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Il nuovo libro,
del prof. Antonio Pelliccia

La motivazione

U no degli aspetti fondamentali legati
alla motivazione nello studio odon-
toiatrico & quello inerente all'armonia
interna del team che compone lo studio
stesso.

Se quest'aspetto sostanziale ed impre-

L'enzima del successo professionale?

Antonio Pelliccia, Direttore Responsabile Mediamix

management delle risorse umane aveva
sviluppato diverse teorie e applicato nu-
merose strategie con risultati ottimisti-
ci rispetto alle aspettative. Uno dei piu ri-
nomati promotori dei sistemi di gestione
interna delle unita operative é stato Ma-

scindibile & compromesso o non é su [=_1slow (International Management — 1970

cientemente sviluppato, il primo ad ac-
corgersene é il paziente, il quale collega la
mancanza di entusiasmo, di dedizione al
lavoro e di armonia all'interno del team
ad una realta negativa di qualita perce-
pita, di mancanza di passione e piacere
nelle attivita che si stanno svolgendo. Ov-
viamente da cid non puo che conseguir-
ne un danno per I'immagine del proprio
studio!

Nella letteratura internazionale sul ma-
nagement, per quanto concerne le “Scien-
ze e Tecniche dell'Organizzazione’, l'ar-
gomento é stato dilusamente trattato
e sviscerato. Gia dai primi anni '60, ma
in particolare agli inizi degli anni '70, il

— Gerarchia dei Bisogni Fondamentali /
“Scienza e Tecniche dell'Organizzazione”
—V.Kettlitz— 1972 - Franco Angeli).
La di[erenza fondamentale risiede nell'i-
denti[cdre due dilefenti atteggiamenti
culturali per cio che concerne la direzio-
ne dello studio, come dire, due di [eden-
ti status; “I'impresario” e “l'imprenditore”.
L'impresario assume qualcuno, lo fa lavo-
rare e incassa denaro dalla sua attivita o
dalla sua collaborazione, non investe nel-
la sua formazione e nell'integrazione con
le altre risorse, lo terra [nthé sarain gra-
do di produrre o [n¢hé non chiedera gra-
ti Lche economiche, poi lo sostituira.
Continuaapag. 3
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Comunicazione sanitaria

Avvocato

r.ssa Silvia Stefanelli

Quando

la comunicazione
sanitaria sfrutta

esperto in diritto sanitario

ualche giorno fa é apparsa sul

web un'intervista di Ketty Vac-

caro del Censis - che da anni si
occupa per I'lstituto diricercaitaliano di
dati in tema di salute - nella quale si af-
ferma: “Oggi il 34% dei connazionali usa
laRete a caccia di notizie disalute, qual-
cosa come 16,6 milioni di persone. E il
29,5% lo fa cercando informazioni preci-
sesu patologie. Mentre il 40,5% utilizza
i social network (19,8 min). Insomma,
se dal 2003 al 2010 c'é stata una mas-
siccia avanzata dei media come fonte
di informazione sanitaria, un ruolo im-
portante e decisamente nuovo € quello
delweb.
Lintervista continua poi precisando che:
“si tratta per lo piu di maschi, giovani,
colti e istruiti e abitanti nei grandi cen-
tri, senza dilerenze tra Nord, Centro e
Sud.’
| dati riportati fanno senza dubbio pen-
sare. In particolare quello relativo ai quei
20 milioni di italiani (circa) che usano i
social network per acquisire notizie sul-
la salute 0 meglio - per quanto ci inte-
ressa - sui soggetti che erogano salute e
prestazioni.
Si tratta del cosiddetto web 2.0, termi-
ne utilizzato per indicare uno stato di
evoluzione del World Wide Web, rispet-
to alla precedente condizione statica:
trattasi infatti di tutte quelle applicazio-
ni on-line che permettono uno spiccato
livello di interazione tra il sito e |'utente
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(blog, forum, chat, sistemi quali Wikipe-
dia, YouTube, Facebook, Myspace, Twit-
ter, ecc).

In altre parole il riferimento € a tut-
ti quegli strumenti informatici che con-
sentono una interazione on-line con il
paziente.

Da tale mondo nasce poi il marketing
web 2.0, cioé lutilizzo di tali strumenti
per far conoscere la propria attivita pro-
fessionale, il proprio studio, le proprie pe-
culiarita ai potenziali pazienti.

In e [efki basta fare un semplice giro su
Facebook per rendersi conto che sono
ormai numerosi gli studi odontoiatrici
che gestiscono una pagina su tale social
network.

Quali sono i vantaggi rispetto alle
altre forme di comunicazione?

In primis il vantaggio economico: il co-
sto e praticamente nullo (se si esclude il
valore economico del tempo di imple-
mentazione e gestione della pagina); in
secondo luogo senza dubbio l'ampiez-
za delle informazioni che possono esse-
re fornite: dalle foto dello studio, a infor-
mazioni pratiche ed organizzative dello
stesso, a notizie che riguardano nuovi
materiali, nuove apparecchiature o cor-
si di aggiornamento che lo studio segue,
[nd a consigli pratici e spiegazioni sem-
plici sulle terapie.

Si tratta quindi di una informazione
narrata, molto spesso meglio fruibile dal

1 social network

facebook

paziente e qualche volta (pensiamo alle
notizie “postate” su Facebook) mediate
anche dall'esperienza diretta degli altri
pazienti.

Quali sono le regole da tener sem-
pre presenti?

Senza dubbio quelle della pubblicita in
generale: trasparenza e veridicita.

Per essere poi piu precisi io credo che
per tale tipologia di iniziativa debba-
no trovare applicazione le norme relati-
ve in generale alla pubblicita e alle prati-
che commerciali contenute nel Codice
del consumo (che, non dimentichiamo-
lo, trovano applicazione anche per i
professionisti).

Piu esattamente lart. 20 del Codice
del consumo cosi alerima: ‘Le prati-
che commerciali scorrette sono vietate.
Una pratica commerciale € scorretta se
¢ contraria alla diligenza professiona-
le, ed € falsa 0 idonea a falsare in misu-
ra apprezzabile il comportamento eco-
nomico ... del consumatore medio che
essa raggiunge o al quale € diretta o del
membro medio di un gruppo qualorala
praticacommerciale sia diretta a un de-
terminato gruppo di consumatori”.
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