa pensare come i nuovi 
media possano esser strumenti efficacissimi 
per veicolare messaggi nei “luoghi” che i 
destinatari frequentano.” [M. Huhman, 2008]

Internet e i nuovi media permettono che si parli ancora della campagna 
a sei anni dalla sua conclusione. 



Una campagna di sensibilizzazione sull'importanza delle proprie scelte

alimentari creata per i giovani tra i 14 e i 19 anni di 27 Paesi europei. 

Gli studenti, attraverso la partecipazione ad un concorso per la realizzazione di

uno spot televisivo, sono coinvolti in modo interattivo. Questo permette di 

evidenziare il ruolo ed il punto di vista dei giovani europei sui problemi 

nutrizionali, innescando un meccanismo che favorisce ulteriori riflessioni ed

approfondimenti sul tema.

Food4you

2005-2011



“Perché Second Life? Per far arrivare i temi di salute pubblica dove le persone si 

trovano. Siccome ogni persona virtuale è una persona reale, la presenza dei CDC

in Second life offre un’opportunità in più di informarsi e di informare su diversi temi 

inerenti la salute pubblica. Così se ci sono milioni di persone che passano gran 

parte del loro tempo in mondi virtuali, perché non raggiungerle lì per informarli e 

suggerire  le scelte migliori in materia di salute, in uno spazio che loro hanno 

scelto?”

healthy people in healthy places, both real and imagined



Web 3.0?

• web potenziato 

• web semantico

• intelligenza artificiale

“La mia idea di web 3.0 è questa: la mia casa, il mio nido che mi protegge 

dall'esterno e sa quel che voglio perché l'ho organizzata secondo le mie esigenze

e secondo il mio gusto personale.

A casa mia sono perfettamente a mio agio, sempre. E a casa mia, sono io che 

decido a chi aprire o non aprire la porta. L'insieme di queste idee è secondo me il 

web 3.0.” [C. Cannarsa, 2011]



“Avevo un sogno, che il web potesse essere meno un canale

televisivo e più un mare interattivo di conoscenza condivisa.

Immagino un caldo e amichevole ambiente fatto delle cose che noi e i nostri

amici abbiamo visto, sentito, creduto o immaginato. Mi piacerebbe che 

rendesse più vicini i nostri amici e colleghi, si che, lavorando insieme su questa

conoscenza possiamo ricavare una migliore comprensione” Tim Berners-Lee



La comunicazione

per la salute sul WEB 2.0

è efficace?



“Social networks – are they good for your health?

Quarterly Journal of Medicine , 2011

Necessità di indagare l’impatto dei media 

sociali sulla salute. [R. Rajani, A. Rozanski, 2011]



“Gone viral? Heard the buzz? 

A guide for public health practitioners and researchers on how Web 2.0

can subvert advertising restrictions and spread health information”

Journal of Epidemiology and Community Health, 2008 

• Il mondo della Salute Pubblica non può ignorare

questi media emergenti

• Le agenzie di salute dovrebbero caricare

i loro video su youtube per renderli virali



“New Media Cases in Cases in Public Health

Communication & Marketing: The Promise and Potential”

L. Abroms; R. Schiavo, C. Lefebvre, 2008



“Enhancing Promotional Strategies Within Social Marketing Programs: 

Use of Web 2.0 Social Media”

Health Promotion Practice, 2008

• I media sociali possono essere potenti canali 

per invogliare amici e conoscenti a mettere in 

atto comportamenti salutari

• Tenere conto di Internet come fonte di 

informazioni sulla salute 



Gli individui sono tanto più propensi

ad adottare comportamenti salutari, quanto 

più fitti sono i contatti delle reti sociali che 

frequentano. [D. Centola, 2010]

“The spread of Behaviour in an Online Social Network Experiment”

Science, 2010

• Efficacia dimostrata nel raggiungere i destinatari

• Economicità

• Non accontentarsi della valutazione quantitativa

“Harnessing Social Media for Health Promotion and Behavior Change”

Health Promotion Practice, 2011 



• esame degli articoli che hanno trattato 

l’utilizzo di media sociali in campagne o 

interventi di comunicazione per la salute

• da gennaio 2005 a maggio 2010

• argomento, destinatari, 

tipologia di media sociale utilizzato, 

tipologia di risultato riportato e

conclusioni degli articoli selezionati 

• nove aree tematiche

• dati quantitativi

• pochi studi hanno effettivamente testato

l’impatto dei media sociali sul

comportamento 






