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Introduzione 
 
 
 

“L'equità della salute riguarda una questione (…) fondamentale, e cioè il grado di salute 
effettivamente conseguito, tenuto conto che i bisogni sanitari sono diversi così com'è diversa per 

ogni persona la suscettibilità alla malattia” 
Amartya Sen 

 
 

Cos’è la salute? Da chi e da cosa dipende il nostro stato di benessere? Qual è il ruolo dei 

poteri pubblici? I sistemi sanitari sono tutti uguali? E quanto è importante la comunicazione 

pubblica? Cosa significa “fare marketing” in sanità? Promuovere un servizio o la salute stessa? Un 

ospedale deve curare le nostre malattie o può e deve assumersi responsabilità maggiori?  

Numerosi e ambiziosi sono gli interrogativi alla base di questo lavoro, così come variano le 

risposte alla domanda sul “perché” esplorare il mondo della sanità da parte di uno studioso di 

comunicazione.   

La prima, banalmente, è riconducibile all’importanza attribuita nella nostra cultura alla 

salute, intesa come bene pubblico, il più prezioso, da tutelare e promuovere a più livelli di governo 

e responsabilità.  

Un seconda ragione è, senza dubbio, il profondo interesse stimolato da esperienze personali 

e familiari, accompagnato da una curiosità intellettuale coltivata attraverso importanti momenti 

formativi e professionali. Il fascino discreto di un mondo così singolare, caratterizzato nel contempo 

da dinamiche proprie e da un’enorme rilevanza sociale, ha infatti condotto chi scrive a seguire un 

pluriennale percorso di approfondimento sulle politiche per la salute, dallo specifico punto di vista 

dei communication studies.  

Un terzo motivo riguarda, infine, la rilevanza collettiva e politica di un comparto, come 

quello sanitario, oggetto di dibattito pubblico e affrontato in maniera sempre più critica e caotica, 

con l’effetto perverso di alimentare pregiudizi e sfiducia in una cittadinanza che si ritiene invece di 

dover coinvolgere nei processi di amministrazione della cosa pubblica.  

Con questi stimoli e con queste motivazioni, si è pensato dunque di studiare il ruolo del 

marketing e della comunicazione nelle istituzioni sanitarie pubbliche, al fine di chiarirne i diversi 

obiettivi e le potenzialità. L’opportunità poi di entrare in un contesto organizzativo specifico e 

complesso per “fare ricerca” su un caso concreto, ha permesso di dare maggior concretezza a un 

primo, impegnativo lavoro di rassegna e analisi sullo stato dell’arte di queste discipline. 

Il punto di vista adottato è stato, necessariamente, interdisciplinare. Considerando la 

comunicazione pubblica come una disciplina di confine e  le organizzazioni sanitarie come sistemi 



complessi, si è scelto di adottare il bagaglio concettuale e metodologico della sociologia e degli 

studi di management, delle scienze economiche e dei communication studies, delle teorie 

sull’organizzazione e delle scienze giuridiche. 

Il primo passo è stato quello di ricostruire le variabili di contesto in cui inserire la ricerca. Si 

è cercato così di definire il concetto di salute nella sua densità di significati (1.1), dovuta a una 

natura multi-dimensionale intrinsecamente legata alle sue rappresentazioni sociali, e alla luce del 

crescente interesse manifestato – non senza implicazioni - dal mondo dell’informazione.  

Una visione ampia dell’idea di salute ha in ogni modo dovuto considerare l’insieme delle 

istituzioni, delle persone e delle risorse coinvolte nella sua promozione, nel recupero e nel 

mantenimento: ci siamo così concentrati sulle caratteristiche del sistema sanitario italiano (1.2), sul 

lungo processo di riforma e sulle nuove realtà istituzionali, per meglio comprendere le 

caratteristiche dell’organizzazione oggetto di ricerca, presentata in maniera dettagliata nel terzo 

capitolo. 

Un paragrafo a parte ha meritato il lungo e tortuoso cammino della comunicazione pubblica 

(1.3), giunta ormai a un elevato livello di maturazione e inserita in una nuova visione del rapporto 

tra amministrazione pubblica e cittadini, con importantissime conseguenze e opportunità anche per 

il mondo sanitario, dotatosi di nuovi strumenti e linee di indirizzo in proposito. 

Al marketing, inserito di fatto in questo processo, abbiamo dedicato il secondo capitolo. È, 

questa, una parte molto importante della tesi, convinti come siamo che l’adattamento di teorie e 

tecniche maturate in un ambito commerciale (2.1)  richieda chiarezza concettuale, rigore 

metodologico e rinnovata sensibilità, a partire dagli aspetti terminologici ritenuti, in molti casi e a 

torto, di secondaria importanza.  

Vedremo quindi le differenze tra marketing sanitario (2.2) e marketing sociale per la salute 

(2.3), due nuove discipline  autonome, ma con elevati gradi di compenetrazione e confini non 

sempre rispettati, con conseguenze ambivalenti.  

Presenteremo l’indagine svolta da un’importante Fondazione sull’adozione nella sanità 

italiana delle logiche di marketing (2.4) e, nel paragrafo 2.5, ci soffermeremo sulle principali 

specificità e criticità, con considerazioni epistemologiche ed etiche. 

Il terzo capitolo è interamente dedicato alla presentazione dell’organizzazione studiata: il 

S.Orsola - Malpighi di Bologna, azienda ospedaliera autonoma e policlinico universitario di rilievo 

nazionale, nata dall’unificazione di due precedenti strutture nello spazio di un’unica “cittadella” da 

5000 dipendenti. 

Gli aspetti più empirici verranno invece trattati nella quarta parte del lavoro, con la 

presentazione di un importante progetto di ricerca nato dalla collaborazione tra l’azienda e il corso 



di laurea specialistica in Comunicazione pubblica, sociale e politica dell’ateneo bolognese: un 

progetto di lungo periodo che, nel suo primo semestre, ha iniziato a dare risultati interessanti.  

Dopo una prima osservazione su alcuni studi già realizzati (4.2), presenteremo, con le 

specifiche e doverose note metodologiche, le diverse ricerche compiute sul primo, interessante 

esperimento di Bilancio Sociale (4.3) e sul ruolo dell’Ufficio Stampa nei rapporti con i media, 

partendo dall’analisi della rassegna stampa dell’anno 2005 (4.4).  

Valutate poi le funzionalità dei servizi telematici utilizzati dalla struttura (4.5), nell’ultimo 

paragrafo presenteremo, infine, i risultati di un’altra ricerca qualitativa sulla cooperazione e 

l’integrazione socio-sanitaria (4.6), per evidenziare  l’importanza del ruolo delle associazioni di 

volontariato e tutela dei diritti nella vita dell’ospedale. Considerando, in conclusione, l’opportunità 

di rafforzare forme di partnership per una promozione della salute efficace e socialmente 

responsabile. 
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