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I cambiamenti nella cultura della 
salute in Italia (Censis, 1989) 

1.  SALUTE: da assenza di malattia a salute come 
equilibrio psico-fisico, benessere e longevità 

2.  CORPO: dalla concezione organicista a unità psico-
fisica perfettibile attraverso comportamenti e 
pratiche preventive e curative  

3.  MEDICINA: da una concezione “miracolistica” ad 
una concezione più razionale e di arbitraggio 

4.  PAZIENTE: da “passivo” ad “attivo” nei confronti del 
medico (challenging patient)  

5.  ORIENTAMENTO: dalla cura del sintomo alla 
promozione della salute 

6.  CURA: dalla dipendenza terapeutica all’autonomia; 
sviluppo self-care e medicina alternativa  



Fonti informazione per la salute 



Canali televisivi 

RAI:  

!  Check-Up, Più Sani più belli (anni ‘80/’90), Elisir (dal 
1996), (Quark) 

!  Medicina 33 e Tg2Salute (RaiDue), Tuttobenessere 
(RaiUno), Sabato, Domenica e… (RaiUno) 

!  Uno Mattina, In famiglia, Domenica In, …  

MEDIASET: 

!  Vivere Meglio (ReteQuattro)     



Ascolti 



Radio 

!  Articolo 32  

!  La Medicina 

!   Pronto Salute  

!  Break  

!  Radio 3 Scienza 

(ascoltano la radio 37 ml di ascoltatori per giorno) 



Periodici 



Periodici salute e benessere  
(Ingrosso e coll. 2000, 2004, 2007) 



Orientamenti culturali e aree di interesse nei periodici 



Campione periodici  
(Ingrosso e coll. 2007) 



Argomenti copertina 



Internet (I) 
INDAGINE CENSIS-FRB 2006 

Il 25% circa degli italiani over 18 (12 ml di persone) reperisce informazioni 
sulla salute e il benessere tramite internet (diplomati 34,3, laureati 44,6) 

(190 siti) quattro categorie di siti indagati: generalisti, istituzionali, farmaceutici 
e delle associazioni dei malati  

I siti sono stati valutati sotto diversi aspetti distinguendo quattro dimensioni principali (punteggio 
0-20): 

-  l’affidabilità delle informazioni (media 11,1 presenza certificazione HNF); 

-  l’usabilità (e quindi la facilità per gli utenti di ottenere le informazioni di cui 
hanno bisogno) (media 10,0); 

-  la varietà dei contenuti (media 8,5); 

-  il livello di genericità della trattazione (media 5,3) 



Internet (II) 

INDAGINE INGROSSO E COLL. 2007 E 2008 

200 siti: 100 medicina-sanità e 100 benessere reperiti tramite 
20 parole chiave 

  



Internet (III) 

(Indagine Ingrosso e coll. 2007 e 2008) 

  



Internet (IV) 
(Indagine Ingrosso e coll. 2007 e 2008) 

I siti di consulenza: 23/200 (di cui 10 gratuita) 

tipi di servizi offerti: numero verde gratuito (3 casi); consulenze a pagamento (3 
casi); servizi di prenotazione di visite o altre prestazioni mediche (1 caso); 
consulenza via e-mail (definita solitamente “L’esperto risponde”) 

 

Analisi delle consulenze (domande-risposte) di due siti: 
Terzaet@ e MedicItalia  

!  Profilo utenti;  

!  Rappresentazioni dei percorsi di cura;  

!  Saperi degli utenti.  

  



Il Dottor Web: un tertium relazionale  
fra medico e paziente 

!  Relativa facilità di accesso 

!  Il medico e non solo: figura di esperto e ascoltatore/interlocutore 
insieme 

!  A volte sono disponibili più consulenti  

!  Manca spesso la documentazione (mediata dal paziente col suo 
linguaggio): possibili sviluppi dell’e-Health  

!  Possibilità di altri interlocutori (Associazioni dei pazienti, Gruppi di 
pressione, gruppi d’interesse e altri referenti) o di creare “community” 

!  L’utente (care-giver, paziente, cittadino): ricerca di maggiori 
informazioni, pareri aggiuntivi, conferme, informazioni complementari, 
rassicurazioni 

!  Il paziente e la sua rete sociale: il bisogno di essere attivi, convinti, co-
decisori 

!  I Promotori dei siti:  Centri di cura, associazioni professionali, associazioni 
pazienti, comunicatori sanitari, Aziende farmaceutiche e altri produttori, studi 
medici, operatori complementari, ecc.. 

  



 
 
 

                                                               
la cittadinanza attiva e competente  

in sanità: un fenomeno in crescita  
!  Cittadino informato (conosce le informazioni necessarie) 

!  Cooperativo (aderisce alle indicazioni sanitarie: compliance) 

!  Empowered (ha attraversato un processo di empowerment, può 
farsi valere) 

!  Attivo (si è attivato sulla scena pubblica in modo associato) 

!  Esperto (ha esperienza su ciò che lo riguarda) 

!  Competente (ha sviluppato competenze e abilità, possiede 
health literacy, sa muoversi nell’ambiente sanitario) 

!  Riflessivo (riflette sul proprio percorso e assume decisioni 
opportune) 



Con-cause 
a)   crescente aspettativa di vita e di salute 

b)  maggiore livello di istruzione della popolazione 
c)   Sviluppo della comunicazione della salute e benessere sui 

media e new media 

d)   diffusione orientamenti culturali postmodernisti 
(personalizzazione, estetizzazione, consumerismo, salutismo) 

e)   politiche sanitarie partecipative (ruolo dell’educazione, 
promozione, comunicazione della salute) 

f)   sviluppo di un mercato della salute e del benessere 

g)   sviluppo di un associazionismo dei pazienti e dei consumatori 

h)   sviluppo della bioetica e dell’etica della cura 



 
Competenze e loro diffusione 

A.  Competenza di base, tecnica, sociale  (H. Literacy): 
conoscenze sul corpo, patologie, tecniche, servizi (sapere) 

Diffusione: LIMITATA (ma presenza di expert patients) 

 

B. Competenza di processo: trovare le informazioni, comunicare e 
negoziare con i servizi-operatori, progettare l’azione necessaria, 
gestire le risorse, saper prendersi cura (saper fare) 

Diffusione: CRESCENTE (ma con diseguaglianze e diverse 
forme di cittadinanza attiva) 

 

C. Competenza critica e personale: scelte personali, valori, 
capacità critica, autonomia, progetto di benessere e “vita 
buona” (essere) 

Diffusione: LATENTE (con diversità culturali) 
 



Associazionismo e cittadinanza attiva  
a)  il consumerismo:  

associazioni consumatori  
 

b)   la partecipazione civica: 
cittadinanza attiva 

 
c)  il solidarismo o comunitarismo:  

gruppi di aiuto e condivisione 

d)   l’individualismo radicale:  
affermazione della libertà individuale specie nei confronti 

della sanità pubblica 



Scelte di fondo 

A - Sostenere e supportare la cittadinanza attiva e 
competente (almeno nelle sue forme più costruttive e 
collaborative) 

>>> Modifica delle procedure e della comunicazione 

 

B - Ignorare o contrastare 

>>> Difesa della autarchia delle organizzazioni             
e delle professioni sanitarie  



Come cambiano i rapporti fra il cittadino 
competente e il sistema sanitario? 

!  Da fiduciarietà a co-responsabilizzazione 

!  Da diritto d’accesso a riconoscimento di autonomia 
e supporto a competenza 

!  Da scelta di consumo a sviluppo di opportunità 

!  Da dirigismo a supporto ai percorsi 

!  Da informazione a comunicazione 

!  Da risorse limitate a buon uso di risorse collettive e 
personali 
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