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Il paziente bariatrico di oggi arriva al percorso chirurgico in un contesto profondamente diverso rispetto al 

passato. Prima ancora di incontrare l'equipe, può aver già cercato informazioni on line 

La ricerca di informazioni sulla chirurgia bariatrica non sembra essere motivata esclusivamente dal bisogno di 

conoscere la procedura. Online il paziente può cercare anche qualcosa di diverso: "voglio sapere se quello che sto 

vivendo è normale"; "voglio vedere come è andata agli altri”; "voglio sentirmi meno solo"  

                                                                                                      

PERCHÈ PARLARE DI SOCIAL MEDIA IN AMBITO BARIATRICO?



La teoria delle "Comunità Immaginate" di Benedict Anderson (2016) offre una chiave interpretativa 

interessante. Le comunità online permettono infatti a persone che probabilmente non si incontreranno mai 

fisicamente di sviluppare un forte senso di appartenenza attraverso esperienze condivise. Nel contesto di un 

percorso bariatrico, questo può aiutare a ridurre stigma sociale e isolamento e favorire riconoscimento e 

validazione                  

    

 I SOCIAL MEDIA COME SPAZIO IDENTITARIO



Teoria del Confronto Sociale  (Festinger, 1954): gli individui hanno una tendenza innata a confrontarsi con gli 

altri per valutare se stessi                                                                                                                       

Nell’ambito del percorso bariatrico i social media offrono la possibilità di entrare in contatto con persone che 

stanno vivendo o hanno già vissuto la stessa esperienza, fornendo modelli con cui confrontarsi.

I confronti verso l'alto (upward comparison), con persone che hanno raggiunto risultati positivi, possono 

aumentare la motivazione e la speranza oppure generare sentimenti di inadeguatezza.  I confronti verso il basso 

(downward comparison) possono invece rassicurare rispetto ai propri progressi, migliorando temporaneamente 

il proprio benessere                                                                                                                                                                                       

           

    

 I SOCIAL MEDIA COME SPAZIO IDENTITARIO



Il paziente bariatrico può valutare il proprio percorso attraverso indicatori clinici e personali  come stato di 

salute, funzionalità,  qualità della vita, benessere generale; oppure attraverso indicatori sociali  come peso, 

velocità della perdita,  trasformazione estetica                                                                                                                             

Il rischio è che il secondo sistema di misura diventi predominante                                                                                        

Pertanto non è più necessario chiedere al paziente solo “come sta”  ma anche “rispetto a chi/cosa valuta il proprio 

stato emotivo ed il proprio percorso”                                                                                                                                                         

                                           

    

 I SOCIAL MEDIA COME SPAZIO IDENTITARIO



                                                                                                                                                   

Popolarità vs affidabilità                                                                                                                                                             

           

I video sull'alimentazione dopo la chirurgia bariatrica su YouTube sono di bassa qualità. Sebbene quelli caricati da medici e 

dietologi risultino significativamente più accurati, sono numericamente inferiori e ricevono meno visualizzazioni rispetto ai 

video prodotti da non esperti in ambito sanitario (Batar et al., 2020)                                                                                                                        

                         

Sebbene i contenuti creati da personale medico-sanitario ottengano punteggi DISCERN più elevati sulla piattaforma Tik Tok, i più 

popolari rimangono quelli con la qualità informativa peggiore (Lahooti et al. 2023)                                                                                            

                                                                                                    

Facebook risulta essere la piattaforma più consultata per ottenere informazioni in ambito bariatrico. Solo una piccola quota delle 

pagine dedicate alla chirurgia bariatrica ha finalità educative, mentre la maggior parte dei contenuti riguarda esperienze 

personali o aspetti promozionali (Koball et al., 2025; Pereira et al., 2022)      

RISCHI ASSOCIATI ALL’USO DEI SOCIAL MEDIA



Self management                                                                                                                              

La pratica dell’autogestione pare stia diventando sempre più diffusa nell’era della digitalizzazione, con particolare 

riferimento all'utilizzo improprio di sostanze dimagranti, integratori e pratiche alimentari estreme promosse online 

senza supervisione sanitaria (Jeljeli et al. 2026)                                                                                                                       

Nel contesto di un percorso bariatrico ciò potrebbe verificarsi ad esempio nel caso di recupero peso post operatorio e nel 

tentativo da parte del paziente di risolvere tale problematica in autonomia, senza far ritorno all’equipe multidisciplinare, 

spinto da sentimenti di vergogna e timore del giudizio. Ne conseguirebbero diete restrittive, uso di integratori, senza 

indagare le cause del recupero, con il rischio di compromettere lo stato nutrizionale e ritardare un intervento clinico 

appropriato                                                                                                                          

RISCHI ASSOCIATI ALL’USO DEI SOCIAL MEDIA



Rischi decisionali e aspettative irrealistiche                                                                                                             

                                       

A Taiwan, l'adozione della Sleeve Gastrectomy con Proximal Jejunal Bypass (SG-PJB) è aumentata 

vertiginosamente dal 3,06% nel 2019 al 31,48% nel 2024. Questo rapido aumento sembra riflettere la 

convergenza delle dinamiche dei social media. Quasi tutti gli interventi di SG-PJB a Taiwan vengono  eseguiti da un 

unico gruppo chirurgico che, dal 2023, sfrutta attivamente le piattaforme dei social media, in particolare TikTok, a 

scopo promozionale. I loro contenuti enfatizzano trasformazioni, spettacolari prima e dopo, presentano 

testimonial famosi e spesso ritraggono la SG-PJB come trattamento  superiore, sminuendo al contempo altre 

procedure bariatriche consolidate. Le complicazioni e gli effetti a lungo termine vengono raramente affrontati. 

Pertanto i risultati sono idealizzati ed i rischi minimizzati, distogliendo l’attenzione dalla valutazione 

individualizzata  (Wang, YJ., Hsu, KF., 2025)

RISCHI ASSOCIATI ALL’USO DEI SOCIAL MEDIA



Prima   -  ?  -   Dopo                                                                                                                              

I social media privilegiano una narrazione estremamente potente: PRIMA → INTERVENTO → DOPO                              

Il percorso bariatrico reale è molto più complesso:                                                                                                                            

intervento → adattamento → difficoltà → cambiamenti → follow-up → variazioni di peso → mantenimento

Il "prima e dopo" non mostra sempre  le difficoltà alimentari le complicanze, le difficoltà psicologiche, le 

oscillazioni di peso                                                                                                                            

                                                                                            

RISCHI ASSOCIATI ALL’USO DEI SOCIAL MEDIA



 

Bias di peso                                                                                                                                

L’uso prolungato delle piattaforme digitali espone gli utenti a un flusso costante di

contenuti visivi che spesso promuovono ideali corporei di magrezza, spesso irrealistici                                                       

                                       

Un maggiore tempo trascorso sui social media è associato a livelli più elevati dello stigma interiorizzato del peso 

(IWB) nei pazienti candidati alla chirurgia bariatrica                                                                                                                         

                   

L'associazione secondaria tra un BMI post-operatorio più alto e il tempo trascorso sui social media suggerisce che 

i pazienti potrebbero utilizzare i social media per valutare l’andamento del proprio percorso, soprattutto se la 

perdita di peso non è stata raggiunta o è rallentata (Robinson et al., 2020; Stewart et al., 2021)                                        

                                                                                            

RISCHI ASSOCIATI ALL’USO DEI SOCIAL MEDIA



Le comunità online possono assumere una vera e propria valenza terapeutica, integrando il percorso di cura       

In uno studio di Tamir et al., (2024) è stato proposto un programma strutturato di supporto sanitario attraverso

un gruppo Facebook privato composto da pazienti bariatrici e professionisti della salute                                               

Il programma di 12 settimane prevedeva contenuti elaborati da specialisti della nutrizione, psicologia, 

infermieristica,  medicina bariatrica, accompagnati  da testimonianze, infografiche, video e incontri con esperti         

                                                      

Risultati:      ↑ aderenza alle raccomandazioni post-operatorie         ↑ benessere psicofisico           ↑ soddisfazione

Non è quindi il social media in sé a essere "buono" o "cattivo", conta come viene progettato, moderato e utilizzato    

                        

  VERSO UN DIGITALE CLINICAMENTE SICURO



NUOVE COMPETENZE PER L’EQUIPE MULTIDISCIPLINARE

   EDUCARE: Alfabetizzazione digitale
                                    Fonti affidabili
                                    Uso consapevole

INTERCETTARE: Disinformazione
Aspettative irrealistiche
Segnali di disagio psicologico

ACCOMPAGNARE: Immagine corporea        
                                      Confronto sociale
                                     Identità post bariatrica



Produrre contenuti  basati sulle evidenze, coinvolgendo tutti i membri del team

Utilizzare le testimonianze in modo etico, raccontando successi ma anche difficoltà

Presentare dati realistici sugli outcome, evitando la spettacolarizzazione della perdita di peso

Moderare le comunità online, quando possibile

 NUOVE COMPETENZE PER L'EQUIPE MULTIDISCIPLINARE



ll social media non si costituisce più come un qualcosa che sta al di fuori dal percorso di cura.

È uno degli ambienti nei quali il paziente costruisce il proprio percorso di trasformazione.   Per questo la risposta 

assistenziale non può essere semplicemente: "Non guardare i social”. La sfida consiste nel comprendere e gestirne 

l'impatto di questa variabile nel percorso di cura                                                                                                                                
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