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ALCOL E SALUTE 
DEFINIZIONI E PERCEZIONI  
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Nutt David J, et al. (2010): Drug harms in the UK: a multicriteria decision analysis. The Lancet, 1558-1565 



Consumo d’alcol ed effetto nocivo sulla salute 

 Consumo cronico a rischio 
  →  malattie epatiche, malattie cardiovascolari, disturbi psichici    

 alcuni tipi di tumori (cavità orale, faringe, esofago, fegato) 
 

 Consumo puntuale eccessivo (binge drinking) 
→  intossicazione acuta, coma etilico, comportamenti a rischio, 

 infortuni, violenze, ecc. 
 

 Consumo inappropriato (p.es. bere quando si deve 
guidare, prima di andare al lavoro, durante la gravidanza, ecc.) 

→  indicatore di disagio, impatto sulle relazioni, riduzioni delle 
 attitudini, messa in pericolo di terzi, ecc. 

 

 Dipendenza da alcol (malattia)  
→  forte bisogno di bere alcol, perdita del controllo del 

 consumo, perdita d’interesse per altre cose  



Definizione bevanda alcolica standard 

 Dose standard di alcol 

   =     quantità di alcol contenuta in un bicchiere, abitualmente servito 
 nei ristoranti  in Svizzera 

 

   1 dose standard corrisponde a 

  3 dl di birra “normale” 

  1 dl di vino bianco / vino rosso  

  0,2 dl di grappa 
 

 Calcolo quantità d’alcol puro in una bevanda alcolica 
( 10 ml di alcol corrisponde a 8 g di alcol puro)   

quantità bevanda (ml) x gradazione alcolica (% vol) x 0,8 

Esempio 1 dl vino a 13% : 10 x 13 x 0,8 = 10,4 g alcol puro  



Consumo potenzialmente problematico per la salute 

  Donne  
    > 20 g alcol puro al giorno  

       = due bevande standard al giorno 

    stato d’ebbrezza almeno una volta al mese 

  = quattro bevande standard in un’occasione  
 

 Uomini  
    >  40 g alcol puro al giorno 

  = quattro bevande standard al giorno 

    stato d’ebbrezza almeno una volta al mese 

  = cinque bevande standard in un’occasione 

 WHO 2000 







Due bicchieri sono…già troppo per il cervello 
 

• Rischio di atrofia dell’ippocampo  x3 per i bevitori moderati 
rispetti agli astemi 

• Impatto sulle performance cognitive 
 



DATI E 
ANALISI 



Cause di decesso attribuibili all’alcol 



Consumo di alcol in Svizzera: ulteriore calo nel 2016 
 CS del CF, Berna, 24.08.2017 - Nel 2016 il consumo di alcol in Svizzera è leggermente 

calato. Rispetto all’anno precedente il consumo pro capite di alcol puro è diminuito di 
0,2 litri (da 8,1 a 7,9), raggiungendo il valore più basso degli ultimi 70 anni. Circa la metà 
di questa quantità (3,7 l) viene consumata sotto forma di vino.  



Consumo a rischio di alcol per fascia età  in CH  
 

 
 

Consumo cronico a 
rischio 

Binge drinking  
≥1 volta per sett.   

Binge drinking 
1 volta per mese 

15-19 anni 2.1% 12.2%             14.1% 

20-24 anni 3.9% 22.5% 15.7% 

25-34 anni 3.4% 13.5% 12.7% 

35-44 anni 3.3% 10.6% 11.0% 

45-54 anni 4.4% 8.6% 10.7% 

55-64 anni 5.0% 6.7% 9.1% 

65-74 anni 7.1% 8.1% 7.1% 

75 e + 5.8% 4.5% 3.7% 

Totale 4.3% 4.5% 3.7% 

Monitoraggio svizzero dipendenze 2016 



Consumo di alcol regione CH ITA / CH TOT 

2016 CH ITA  
N = 477 

2016 CH TOT 
N = 10'991 

2011  CH ITA  
N = 494 

2011  CH TOT 
N = 10’986 

Consumo alcol 
giornaliero 

17.0% 9.4% 17,9% 9,6%  

Consumo alcol 
giornaliero rischio 
medio-elevato 

8.6% 4.3% 5.9% 4.5% 

Consumo puntuale 
eccessivo almeno 
una  volta al mese 

13.9% 20.7% 13.1% 18.9% 

Popolazione 
astemia negli 
ultimi 12 mesi 

18.8% 14.1% 20,3% 11,5% 

Monitoraggio svizzero dipendenze 2016 



8’419’550 
popolazione totale in Svizzera 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

7’164’560 (100%) 
popolazione dai 

15 anni in su 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

6’154’360 (85.9%) 
consumatori di alcol > 15 anni 

 
 
 
 
 
 
 
 

Una persona su cinque presenta un consumo a rischio 

1’329’340 (21.6%) 
persone con consumo a rischio 

17.3 % binge drinking 
1.0% consumo cronico 

3.3% entrambi 
 
 
 

250’000 persone 
alcoldipendenti 

Monitoraggio svizzero delle dipendenze 2016 





Frequenza 
del consumo 
puntuale 
eccessivo in 
Svizzera nel 
2016   
in f sesso, regione 

linguistica e età 

Monitoraggio svizzero sulle dipendenze, 2016 



Prevalenza 
del consumo 
cronico a 
rischio in 
Svizzera nel 
2016 
in f sesso, regione 
linguistica e età 

Monitoraggio svizzero sulle dipendenze, 2016 



Consumo di sostanze  CH ITA / CH TOT 

2016 CH ITA  
N = 462 

2016 CH TOT 
N = 10‘879 

2011 CH ITA  
N = 496 

2011  CH TOT 
N = 10’972 

Consumo tabacco 
giornaliero 

25.0% 18.0% 20.0% 18.3%  

Consumo cannabis 
1 volta nella vita 

29.9% 33.8% 26.0% 27.9% 

Consumo cannabis 
negli ultimi 12 mesi 

5.8% 7.3% 3.6% 5.1% 

Consumo cocaina  
1 volta nella vita 

1.7% 4.2% 1.9% 3.0% 

Consumo cocaina 
negli ultimi 12 mesi 

0.4% 0.7% 0.2% 0.4% 

Monitoraggio svizzero dipendenze 2016 


