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Premessa

Il presente scritto e il primo di una serie di capitoli che nel loro insieme costituiscono il rapporto
relativo al progetto TI Gambling - Indagine sul gioco d’azzardo in Ticino. E stato deciso di
suddividere il rapporto in capitoli separati per favorire la fruibilita dei risultati da parte dei
diversi portatori d’interesse. Qui di seguito viene fatta un’introduzione e una
contestualizzazione del progetto, presentando gli obiettivi del mandato, i vari aspetti della

problematica in esame e le attivita svolte nel contesto del progetto.

1) Obiettivi del mandato

Il presente mandato e il risultato della Risoluzione Governativa 2284 del 4 maggio 2022, nella
quale il Consiglio di Stato affida al Dipartimento di Economia Aziendale, Sanita e Sociale
(DEASS) della Scuola Universitaria Professionale della Svizzera Italiana (SUPSI) il compito di
svolgere il progetto di ricerca TI Gambling - Indagine sul gioco d’azzardo in Ticino. Il progetto e
finanziato dal Fondo gioco patologico gestito dall’Ufficio fondi Swisslos.

L’obiettivo principale e realizzare un approfondimento scientifico sul fenomeno del gioco

d’azzardo e dei problemi di gioco in Ticino. In particolare, gli obiettivi specifici sono:

e quantificare la prevalenza dei diversi tipi di gioco d’azzardo, del gioco online e dei
problemi di gioco tra la popolazione ticinese e i clienti dei Casino ticinesi,

¢ identificare le abitudini delle/dei giocatrici/tori analizzando elementi essenziali quali
frequenza di gioco, somme destinate al gioco o luogo di gioco,

¢ analizzare e confrontare i profili delle persone che non giocano, delle/dei giocatrici/tori
e delle/dei giocatrici/tori problematici e patologici in termini di caratteristiche
sociodemografiche, attitudine rispetto al fumo, consumo di alcol e consumo di farmaci,

e analizzare similitudini e differenze relative ad abitudini e problemi di gioco tra la
popolazione delle/dei giovani e quella degli adulti,

e indagare I'impatto della pandemia da COVID-19 su abitudini e problemi di gioco,

e confrontare i risultati ottenuti con quelli degli studi analoghi svolti nel 2012 e nel 2013
in Ticino (Lisi & Soldini, 2013; Soldini, 2014), allo scopo di valutare I’evoluzione del
fenomeno a un decennio di distanza,

e fornire elementi utili ad aggiornare le attivita di monitoraggio, prevenzione e ricerca.
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2) Gioco d’azzardo e problemi di gioco: prevalenza, conseguenze e

situazioni a rischio

2.1) Il gioco d’azzardo e la prevalenza dei problemi di gioco

Il gioco d’azzardo e un passatempo molto diffuso in tutto il mondo nelle sue varie forme.
Durante gli ultimi trent’anni, le possibilita di gioco, la partecipazione al gioco e le somme spese
hanno conosciuto ovunque un incremento senza precedenti, legato soprattutto alla forte
crescita del gioco online facilmente accessibile da qualsiasi luogo e dai dispositivi mobili
(Abbott, 2020). Questo forte sviluppo riveste un’importanza particolare poiché, nonostante sia
un piacevole passatempo privo di rischi per la grande maggioranza dei giocatori (Abbott et al.,
2004; D. A. Korn, 1999), una piccola percentuale di essi sviluppa problemi di gioco che possono
comportare conseguenze anche molto significative.

Nel mondo, la prevalenza dei problemi di gioco tra la popolazione adulta si attesta tra lo 0.1%
e i1 6.5%, mentre in Europa il dato risulta inferiore con una percentuale massima registrata del
3.4% (Calado & Griffiths, 2016). Gli studi svolti in Svizzera hanno evidenziato percentuali di
prevalenza dei problemi di gioco che variano tralo 0.2% e il 2.2% (Bondolfi et al., 2000, 2008;
Brodbeck et al., 2009; Lisi & Soldini, 2013; Molo Bettellini et al., 2000); rapportando queste
proporzioni alla popolazione adulta, si stima che tra le 14'000 (0.2%) e le 156'000 (2.2%)
persone sul territorio della confederazione soffrano di problemi di giocol.

[ due studi disponibili per il territorio del Canton Ticino (Lisi & Soldini, 2013; Molo Bettellini et
al., 2000) mostrano una prevalenza dei problemi di gioco pari all’'1% tra la popolazione adulta,
rimasta stabile per un periodo di 14 anni (tra il 1998 e il 2012). In base a questo dato, la stima
del numero di individui con problemi di gioco in Ticino si attesta a poco meno di 3'0002. Oltre
alla prevalenza tra la popolazione adulta, i due studi ticinesi hanno analizzato la prevalenza dei
problemi di gioco tra le/i clienti dei Casindo di Lugano, Locarno e Mendrisio, risultata
nettamente maggiore (20-25% dei clienti intervistati) rispetto a quella che contraddistingue la

popolazione generale adulta.

1 Le stime per la Svizzera sono basate sull’'ipotesi di stabilita dei tassi di prevalenza nel tempo. I tassi sono stati applicati a una
popolazione adulta pari a circa 7.1 milioni di individui [fonte: Statistica della popolazione e delle economie domestiche
(STATPOP), Ufficio federale di statistica, Neuchatel].

Z Anche la stima per il Ticino & basata sull'ipotesi di stabilita dei tassi nel tempo. Il tasso & stato applicato a una popolazione
adulta pari a 295'000 individui [fonte: Statistica della popolazione e delle economie domestiche (STATPOP), Ufficio federale di
statistica, Neuchatel].
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2.2) Le conseguenze dei problemi di gioco

[ problemi di gioco possono avere conseguenze anche profonde sulla vita delle/dei
giocatrici/tori e di chi le/li circonda (Lesieur, 1998; Potenza et al, 2002). Infatti, le/i
giocatrici/tori con problemi tendono ad accumulare debiti (Lesieur & Anderson, 1995), e
rischiano problemi seri sul lavoro a causa delle assenze e/o scarso rendimento riconducibili al
gioco che possono addirittura comportare la perdita del posto (Ladouceur et al., 1994; Lesieur
& Anderson, 1995; Thompson et al., 1996). Di conseguenza, queste/i giocatrici/tori hanno un
rischio maggiore di avere problemi con la giustizia (Gerstein et al., 1999), poiché spinte/i a
commettere atti illeciti (ad esempio furti) allo scopo di disporre del denaro per giocare una
volta esaurite le altre fonti (Lesieur & Anderson, 1995; Thompson et al., 1996).

Le conseguenze individuali dei problemi di gioco si ripercuotono pero anche sulle famiglie
delle/dei giocatrici/tori, contraddistinte da un rischio maggiore di incorrere in difficolta
finanziarie di vario tipo (ad esempio ritardi nei pagamenti) che possono anche sfociare in
problemi piu seri come l'interruzione delle forniture di servizi (gas, elettricita, ...) oppure il
pignoramento di beni o salari (Berman & Siegel, 1992). In queste situazioni aumenta il rischio
di una separazione o di un divorzio (Gerstein et al., 1999; Lesieur & Anderson, 1995; Thompson
et al,, 1996) a causa del probabile deterioramento della coesione famigliare (Ciarrocchi &
Hohmann, 1989). In questo contesto, le/i giocatrici/tori problematiche/ci e patologiche/ci e i
loro familiari hanno tendenza a sviluppare problemi fisici da stress come depressione, attacchi
d’ansia oppure insonnia (Bergh & Kiihlhorn, 1994; Lorenz & Yaffee, 1986, 1988).

I problemi di gioco non sono pero distribuiti in maniera uguale in tutte le fasce di popolazione.
Infatti, la forte crescita delle possibilita di gioco e della pubblicita ha un’influenza pitt marcata
su alcuni gruppi sociali contraddistinti da una maggiore vulnerabilita e marginalizzazione,
come ad esempio le persone con dipendenza da sostanze o problemi psichici (Crockford & El-
Guebaly, 1998; Potenza et al.,, 2001; Volberg & Wray, 2007). Inoltre, nonostante la bassa
incidenza nella popolazione, il gioco problematico e patologico genera importanti costi
socioeconomici, stimati, ad esempio, attorno ai 5 miliardi di dollari all’anno negli Stati Uniti
d’America (Gerstein et al., 1999) e a circa 100 milioni di franchi annui in Svizzera (Kiinzi et al.,
2004). Le stime non includono pero i costi sociali non quantificabili in termini monetari, come
ad esempio i costi legati ai disturbi psico-fisici oppure a separazioni e divorzi; le cifre riportate

rappresentano dunque una sottostima del valore reale. Per queste ragioni, all'inizio del nuovo
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millennio il gioco problematico e patologico ha iniziato a essere considerato una rilevante

questione di salute pubblica (D. Korn et al., 2003; D. A. Korn, 2000; Messerlian et al., 2005).

2.3) Il gioco d’azzardo secondo I'eta

Tra le popolazioni maggiormente vulnerabili ai problemi derivanti dal gioco d’azzardo, quella
delle/dei giovani merita un’attenzione particolare per due motivi principali (Luder et al., 2010;
Messerlian et al., 2005). Il primo e che il comportamento di gioco adottato in giovane eta
influenza le abitudini e le problematiche che si sviluppano in eta adulta. Infatti, le persone che
iniziano a giocare in giovane eta hanno una maggiore propensione a giocare anche da adulte
(Ide-Smith & Lea, 1988; Quayle, 1997; Winters et al., 1993), e il rischio di sviluppare problemi
di gioco nella vita & inversamente proporzionale all’eta in cui si e iniziato a giocare (Fisher,
1993). Il secondo motivo riguarda I'effettiva maggiore vulnerabilita delle/dei giovani, che sono
contraddistinte/i da un rischio superiore di sviluppare problemi di gioco rispetto alla
popolazione generale (Delfabbro et al., 2005; Derevensky et al., 2003; Gillespie et al., 2007;
Jacobs, 2000; Shaffer & Hall, 1996). In questo contesto, i recenti trend di aumento e
diversificazione dell’'offerta di giochi d’azzardo online (sempre piu disponibili attraverso
applicazioni per lo smartphone) e l'incremento dei problemi di gioco tra gli adolescenti
evidenziano che lo sviluppo del gioco d’azzardo tra le/i giovani rappresenta un importante
problema di salute pubblica (Armitage, 2021).

Il riconoscimento della particolare vulnerabilita delle/dei giovani ha sinora orientato
sostanzialmente gran parte degli sforzi di ricerca verso questa popolazione. Tuttavia, piu
recentemente e stato messo in evidenza che anche la popolazione piu avanti con gli anni (a
partire dai 55-60 anni di eta) e meritevole di attenzione per due motivi principali. Il primo e il
fatto che la proporzione di giocatrici/tori in questa popolazione & in costante aumento
ovunque, mentre il secondo riguarda le peculiarita in termini di motivazioni di gioco,
comportamento di gioco e conseguenze dei problemi di gioco che caratterizza queste/i
giocatrici/tori (Fontaine et al., 2023). Siccome le evidenze relative a questa popolazione sono
ancora piuttosto limitate, € necessario sviluppare attivita di ricerca mirate a fornire elementi
utili ai policy makers per lo sviluppo di attivita di monitoraggio e strategie preventive

specifiche.
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2.4) 11 gioco d’azzardo durante la pandemia da COVID-19

Le restrizioni messe in atto dalle autorita per contenere la pandemia da COVID-19 hanno
significativamente limitato le possibilita di movimento e di svago durante i periodi di lockdown.
In tale contesto, anche le possibilita di accesso al gioco d’azzardo fisico (ad esempio presso i
Casino) sono state limitate in modo importante, mentre le possibilita di gioco (cosi come di
svago piu in generale) online sono rimaste pienamente accessibili. Questa situazione ha avuto
un impatto sulle abitudini di gioco d’azzardo. Se alcuni studi scientifici hanno evidenziato effetti
positivi documentando una stabilita o riduzione generale del gioco d’azzardo e dei problemi di
gioco durante il periodo pandemico sia per la popolazione generale sia per le/i giocatrici/tori
patologiche/ci (Black et al., 2022; Donati et al., 2021), altri hanno evidenziato un aumento della
frequenza di gioco (soprattutto online) per una piccola parte della popolazione generale e
delle/dei clienti dei Casino (Bellringer & Garrett, 2021; Hakansson, 2020; Lischer et al., 2021).
Quest’ultimo dato é di particolare importanza, in quanto gli studi hanno anche messo in rilievo
che questo aumento della frequenza di gioco ha riguardato sottogruppi particolarmente
vulnerabili, quali ad esempio le persone con un basso livello formativo, problemi di gioco, ansia
e/o depressione oppure problemi legati all’alcol (Fluharty et al., 2022; Hakansson, 2020), e per
alcuni si e protratto anche oltre i periodi di lockdown (Fluharty et al., 2022). Gli argomenti
presentati mostrano che l'impatto della pandemia da COVID-19 sulle abitudini di gioco
d’azzardo comporta anche un rischio di aumento delle disuguaglianze sociali, che e

fondamentale valutare indagando I'impatto specifico a livello territoriale.

3) L’'importanza del monitoraggio e le attivita svolte nell’ambito

del progetto

3.1) L'importanza del monitoraggio

Le evidenze scientifiche presentate mettono in luce tre elementi principali. Il primo riguarda i
significativi aumenti di partecipazione al gioco d’azzardo e delle spese ad esso legate riscontrati
in diverse parti del mondo durante gli ultimi decenni, che costituiscono un’importante
problematica di salute pubblica soprattutto perché il loro impatto € maggiore per le popolazioni
piu vulnerabili e marginalizzate (Abbott, 2020). Il secondo concerne la tendenza allo

spostamento delle attivita di gioco d’azzardo verso la modalita online (Abbott, 2020), che
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costituisce un ulteriore problema poiché il rischio di sviluppare problemi di gioco risulta
maggiore in questo contesto (Allami et al, 2021). Infine, i lockdown messi in atto per
rispondere alla pandemia da COVID-19 hanno causato aumenti nella frequenza di gioco
soprattutto per sottogruppi particolarmente vulnerabili, che in alcuni casi si sono protratti
anche dopo l'allentamento delle restrizioni (Fluharty et al, 2022; Hakansson, 2020). Gli
elementi sopracitati sottolineano chiaramente l'importanza di monitorare I’evoluzione del
gioco d’azzardo e dei problemi di gioco, con un’attenzione particolare al gioco online, alle
popolazioni piu vulnerabili (soprattutto i giovani, ma anche le persone piu attempate) e

all'impatto della pandemia.

3.2) Le attivita svolte nell’ambito del progetto

Il progetto e stato strutturato in modo da fornire un monitoraggio completo degli aspetti
rilevanti della problematica in esame. Utilizzando un approccio metodologico quantitativo
(descritto nel dettaglio nel capitolo 2 “Metodologia e rappresentativita dell’indagine”), durante
il biennio 2023-2024 sono state rilevate le informazioni necessarie presso la popolazione di eta
uguale o superiore a 12 anni e la clientela dei tre Casino ticinesi (Locarno, Lugano e Mendrisio)
utilizzando dei questionari strutturati. I risultati dell’analisi dei dati raccolti sono stati suddivisi
in 5 capitoli dedicati rispettivamente a clientela dei Casino, popolazione generale maggiorenne
e minorenne, confronto tra adulti under 30 e over 60 nella popolazione maggiorenne e nei
Casino, impatto della pandemia da COVID-19 e valutazione della prevalenza dei problemi di
gioco secondo la tipologia di gioco e il gioco online. Inoltre, 'ottavo (e ultimo capitolo) del
rapporto presenta una sintesi dei principali risultati e illustra una serie di raccomandazioni

relative all’aggiornamento delle attivita di monitoraggio, prevenzione e ricerca.
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