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INTRODUZIONE 
 

La tesi «social media e promozione della salute - "Too Young To Drink" - prevenzione della 

sindrome feto alcolica» si pone come obiettivo quello di affrontare lo studio e l'analisi della 

medesima campagna grazie all'utilizzo degli strumenti del web 2.0 i quali, al giorno d'oggi, 

ricoprono un ruolo sempre più importante nella promozione della salute. 

 

Sulla base di ciò il primo capitolo ripercorre le tappe delle conferenze internazionali da Alma Ata 

1978 ad Helsinki 2013, organizzate dall'OMS, nelle quali i Paesi più influenti al mondo si sono 

confrontati sui problemi di salute globale pianificando azioni d'intervento nel futuro prossimo. 

Si definisce poi la promozione della salute e il marketing sociale soffermandosi sugli elementi che 

lo compongono e ponendolo a confronto con quello commerciale. Infine un accenno al web 2.0 e di 

come si stia affermando in ambito medico; soprattutto i social network quali Facebook, Twitter e 

YouTube (piattaforma condivisione video). 

Per concludere alcuni dati sull'utilizzo di Internet in Italia e la sua affermazione nel settore sanitario. 

 

Il secondo capitolo è interamente dedicato al FASD dove, si è posta particolare attenzione alla 

descrizione dei sintomi, dei fattori di rischio, alla diagnosi e le modalità d'intervento. Si precisa fin 

da subito che è una malattia prevenibile al 100%, bisogna non assumere bevande alcoliche in 

gravidanza e durante l'allattamento. 

Vengono inoltre presentati alcuni dati sulla sua diffusione di consumo in Italia ed in Emilia 

Romagna per fascia di età, frequenza e tipo d'uso. Per la Regione in esame si è anche riportato i 

risultati dell'indagine condotta sui genitori dei bimbi nati nel 2013/2014 ponendo attenzione sull'età 

e il titolo di studio di madri e padri.  

 

Il terzo capitolo si sofferma sul come, tre organizzazioni no profit impegnate  a diffondere la 

consapevolezza sul FASD, utilizzino i social media per conoscere i danni che l'alcol causa al feto. 

Nel dettaglio si è esaminato i post pubblicati sui canali Facebook, Twitter e YouTube di NOFAS, 

EUFASD Alliance e MAMMA BEVE BIMBO BEVE al fine di comprendere il potenziale 

engagement generato  dall'uso di tali strumenti. 

Si è poi deciso di capire, mediante programmi come, ad esempio, Google Trend e Topsy, quanto e 

come si parla dello spettro dei disordini feto alcolici sul web focalizzando l'attenzione sui mesi di 



  

agosto, settembre e ottobre 2014, quelli che precedono e seguono il 09 settembre, FASD-Day, 

giornata mondiale dedicata alla sindrome. 

 

Nel quarto e ultimo capitolo, si è proceduto come nel precedente, ma prendendo principalmente in 

considerazione  il 09 settembre, giorno del lancio della campagna "Too Young To Drink 2014"  e i 

mesi seguenti, cioè ottobre e novembre. 

Attenzione è stata posta all'intera fase di realizzazione di quest'ultima riportando l'idea alla base del 

concept, la strategia comunicativa adottata e il valore del visual utilizzato per attirare gli sguardi 

della gente (un feto immerso in una bottiglia d'alcol) e porli a riflettere su un tema così importante 

ma poco diffuso. L'importanza di questa campagna risiede inoltre nel fatto di avere una valenza 

internazionale, il 09/09/2014 alle ore 09:09 locali, 28 Paesi in tutto il mondo sono scesi nelle piazze 

con lo striscione dell'iniziativa, ma la portata dell'evento non si è limitata a ciò ma ha aperto i propri 

confini al web grazie ai canali social Facebook, Twitter e Instagram appositamente aperti. 

Si è cercato di comprendere la rilevanza della campagna e di mettere in luce gli aspetti favorevoli 

grazie l'impatto avuto nelle piattaforme digitali. 

 

In appendice infine verranno riportati tre studi condotti in Italia sul FASD:  

- il primo sul grado di conoscenza della sindrome da parte di neonatologi e pediatri italiani e 

spagnoli; 

- il secondo è un'indagine eseguita su una popolazione campione delle scuole elementari del 

Lazio;  

- il terzo analizza l'esperienza dei professionisti sanitari dell'ULSS n.9 di Treviso in relazione 

al consumo di alcol in gravidanza e allattamento. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  

CONCLUSIONI 
 

La tesi «Social Media e Promozione della Salute: "Too Young To Drink" Prevenzione della 

Sindrome Feto Alcolica» nasce nell'ambito del marketing e della comunicazione sociale, nel caso 

specifico la promozione del FASD (Spettro dei Disordini Feto Alcolici), grazie anche alla 

campagna "Too Young To Drink".  

L'importanza di quest'ultima risiede nel fatto che: 

- dà visibilità a un tema conosciuto  a pochi; 

- ha valenza internazionale; 

- ha usato, per la diffusione del proprio messaggio, gli strumenti del web 2.0, i social network. 

 

Per fornire un quadro completo sul tema, si è deciso di suddividere l'elaborato in quattro capitoli, 

ognuno dei quali si è soffermato su un ambito specifico. Nel dettaglio: 

I. social media e promozione della salute. 

Sono qui state ripercorse le tappe che hanno portato la promozione della salute dei cittadini 

all'attenzione dei Governi. Dagli incontri delle autorità governative e l'OMS è stato possibile dal 

1978 al 2013 stillare nove Dichiarazioni grazie le quali il benessere della popolazione, del 

pianeta e la prevenzione delle malattie hanno consentito il miglioramento delle condizioni di 

vita. 

Si è quindi delineato l'importante ruolo della "promozione della salute" il cui compito, ad oggi, 

è quello di prevenire l'insorgenza di affezioni, mirando all'adozione di stili di vita salutari. Al 

fine di perseguire tale obiettivo si è fatto ricorso del marketing sociale e agli strumenti del  web 

2.0, i social network quali Facebook, Twitter e YouTube, per diffondere i propri messaggi di 

sensibilizzazione.  

 

II. FASD Fetal Alcohol Spectrum Disorders. 

Questa sezione della tesi è stata invece interamente dedicata alla sindrome. Se ne è ripercorsa 

l'origine, i fattori che la determinano, come diagnosticarla e come intervenire per ridurre la 

manifestazione di conseguenze secondarie poiché cura non c'è. 

Una malattia ancora sconosciuta  ma facilmente prevenibile se non si consuma bevande 

alcoliche in gravidanza e allattamento. 

 

Un occhio di riguardo è stato rivolto all'assunzione d'alcol in Italia dove, secondo i dati Istat 

osservati, allarmante risulta essere il cambio di tendenza che si è registrato negli ultimi anni: 



  

- un incremento dei consumi fuori pasto; 

- un aumento dell'uso da parte della popolazione più giovane, in particolar modo la 

componente femminile; 

- crescente il fenomeno del Binge Drinking che abbiamo visto essere il consumo di 5/6 

unità alcoliche in un  ristretto arco temporale. 

Nel dettaglio si è constato che: 

- è in aumento il consumo occasionale di alcol che coinvolge il 76,6% degli uomini e 

il 50,2% delle donne; 

- per quest'ultime si registra anche un incremento dei consumi all'aumentare del titolo 

di studio; 

- la diffusione del Binge Drinking è pari al 21% dei maschi è il 76% delle femmine dai 

18 ai 24 anni. 

Questi dati, posti a confronto con il consumo d'alcol e le gravidanze avvenute in Emilia 

Romagna nel 2014, hanno reso evidente come urgente sia la diffusione di una campagna di 

promozione della salute che affronti il problema del FASD. Questo perché, un consumo 

eccessivo d'alcol è stato registrato in corrispondenza dell'età fertile quindi necessaria è una 

campagna che sensibilizzi le persone sul tema e le porti a riflettere sulle conseguenze dei propri 

comportamenti. 

 

III. FASD e social media. 

Si è qui deciso di prestare attenzioni a tre associazioni: 

- MAMMA BEVE BIMBO BEVE in Italia; 

- EUFASD in Europa; 

- NOFAS in America. 

Questo perché esse consentono di prendere in considerazione tre diverse realtà che lottano per 

uno stesso scopo, la diffusione della conoscenza del FASD nel mondo, le quali hanno deciso di 

far ciò anche mediante l'utilizzo degli strumenti comunicativi precedentemente delineati, 

Facebook, Twitter e YouTube. 

 

Dall'analisi effettuata è emerso che la maggior attenzione al tema è stata dedicata  il 09 

settembre che abbiamo visto essere la giornata mondiale sullo spettro dei disordini feto alcolici. 

Questa scelta è risultata essere opportuna poiché maggiore è l'attenzione alla sindrome in 

occasione della sua ricorrenza  quindi maggiore deve essere il coinvolgimento del pubblico 

mediante un incremento della pubblicazione di post. Questo però deve essere attuato durante 

l'intero anno di modo che gli utenti siano sempre aggiornati sul FASD, siano portati ad 



  

interagire con i contenuti che le associazioni pubblicano e veder aumentare i propri iscritti, 

quindi aver un più ampio pubblico a cui diffondere il proprio messaggio.  

Inoltre è emerso un coinvolgimento positivo dell'utente, in particolar modo in settembre, dove 

non si ci è solo limitati a leggere i post ma si sono anche apposti "mi pace" e attuato 

condivisioni.  

Si è quindi costatato che una buona percentuale di post hanno riscontrato preferenze da parte 

degli utenti ma, nel momento in cui si analizza l'engagement, escluso il mese di settembre il cui 

valore  è risultato ottimo, a valutazioni opposte si giunge negli altri due mesi sintomo che, per 

quest'ultimi, pochi fan (o gli stessi) hanno interagito con quanto pubblicato.  

Viene comunque dimostrata la validità dei social network nell'ampliare la visibilità di un tema; 

occorre però sottolineare come alla base vi debba essere una forte strategia comunicativa, che 

miri ad accogliere l'interesse del pubblico e a fornire un'informativa che sia il più completa 

possibile. 

Il maggior interesse è stato, nel caso specifico, registrato il 09 settembre ciò sembra suggerire 

che gli utenti preferiscono i contenuti visivi a quelli testuali; le associazioni dovrebbero tenere 

conto di quanto detto. 

 

Nulla è invece risultata essere l'attività di YouTube, massimo 2 i video pubblicati in 3 mesi, in 

tesi si consiglia di prestare maggiore attenzione a questi tipi di contenuti evidenziando 

l'importanza che ricoprono nella veicolazione di messaggi, poiché rimangono maggiormente 

impressi nella mente dello spettatore.  

 

IV. "Too Young To Drink" e social media. 

Ultimo capitolo, dedicato alla campagna "Too Young To Drink" lanciata nelle piazze di 28 Paesi 

alle ore 09:09 (ora locale) del 09/09/2014  in occasione del FASD-Day. Uno striscione che 

racchiude in sé mesi di lavoro da parte di grafici, comunicatori e tutti coloro che hanno 

collaborato con lo staff di Fabrica. Una campagna avente il fine di far conoscere la sindrome 

presso la popolazione, far sì che le future madri facciano scelte salutari grazie anche al sostegno 

dei propri cari e generare interesse affinché vengano create le strutture necessarie per dar 

sostegno ai bambini affetti da FASD. Obbiettivi importanti, non semplici e immediati da 

conseguire, a cui solo il tempo e la riduzione delle nascite con lo spettro dei disordini feto 

alcolici potrà dare una risposta.  

Essa rappresenta comunque un importante punto di partenza affinché se ne parli in tutto il 

mondo e se ne comprenda gli effetti negativi che questa malattia comporta sul nascituro e la 

società. Il solo parlarne fa sì che la consapevolezza sull'esistenza di questo problema arrivi 



  

all'attenzione della gente aumentando quindi la probabilità che azioni vengano intraprese per 

arginare la diffusione di tale sindrome. 

 

A questo scopo alla base dell'azione comunicativa di "Too Young To Drink" c'è l'immagine 

shock di un feto in bottiglia (ogni Paese aderente è stato rappresentato dalla propria bevanda 

alcolica) , materiale informativo tradotto nelle varie lingue e un video di presentazione.  

Aspetto qui ancor più importante è stato il lancio della campagna social in concomitanza 

all'avvio dell'iniziativa nelle piazze, il 09 settembre sono stati aperti i profili ufficiali su 

Facebook, Twitter e Instagram.   

Dall'analisi effettuata è emerso che ancora molto vi è da investire su Instagram  (solo due le foto 

pubblicate) mentre per gli altri due social si è riscontrato un basso numero di iscritti ma una loro 

buona interazione con i contenuti pubblicati, non tanto per i commenti lasciati ma bensì per il 

numero di "mi piace" e condividi. 

I dati ricavati hanno permesso di constatare, come previsto da campagna, una più elevata 

concentrazione di post nel giorno del FASD-Day in cui si è riscontrato anche un maggior 

numero di preferenze femminili. Ciò fa supporre che la campagna abbia lasciato un segno, 

sperando che le donne non si siano limitate ad osservare il post ma abbiano anche compreso il 

messaggio in esso contenuto, se così non fosse non avrebbero mai messo un "like"  e lasciato 

che i propri amici vedessero il post sul proprio profilo personale. 

 

In sintesi questa tesi ha messo in evidenza come sia importante la salute, come sia necessario 

prevenire piuttosto che curare. Rilevante è conoscere le malattie per individuarne le cause e poter 

quindi intervenire a priori sui fattori che ne determinano la manifestazione. Questo da un lato 

consente di diminuire il numero di ammalati e dall'altro di ridurre le spese che lo Stato e la società 

devono sostenere per curare i pazienti. Tutto ciò però è possibile solo se a priori c'è un'efficiente 

azione comunicativa; ruolo di quest'ultima è quella di portare le persone a conoscenza di un 

problema e sensibilizzarle affinché abbandonino cattive abitudini al fine di abbracciarne di salutari. 

A tale scopo nasce il marketing  sociale, il quale mette a disposizione i propri strumenti affinché il 

messaggio raggiunga il più elevato numero di persone preoccupandosi non solo di comunicare 

qualcosa ma, anche di valutare i risultati ottenuti; una campagna sociale è efficiente solo se porta a 

un cambiamento. 

Al fine di compiere la propria missione e andare incontro alle esigenze della società odierna il 

marketing sociale ha aperto le proprie porte al web 2.0 e ai social network, i quali consentono di 

rivolgersi direttamente a un vasto numero i persone senza limiti spazio-temporali. 



  

Si è infatti ricordato che il 75% degli italiani usa Internet da casa, che Facebook e Twitter vengono 

impiegati rispettivamente dal 24 e il 10 per cento della popolazione e che il 42% usa Internet per 

reperire informazioni mediche. 

 

Un problema sociale sempre più emergente, in Italia, si è visto essere il consumo di alcol fuori pasto 

in particolar modo da parte della popolazione femminile. Qui oggetto di analisi non è l'alcolismo 

ma bensì un tema ad esso strettamente correlato ossia l'effetto negativo dell'alcol in gravidanza e 

allattamento sul nascituro, il FASD. Di come sia necessario intervenire da un lato sulla popolazione 

affinché diventi consapevole del problema e dall'altro sui medici di modo che diffondano 

informazioni coerenti cioè l'astensione totale da bevande alcoliche.  I dati riportati hanno infatti 

messo in evidenza l'importanza di ciò perché il consumo d'alcol viene maggiormente registrato nella 

fascia d'età che comprende i genitori di domani. 

 

Sono state inoltre prese in esame tre organizzazioni impegnate sulla diffusione della sindrome dei 

disordini spettro alcolici e si è analizzato l'uso dei social istituzionali per dar maggior visibilità al 

proprio messaggio. 

Dall'analisi effettuata sui post pubblicati nei mesi di agosto, settembre e ottobre ed il riscontro 

ottenuto dagli utenti è emerso che: 

- più ampio è l'utilizzo di Facebook e Twitter a discapito di YouTube. Nuova rilevanza 

deve essere attribuita ai video, la cui componente visiva e uditiva, li rendono i mezzi più 

idonei per sensibilizzare la gente; 

- più attenzione deve essere rivolta alla programmazione delle pubblicazioni, la quale 

deve essere equamente suddivisa durante tutto l'anno al fine di mantenere alto il 

coinvolgimento; 

- costante deve inoltre essere l'analisi dei risultati social conseguiti, sia mediante l'uso 

delle metriche, come qui fatto, sia tramite gli strumenti disponibili online a cui solo 

l'amministratore ha accesso. Essi permetteranno di valutare, di volta in volta, l'efficacia 

della propria strategia comunicativa ed apportare correzioni dove necessario. 

 

Si è infine analizzata la campagna "Too Young To Drink" avente una valenza internazionale e che 

ha basato la propria strategia comunicativa anche sull'uso dei social. 

Questa campagna ha messo in evidenza come la collaborazione tra più Paesi può portare alla 

diffusione di uno stesso messaggio in varie culture e in diverse lingue superando le differenze 

esistenti. 



  

Ha evidenziato come il FASD sia un problema mondiale e in quanto tale la sua esistenza vada 

comunicata in tutto il mondo; si è visto insieme come "Too Young To Drink" abbia potuto fare tutto 

ciò: 

- tramite l'uso di un'immagine shock il cui effetto è stato già comprovato da una campagna 

precedente (Mamma Beve Bimbo Beve), riadattata per accogliere le usanze degli Stati 

aderenti; 

- uno slogan semplice, chiaro e diretto tradotto nelle diverse lingue; 

- un'azione marketing pianificata per creare interesse e curiosità sul tema puntando sulla 

sorpresa, il tutto diffuso tramite i canali social appositamente creati. 

 

L'analisi di " Too Young To Drink " ha consentito di mettere in risalto i punti di forza e di debolezza 

di una campagna comunicativa così ideata. Si è infatti constatato un forte investimento nella 

progettazione e la realizzazione della campagna. Molta cura è stata rivolta all'immagine e allo 

slogan il cui scopo è stato quello di incontrar l'accoglimento delle varie culture, diffondendo a un 

primo sguardo il messaggio della campagna ed evitando al tempo stesso la formazione di stigmi o il 

rigetto della stessa qualora il visual fosse stato considerato "troppo forte". Di forte impatto è stato 

inoltre il lancio della campagna, l'aver riempito le piazze a quell'ora in quel giorno con gli striscioni 

grazie al contributo dei volontari; essa ha si creato stupore ma anche interesse. 

 

Diversi sono invece i risultati conseguiti dall'azione sui social. Si nota fin da subito che l'apertura 

dei canali è venuto in concomitanza con il lancio della campagna. Questo ha fatto sì che: 

- il maggior numero di pubblicazioni si sia avuto il 09/09/2014; 

- i post erano per lo più foto ritraenti l'attività nelle piazze; 

- maggiore è stato il coinvolgimento del pubblico, soprattutto femminile, in quella data. 

 

In prima istanza è quindi possibile affermare che l'obiettivo desiderato è stato raggiunto ovvero la 

massima visibilità in occasione del FASD-Day ma, un'analisi più accurata ha permesso di mettere in 

luce come: 

- il numero di iscritti per social network è basso, questo probabilmente perché pochi erano a 

conoscenza dell'esistenza dei profili; 

- la concomitanza del lancio della campagna con l'apertura dei canali social avrebbe avuto 

maggiore risonanza se sullo striscione usato nelle piazze fosse stato presente l'icona di 

rimando; 

- utile l'uso delle foto per dar visibilità alla giornata, ma maggiore doveva essere il 

coinvolgimento della gente comune; 



  

- importante il ruolo dei "mi piace" e i condividi che hanno ampliato il numero di utenti che è 

entrato a contatto con il tema; 

- mantenere alto il coinvolgimento di modo che maggiore sia l'attesa per "Too Young To 

Drink 2015" (ormai 2016).  

 

 

 

Questa tesi ha quindi permesso di analizzare a 360° lo sviluppo di una campagna sulla promozione 

della salute tramite i social network. È stato uno strumento di riflessione cha ha da un lato 

evidenziato l'importanza dell'attività svolta su questi strumenti per far conoscere il FASD e 

dall'altro ne ha messo in risalto punti di forza e di debolezza. Non si è limitata a delinearli ma anche 

fornito spunti utili, sperando che siano di riflessione al fine di migliorare l'azione comunicativa 

intrapresa sia dalle associazioni che dagli organizzatori della campagna.  
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