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Strategia Dipendenze – Allegato I (capitolo 6.2): statistiche 2013 

Dati in percentuale e in numeri assoluti arrotondati relativi alle persone interessate in Svizzera nel 2013. Queste stime vanno prese con cautela poiché le percentuali provengono da campioni e quindi sono soggette a errore standard, che può determinare 

importanti deviazioni specialmente per piccole percentuali.  

Forma di 
dipendenza 

Diffusione e consumo problematico dai 15 anni di età1 Fasce d'età selezionate 
Mortalità 

(annuale) 
Costi 

Altri indicatori 

Trattamenti2,; denunce; 
esclusioni 

Andamento negli 
ultimi 5 anni3 

(somma degli indicatori) 

Alcol 

Consumo cronico a 
rischio (ultimi 12 mesi) 

Rischio elevato: 1 % 
(70 000) 

Rischio moderato: 2,9 % 
(200 000) 

Binge drinking  

2 volte/sett.: 5,9 % 
(400 000) 

1 volta/mese: 11,1 % 
(750 000) 

Combinazione di consumo cronico a 
rischio e binge drinking 

Almeno 1 volta nell'ultimo mese 

Totale: 22 % (1,5 mio.) 

Dipendenza dall’alcol 

Totale: circa 250 000 

Binge drinking (almeno 1 
volta/mese) 

20-24 anni: 41,8 % (200 000) 

Consumo cronico a rischio (ultimi 12 
mesi) 

55-74 anni: 5,7 % (100 000) 

15-74 anni: 1600 
decessi (2011) 

Costi sociali 2010 

Diretti: 0,8 mia. fr. 

Indiretti: 3,4 mia. fr. 

Entrate in trattamento 
2012:  

Ambulatoriali: 5711  

Stazionarie: 1289 

Tendenzialmente 
stabile 

Tabacco 
Fumatori giornalieri 

17,6 % (1,2 mio.) 

Fumatori occasionali 

7,4 % (500 000) 

Esposizione al fumo passivo (1+ 
ore/settimana) 

6 % (400 000) 

Fumatori giornalieri 

15-19 anni: 10,8 % (47 700) 

20-34 anni: 22,3 % (360 000) 

Fumatori occasionali 

15-19 anni: 11,9 % (52 000) 

Esposizione al fumo passivo (3-6 
ore/settimana) 

15-24 anni: 25 % (240 000) 

9200 decessi 
(2007) 

Costi medici diretti  

1,2 mia. fr. 

Costi indiretti 

3,8 mia. fr. (perdite di 
lavoro, costi per 
invalidità, ecc.) 

 

Circa un quarto dei 
fumatori giornalieri negli 
ultimi 12 mesi cerca di 
smettere di fumare 

Tendenzialmente stabile 
a livello elevato rispetto 
agli Stati membri dell'UE 

Canapa 
Almeno 1 volta nell'ultimo anno: 5,7 % 
(400 000) 

Almeno 1 volta nell'ultimo mese: 2,7 % 
(180 000) 

Almeno 10 giorni al mese: 0,9 % (60 000)  

Almeno 1 volta nell'ultimo anno 

15-24 anni: 20 % (190 000) 

Almeno 1 volta nell'ultimo mese 

15-24 anni: 9 % (84 000) 

Nessun decesso 
causato 
direttamente 

Nessun dato specifico 
relativo alle singole 
sostanze.  

Secondo uno studio 
(2005), il consumo di 
sostanze illegali 
provoca costi di 4,1 
mia. fr. 

 

Entrate in trattamento in 
aumento (1061) 

Denunce per consumo: 
34 421 

Tendenzialmente 
stabile 

Cocaina 
Almeno 1 volta nell'ultimo anno: 0,5 % 
(35 000) 

Almeno 1 volta nell'ultimo mese: 0,1 % (7000) 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno 

20-34 anni: 1,5 % (23 000) 

Almeno 1 volta nell'ultimo mese 

20-34 anni: 0,4 % (5700) 

1 decesso  

Entrate in trattamento in 
diminuzione (406)  

Denunce: 7721 

Dati sanitari: 

tendenzialmente in 
diminuzione 

Dati di polizia: 

stabile a livello elevato 

Eroina 1 volta nella vita: 0,5 % (35 000) 

Cure sostitutive 

HeGeBe: 8 % di tutti i casi (1598) 

Metadone (2012): 17 500  

1 volta nella vita 

20-34 anni: 1,6 % (6700) 

121 decessi 
(2012) 

Entrate in trattamento: 
1444 

Denunce: 5398 

 

In diminuzione 

Ecstasy 
Almeno 1 volta nell'ultimo anno: 0,2 % 
(14 000) 

 Nessun dato 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno 

15-19 anni: 0,6 % (2600) 

20-24 anni: 1,0 % (5000) 

Nessun decesso 
causato 
direttamente 

Entrate in trattamento 
Ecstasy + anfetamine 84 

Denunce: ecstasy 842 

 

In diminuzione 

Anfetamine 
(speed) 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno: 0,3 % 
(24 000) 

Nessun dato 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno 

15-19 anni: 0,7 % (3000) 

20-24 anni: 1,3 % (6500) 

25-34 anni: 0,5 % (5600) 

Nessun decesso 
causato 
direttamente 

Entrate in trattamento 
Ecstasy + anfetamine 84 

Denunce:  

anfetamine: 1280 

In aumento 

LSD 
Almeno 1 volta nell'ultimo anno: 0,7 % 
(57 000) 

Nessun dato 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno:  

20-24 anni: 1,7 % (8500) 

25-34 anni: 1,2 % (13 000) 

Nessun decesso 
causato 
direttamente 

Nessuno studio disponibile 
Nessuna indicazione 
possibile 
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Medicamenti con effetti psicoattivi 

Psicostimolanti 
Almeno 1 volta nell'ultimo anno: 0,7 % 
(50 000) 

Nessun dato 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno 

15-19 anni: 3,2 % (14 000) 

20-24 anni: 2,2 % (10 800) 

Nessun decesso 
causato 
direttamente 

Nessuno studio 
disponibile 

Nessuno studio disponibile 
Nessuna indicazione 
possibile 

Analgesici 
potenti 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno: 18 % 
(1 250 000) 

Almeno 1 nell'ultimo mese: 8,5 % (600 000) 

Base: ultimo mese 

Assunzione più volte alla settimana 

45-54 anni: 52,4 % (29 000) 

55-64 anni: 58,5 % 

75+ anni: 77,7 % 

Quota ignota di 
casi non rilevati 

Nessuno studio 
disponibile 

Nessuno studio disponibile 
Nessuna indicazione 
possibile 

Sonniferi e 
sedativi 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno: 10,2 % 
(800 000) 

Almeno 1 nell'ultimo mese: 6,7 % (550 000) 
Almeno 1 volta nell'ultimo mese 

65-74 anni: 15,8 % (86 000) 

 

Nessun dato 

Nessuno studio 
disponibile 

Nessuno studio disponibile 
Nessuna indicazione 
possibile 

Dipendenze non legate a sostanze 

Consumo di 
Internet 

Consumo di Internet problematico: 0,9 % (60 000) 

Consumo di Internet sintomatico + problematico: 4,6 % (320 000) 

Consumo di Internet sintomatico + 
problematico 

15-19 anni: 24,8 % (109 000) 

Consumo di Internet solo 
problematico 

15-19 anni: 6,5 % (28 700) 

Sconosciuta 
Nessuno studio 
disponibile 

Nessuno studio disponibile In aumento 

Gioco 
d'azzardo 
(2012)1 

Almeno 1 volta nell'ultimo anno  

46,4 % (3,2 mio.)  

Gioco moderatamente a rischio: 2,9 % 
(200 000) 

Gioco problematico: 0,7 % (50 000) 

Gioco patologico: 0,4 % (27 000) 

Totale gioco d'azzardo eccessivo: 1,1 % 
(75 000) 

20-64 anni: tendenzialmente più 
giocatori d'azzardo 

15-20 anni e >65 anni: 
tendenzialmente meno giocatori 

Tendenzialmente più uomini e più 
persone con reddito mensile netto > 
5000 franchi 

 

Nessun decesso 
causato 
direttamente 

Annuali: tra 551 mio. e 
648 mio. fr. 

Numero di esclusioni dal 
gioco attive nei casinò 
svizzeri 2008: 23 000 

2012: 35 900 

Rallentamento nel 
gioco d'azzardo legale 

CONSUMO COMBINATO 

Almeno 2 
sostanze 

Consumo a rischio di almeno 2 delle seguenti sostanze: alcol, tabacco, canapa, medicamenti 

9 % della popolazione (600 000)  
    

Alcol + 

Alcol e fumo: 15-29 anni 

Alcol non a rischio e fumo giornaliero: 14,3 %  

Alcol a rischio e fumo giornaliero: rischio raddoppiato di fumo 
giornaliero: 28,8 % 

Alcol e canapa: 15-29 anni 

Alcol non a rischio e canapa almeno 1 volta/sett.: 2 % 

Alcol a rischio e canapa almeno 1 volta/sett.: rischio 
quadruplicato di consumo di canapa: 8 %  

Sconosciuta 
Nessuno studio 
disponibile 

- 
Tendenzialmente 
stabile 

Fumo + 

Fumo e alcol: 15-29 anni 

Non fumatori e alcol a rischio: 26,9 % (300 000) 

Fumo giornaliero e alcol a rischio: rischio raddoppiato di 
consumo di alcol: 52,5 % 

Fumo e canapa: 15-29 anni 

Non fumatori e canapa almeno 1 volta/sett.: 2 %  

Fumo giornaliero e canapa almeno 1volta/sett.: rischio quasi 
quadruplicato di consumo di canapa: 7,5 % 

Sconosciuta 
Nessuno studio 
disponibile 

- 
Tendenzialmente 
stabile 

Canapa + 

Canapa e alcol: 15-29 anni 

Niente canapa e alcol a rischio: 31,1 % (340 000) 

Canapa almeno 1 volta/sett. e alcol a rischio: rischio più che 
raddoppiato di consumo di alcol: 72,2 %  

Canapa e tabacco: 15-29 anni 

Niente canapa e fumo giornaliero: 16,1 % 

Canapa almeno 1 volta/sett. e fumo giornaliero: rischio più che 
raddoppiato di fumo giornaliero: 36,6 % 

Sconosciuta 
Nessuno studio 
disponibile 

- 
Tendenzialmente 
stabile 

Gioco 
problematico + 

Circa tre quarti dei giocatori che richiedono una consulenza mostrano un altro comportamento di dipendenza: 60 % tabacco; 40 % 
alcol; 4 % droghe. 

 
 - 

Nessuna indicazione 
possibile 

 

1Dati sulla prevalenza di consumo (se non diversamente specificato) provenienti da: Monitoraggio delle dipendenze 2013; Indagine sulla salute in Svizzera 2012. 

2Dati sulle entrate in trattamento provenienti da act-info, Rapporto annuale 2012. I dati non includono tutte le entrate in trattamento, poiché non tutte le istituzioni forniscono dati alla statistica.  

3Dati relativi alle tendenze basati su: rapporti annuali act-info 2005-2011 (alcol), Indagine sulla salute in Svizzera, www.suchtmonitoring.ch e informazioni dei Cantoni. 

                                                
1 ISS 2012: senza giochi d'azzardo su Internet, gaming, giochi al computer e online 


