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Riassunto
Introduzione 
Dato il forte impatto della pandemia sul fumo e sul benessere psicologico nella popolazione gene-
rale italiana, è importante analizzare tali effetti negli anziani, il segmento demografico più colpito 
dalla pandemia. A oggi, l’evidenza scientifica sull’argomento è ancora piuttosto limitata.
Metodi 
Nel novembre 2020 è stata condotta un’indagine trasversale telefonica su un campione rappresen-
tativo di 4.400 anziani lombardi (65 anni o più). Sono stati valutati i cambiamenti, rispetto all’anno 
precedente, nelle abitudini al fumo e nel benessere psicologico, tramite scale validate. Tramite mo-
delli logistici multivariati, inoltre, è stato valutato se il fumo fosse determinante di scarso benessere 
psicologico e di un suo deterioramento durante la pandemia.

Abstract
Introduction 
Given the strong impact of the pandemic on smoking habits and psychological well-being in the Italian 
general population, it is important to analyze those effects also in the older adults, as they represent 
the demographic segment most affected by the pandemic. However, to date, the scientific evidence 
on the issue is still limited.
Methods 
In November 2020, a telephone based cross-sectional survey was conducted on a representative sam-
ple of 4,400 older adults (aged 65 and over) from Lombardy region, northern Italy. Compared to the 
previous year, we evaluated changes in smoking habits and psychological well-being, through validat-
ed scales. Through unconditional multiple logistic models, we also assessed whether smoking was a 
determinant of poor psychological well-being and its deterioration during the pandemic.
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Introduzione
L’Italia è stata tra i primi Paesi eu-
ropei a segnalare un caso di infe-
zione da SARS-CoV-2 nel gennaio 
2020 [1] e il primo a introdurre un 
lockdown nazionale nel marzo 
2020 [2]. La Lombardia, in partico-

lare, è stata la Regione italiana più 
colpita dalla pandemia, riportan-
do il maggior numero di infezioni 
e la massima congestione degli 
ospedali [3,4]. Nonostante l’effica-
cia delle misure di confinamento 
per contenere la diffusione del 

COVID-19, le restrizioni imposte 
hanno avuto notevoli conseguen-
ze sullo stile di vita [5-7] e in parti-
colare sulle abitudini al fumo [5] e 
sul benessere psicologico [8] della 
popolazione generale. In Italia in-
fatti, durante la pandemia, si è ve-

Introduction
Italy was one the first European 
countries to disclose a case of SARS-
CoV-2 infection in January 2020 [1] 
and the first to implement a nation-
wide lockdown in March 2020 [2]. 
Lombardy, in particular, was the most 
afflicted Italian region by the pan-
demic, reporting the highest number 
of infections and hospital congestion 

[3,4]. Despite the effectiveness of 
confinement measures to contain the 
spread of COVID-19, the restrictions 
imposed had substantial repercus-
sions on lifestyles [5-7] in particular 
on smoking habits [5] and psycho-
logical well-being [8] of the general 
population. In fact, in Italy, during 
the pandemic, there was a sharp in-
crease in the number of cigarettes 

smoked per day among smokers, 
which caused a general increase in 
consumption of about 9% [5]. In 
terms of psychological well-being, 
there was a strong intensification of 
depressive and anxiety symptoms, 
sleep disorders, and increased con-
sumption of psychotropic drugs [8]. 
Given the strong impact of the pan-
demic on smoking habits and psycho-

Risultati
Non si sono osservate variazioni nella prevalenza di fumo negli anziani. Rispetto ai mai fumatori, fu-
mare è risultato determinante di scarsa qualità del sonno (odds ratio, OR = 1,45; 95% intervallo di 
confidenza, CI: 1,10-1,92), di sintomi depressivi (OR = 1,89; 95% CI: 1,36-2,62), di ansia (OR = 1,45; 
95% CI: 1,10-1,92) e perdita di speranza verso il futuro (OR = 1,50; 95% CI: 1,14-1,96). Durante la 
pandemia, fumare è risultato determinante di una ridotta quantità del sonno (OR = 1,36; 95% CI: 
1,02-1,83) e dell’aumento nell’utilizzo di psicofarmaci (OR = 1,85; 95% CI: 1,16-2,96).

Conclusioni
Negli anziani lombardi, le abitudini al fumo non si sono modificate durante la pandemia. Fumare è 
risultato determinante di diversi indicatori di malessere psicologico e del loro deterioramento du-
rante la pandemia. Durante i periodi emergenziali, la salvaguardia del benessere psicologico è una 
ragione in più per incoraggiare la cessazione del fumo.

Parole chiave: tabacco, anziani, salute mentale, COVID-19.

Results
No changes in smoking prevalence were observed in the older adults. Compared to never smokers, 
smoking resulted a determinant of poor sleep quality (odds ratio, OR = 1.45; 95% confidence interval, 
CI: 1.10-1.92), of presence of depressive symptoms (OR = 1.89; 95% CI: 1.36-2.62), of anxiety (OR = 
1.45; 95% CI: 1.10-1.92), and hopelessness (OR = 1.50; 95% CI: 1.14-1.96). During the pandemic, be-
ing a smoker resulted a determinant of reducing sleep quantity (OR = 1.36; 95% CI: 1.02-1.83) and in-
creasing (or starting) using psychotropic drugs (OR = 1.85; 95% CI: 1.16-2.96).
Conclusions
In the older adult population from Lombardy region, smoking habits did not change substantially during 
the pandemic, but tobacco smoking deteriorated psychological well-being. During emergency periods, 
the safeguard of psychological well-being is an additional reason to encourage smoking cessation.
Key words: tobacco, elderly, mental health, COVID-19.
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rificato un forte aumento del nu-
mero di sigarette fumate al giorno 
tra i fumatori, che ha causato un 
aumento generale dei consumi di 
circa il 9% [5]. Per quanto riguarda 
invece gli indicatori di benessere 
psicologico, si è riscontrata una 
forte intensificazione dei sintomi 
depressivi e di ansia, dei disturbi 
del sonno e dell’aumento del con-
sumo di psicofarmaci [8]. 
Dato il forte impatto della pande-
mia sulle abitudini al fumo e sul 
benessere psicologico nella popo-
lazione generale italiana, è estre-
mamente importante analizzare 
tali effetti anche nella popolazione 
anziana poiché, non solo essa rap-
presenta il segmento demografico 
più colpito dalla pandemia [9-12], 
ma anche perché spesso i risultati 
sulla popolazione generale non 
sono generalizzabili a essa, per le 
differenti abitudini e stili di vita 
che la caratterizzano. A oggi, tut-
tavia, l’evidenza scientifica sugli 

anziani è ancora piuttosto limitata. 
La maggior parte delle indagini 
effettuate durante la pandemia in-
fatti, per ovviare le regole sul di-
stanziamento, è stata condotta 
tramite questionari sul web: que-
sto ha implicitamente escluso 
quasi automaticamente la popola-
zione anziana, difficile da coinvol-
gere attraverso strumenti online 
[13]. Inoltre, la maggior parte de-
gli studi oggi disponibili non è ba-
sata su campioni rappresentativi e 
quindi non ha permesso una ge-
neralizzazione dei risultati [8]. 
L’evidente associazione tra fumo 
di tabacco e riduzione del benes-
sere psicologico [14-17] e la pre-
valenza più elevata di fumo tra le 
persone che soffrono di ansia, de-
pressione o altri disturbi psicologi-
ci [15] è stato il razionale per voler 
indagare gli effetti della pandemia 
sulla combinazione dei due fattori.
L’obiettivo di questa ampia inda-
gine telefonica, rappresentativa 

della popolazione anziana lombar-
da, è quello di valutare gli effetti 
del confinamento dovuti alla pan-
demia da COVID-19 sulle abitudi-
ni al fumo e le possibili implicazio-
ni sul benessere psicologico.

Metodi
Nell’ambito del progetto Lock-
down e stili di vita in Lombardia 
(LOST in Lombardia), abbiamo 
condotto un’indagine trasversale 
telefonica, coordinata dall’Istituto 
“Mario Negri” e da altre universi-
tà e istituti di ricerca italiani, tra il 
17 e il 30 novembre 2020. Con il 
supporto di Doxa è stato reclutato 
un campione di 4.400 anziani (di 
età pari o superiore a 65 anni) 
provenienti dalla Lombardia, rap-
presentativo in termini di sesso, 
età e habitat. Il protocollo di stu-
dio è stato approvato dal comita-
to etico (EC) del gruppo di coordi-
namento (EC della Fondazione 
IRCCS Istituto Neurologico “Carlo 

logical well-being in the general Italian 
population, it is extremely critical to 
examine these effects also in the older 
adult population; this is because not 
only they represent the demographic 
segment most affected by the pan-
demic [9-12], but also because, due to 
their different habits and lifestyles, of-
ten the results on the general popula-
tion are not generalizable to older 
adults. To date, however, scientific evi-
dence on the older adults is still rather 
limited. Most of the surveys undertak-
en during the pandemic in fact, in or-
der to obviate the rules on distancing, 
were conducted through web-based 
questionnaires: this has implicitly ex-
cluded almost automatically the elder-
ly population, who was difficult to in-
volve through online tools [13]. 
Furthermore, most of the studies avail-
able today are not based on represen-
tative samples and hence did not al-
low generalization of results [8]. 
The clear association between tobac-
co smoking and reduced psychologi-

cal well-being  [14-17] and the higher 
prevalence of smoking among peo-
ple with anxiety, depression, or other 
psychological disorders [15], prompt-
ed us to investigate the effects of the 
pandemic on the combination of the 
two factors.
The aim of this large telephone sur-
vey, representative of the Lombardy 
older adult population, is to evaluate 
the effects of confinement due to 
the COVID-19 pandemic on smoking 
habits, as well as possible implica-
tions on psychological well-being.

Methods
As part of the Lockdown and Life-
styles in Lombardy (LOST in Lombar-
dy) study, we conducted a cross-sec-
tional telephone survey, coordinated 
by Mario Negri Institute and other 
Italian Universities and research Insti-
tutes, between November 17th and 
30th, 2020. With the support of 
Doxa, a sample of 4,400 older adults 
(aged 65 years and older) from Lom-

bardy was recruited, representative in 
terms of gender, age, and residence. 
The study protocol was approved by 
the ethics committee (EC) of the co-
ordinating group (EC of Fondazione 
IRCCS Istituto Neurologico Carlo Bes-
ta, file number 76, October 2020). All 
participants provided informed con-
sent to participate in the study.
The questionnaire included sociode-
mographic information, such as age, 
sex, education level, and province of 
residence, and smoking habits. A spe-
cific section of the questionnaire ad-
dressed psychological well-being. 
Specifically, several mental health indi-
cators were explored: quality and 
quantity of sleep (using 2 items of the 
Pittsburgh Sleep Quality Index, PSQI) 
[18], anxiety levels (Generalized Anxi-
ety Disorder scale, GAD-2) [19], de-
pressive symptoms (Patient Health 
Questionnaire, PHQ-2) [20], and hope-
lessness (using 4 items of the Beck 
Hopelessness Scale; BHS) [21]. The 
questionnaire also investigated the 
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Besta”, numero di file 76, ottobre 
2020). Tutti i partecipanti hanno 
fornito il loro consenso informato 
per partecipare allo studio.
Il questionario includeva informa-
zioni socio-demografiche, quali 
età, sesso, livello di istruzione e 
provincia di residenza, e le abitu-
dini al fumo. Una sezione specifica 
del questionario riguardava il be-
nessere psicologico. In particola-
re, sono stati esplorati alcuni indi-
catori di salute mentale: qualità e 
quantità di sonno (utilizzando 2 
elementi del Pittsburgh Sleep 
Quality Index, PSQI) [18], livelli di 
ansia (Generalized Anxiety Disor-
der Scale, GAD-2) [19], sintomi 
depressivi (Patient Health Que-
stionnaire, PHQ-2) [20], e perdita 
di speranza verso il futuro (utiliz-
zando 4 elementi della Beck Ho-
pelessness Scale; BHS) [21]. Il 
questionario indagava anche l’uti-
lizzo di psicofarmaci (antidepressi-
vi, ansiolitici, ipnotici, antipsicotici 

e stabilizzatori dell’umore). Al fine 
di quantificare l’impatto delle re-
strizioni COVID-19 sulla salute 
mentale dei partecipanti, tutte le 
domande in questa sezione del 
questionario (tranne quelle relati-
ve alla scala BHS) sono state po-
ste in riferimento sia all’anno pre-
cedente (periodo di riferimento: 
autunno 2019) che al momento 
dell’intervista.
Per indagare se il fumo sia un de-
terminante di malessere psicologi-
co, o di un suo peggioramento du-
rante il confinamento COVID-19, 
per ogni indicatore di salute men-
tale abbiamo stimato gli odds ratio 
(OR) e gli intervalli di confidenza 
(CI) al 95% tramite dei modelli lo-
gistici multivariati, aggiustando per 
età, sesso e livello di istruzione.

Risultati
Durante la pandemia, rispetto 
all’anno precedente, non si sono 
osservate variazioni nello stato di 

fumo nella popolazione anziana 
generale, negli uomini, nelle don-
ne e nelle diverse fasce di età (Fi-
gura 1). La prevalenza di fumatori 
è passata da 13,1% prima della 
pandemia a 12,6% durante la pan-
demia, la percentuale di ex fuma-
tori da 23,7% prima a 24,2% du-
rante, mentre la percentuale di 
non fumatori era rimasta stabile a 
63,2% nei due periodi. 
In generale, rispetto alla condizio-
ne di mai fumatore, il fumo è risul-
tato un fattore determinante di 
una cattiva qualità del sonno (OR 
= 1,45; 95% CI: 1,10-1,92), di pre-
senza di sintomi depressivi (OR = 
1,89; 95% CI: 1,36-2,62), di ansia 
(OR = 1,45; 95% CI: 1,10-1,92), e 
di perdita di speranza verso il fu-
turo (OR = 1,50; 95% CI: 1,14-
1,96) (Tabella 1). Anche gli ex fu-
matori, rispetto ai mai fumatori, 
hanno riportato più frequente-
mente gli stessi indicatori di ma-
lessere psicologico.

use of psychotropic drugs (antidepres-
sants, anxiolytics, hypnotics, antipsy-
chotics, and mood stabilizers). In order 
to quantify the impact of COVID-19 
restrictions on participants’ mental 
health, all questions in this section of 
the questionnaire (except those relat-
ed to the BHS scale) were asked in ref-
erence to both the previous year 
(baseline period: fall 2019) and at the 
time of the interview (fall 2020).
To investigate whether smoking is a 
determinant of psychological distress, 
or of its worsening during COVID-19 
confinement, we estimated odds ratios 
(ORs) and 95% confidence intervals 
(CIs) for each mental health indicator 
through unconditional multiple logistic 
regression models, adjusting for age, 
sex, and education level.

Results
During the pandemic, compared 
with the previous year no change in 
smoking status was observed in the 
general older adult population, nor 

in men, neither in women, or accord-
ing to different age groups (Figure 
1). The prevalence of smokers in-
creased from 13.1% before the pan-
demic to 12.6% during the pandem-
ic; the proportion of former smokers 
from 23.7% to 24.2%, and the pro-
portion of nonsmokers had remained 
stable at 63.2% in both periods. 
Overall, compared with never-smoker 
status, smoking was found to be a 
determinant of poor sleep quality (OR 
= 1.45; 95% CI: 1.10-1.92), presence 
of depressive symptoms (OR = 1.89; 
95% CI: 1.36-2.62), anxiety (OR = 
1.45; 95% CI: 1.10-1.92), and hope-
lessness (OR = 1.50; 95% CI: 1.14-
1.96) (Table 1). Ex-smokers, com-
pared with never-smokers, also more 
frequently reported the same indica-
tors of psychological distress.
During the pandemic, 9.9% of the el-
derly experienced reduced sleep 
quantity, 9.2% reported worsening 
sleep quality, 29.1% depressive symp-
toms, 37.7% anxiety, and 3.7% began 

using or increased their use of psy-
chotropic drugs.
Being a smoker was a determinant of 
reduced sleep quantity (OR = 1.36; 
95% CI: 1.02-1.83) and increased (or 
initiated) psychotropic drug use (OR 
= 1.85; 95% CI: 1.16-2.96). Former 
smokers, compared with never smok-
ers, also more frequently reported 
worsening of these same conditions.

Discussion
The study showed that, in the older 
adult population of Lombardy, smok-
ing habits did not change during the 
pandemic period. Smoking was gen-
erally found to be a predictor of poor 
sleep quality, depressive symptoms, 
anxiety and hopelessness. During the 
pandemic, smokers experienced more 
reduction in the amount of sleep and 
increased use of psychotropic drugs.
Unlike what has been observed in the 
general Italian population [5], in the 
older adults the prevalence of smok-
ing did not change during the pan-
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demic. In fact, it is likely that the lock-
down had a more pronounced effect 
in young people, compelling them to 
stay at home with family members 
and impacting more on their social 
life [22], thus drastically reducing their 
opportunities to smoke.
In agreement with current literature, 
smoking has been found to be asso-
ciated with several indicators of poor 
psychological well-being [14-17]. Al-
though many smokers regard smok-
ing as a strategy for reducing or con-
trolling stress, symptoms of anxiety, 
depression, or other psychological 
conditions are all conditions that oc-
cur more often in smokers than in 
nonsmokers [15].
The study also showed that, during 
the pandemic, a high proportion of 
older adults reported a worsening in 
psychological well-being. Fear of be-
coming infected, coupled with the 
knowledge that they were the most at 

risk group for greater severity of 
COVID-19, may have accentuated 
this deterioration. In smokers in par-
ticular, a reduction in the amount of 
their sleep and an increase in the use 
of psychotropic drugs were found 
more frequently. The growing evi-
dence of a direct relationship be-
tween smoking and worse prognosis 
in COVID-19 [23-25] may have exac-
erbated symptoms of psychological 
distress in this group.
Past epidemics have already shown 
that emergency periods require spe-
cial attention because they can have 
strong negative effects on fragile 
people, causing depression, anxiety, 
sleep disturbances, mental illness, 
and can even lead to suicide in se-
vere cases [10]. During the SARS 
outbreak in 2003, for example, a 
huge increase in suicide rates in the 
elderly was observed [10]. Identify-
ing at-risk subgroups is therefore a 

critical tool in order to target specif-
ic support campaigns, including 
those at smoke-free centers. There-
fore, efforts to physically prevent 
and treat COVID-19 are just as im-
portant as those to protect the men-
tal health, especially for the older 
adults, the highest risk group.

Conclusions
During the COVID-19 pandemic, the 
smoking habits of the older adult 
population from Lombardy did not 
change. However, being a smoker 
was associated with poor psychologi-
cal well-being and with mental health 
deterioration during the pandemic 
period. During emergency periods, 
characterized by high levels of stress 
and consequent deterioration of 
mental health, smoking cessation 
should be encouraged, in order to 
safeguard psychological well-being.

Figura 1  Distribuzione degli anziani lombardi per stato di fumo, in base a sesso e classe di età, prima (novembre 
2019) e durante (novembre 2020) la pandemia di COVID-19. LOST in Lombardia, 2020.
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Abitudine al fumo prima 
della pandemia

N.
Scarsa quantità di sonno (≤ 6 ore/

notte) prima della pandemia
Riduzione della quantità del sonno 

durante della pandemia
% OR (95% CI) % OR (95% CI)

Totale 4.400 35,2 9,9
Abitudine al fumo
    Mai 2.781 37,2 1,00° 8,9 1,00°
    Ex 1.042 33,8 0,92 (0,79-1,08) 11,8 1,51 (1,19-1,92)
    Attuale 578 27,8 0,72 (0,59-0,88) 11,4 1,36 (1,02-1,83)

N.
Scarsa qualità del sonno 
prima della pandemia

Riduzione della qualità del sonno 
durante della pandemia

% OR (95% CI) % OR (95% CI)
Totale 4.400 12,3 9,2
Abitudine al fumo
    Mai 2.781 10,3 1,00° 9,3 1,00°
    Ex 1.042 17,2 1,97 (1,59-2,43) 8,4 1,00 (0,77-1,31)
    Attuale 578 12,8 1,45 (1,10-1,92) 10,1 1,08 (0,80-1,47)

N.
Sintomi depressivi 

prima della pandemia
Peggioramento dei sintomi depressivi 

durante la pandemia
% OR (95% CI) % OR (95% CI)

Totale 4.400 7,8 29,1
Abitudine al fumo
    Mai 2.781  6,3 1,00° 30,2 1,00°
    Ex 1.042 11,0 1,96 (1,51-2,54) 25,9 0,88 (0,75-1,04)
    Attuale 578  9,6 1,89 (1,36-2,62) 29,5 0,99 (0,81-1,21)

N.
Sintomi di ansia 

prima della pandemia 
Peggioramento dei sintomi di ansia 

durante la pandemia
% OR (95% CI) % OR (95% CI)

Totale 4.400 11,5 37,7
Abitudine al fumo
    Mai 2.781 10,7 1,00° 37,3 1,00°
    Ex 1.042 12,9 1,38 (1,10-1,73) 38,0 1,12 (0,96-1,30)
    Attuale 578 13,0 1,45 (1,10-1,92) 39,1 1,12 (0,92-1,35)

N.
Uso di almeno uno psicofarmaco 

prima della pandemia
Aumento dell’uso di psicofarmaci 

durante la pandemia
% OR (95% CI) % OR (95% CI)

Totale 4.400 9,5 3,7
Abitudine al fumo
    Mai 2.781 9,8 1,00° 2,6 1,00°
    Ex 1.042 8,3 1,05 (0,81-1,37) 6,2 2,48 (1,73-3,55)
    Attuale 578 10,0 1,26 (0,92-1,71) 4,4 1,85 (1,16-2,96)

N.
Perdita di speranza 

verso il futuro 
% OR (95% CI)

Totale 4.400 13,0
Abitudine al fumo
    Mai 2.781 11,9 1,00°
    Ex 1.042 15,5 1,60 (1,29-1,98)
    Attuale 578 14,1 1,50 (1,14-1,96)

Tabella 1  Distribuzione dei 4.400 anziani lombardi in base al loro stato di fumo, a seconda di selezionati indicatori di salute mentale 
e a un loro peggioramento durante la pandemia (novembre 2020) rispetto all’anno precedente (novembre 2019). Odds ratio^ (OR) 
e intervalli di confidenza (CI) al 95%. LOST in Lombardia, 2020. Legenda: ^ Stimati tramite modelli logistici multivariati con aggiusta-
mento per sesso, età e livello di istruzione; le stime in grassetto sono quelle significative a livello 0,05; °Categoria di riferimento.
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Durante la pandemia il 9,9% degli 
anziani ha sperimentato una ridu-
zione della quantità di sonno, il 
9,2% ha riportato un peggiora-
mento della qualità del sonno, il 
29,1% dei sintomi depressivi, il 
37,7% dell’ansia e il 3,7% ha ini-
ziato a usare o ha aumentato l’uso 
di psicofarmaci.
Essere fumatore è risultato un de-
terminante di una riduzione della 
quantità di sonno (OR = 1,36; 
95% CI: 1,02-1,83) e dell’aumento 
(o inizio) di utilizzo di psicofarmaci 
(OR = 1,85; 95% CI: 1,16-2,96). 
Anche gli ex fumatori, rispetto ai 
mai fumatori, hanno riportato più 
frequentemente il peggioramento 
di queste stesse condizioni.

Discussione
Lo studio ha evidenziato che, nel-
la popolazione anziana lombarda, 
le abitudini al fumo non si sono 
modificate durante il periodo pan-
demico. Fumare è risultato in ge-
nerale determinante di una scarsa 
qualità del sonno, di sintomi de-
pressivi, di ansia e perdita di spe-
ranza verso il futuro. Durante la 
pandemia, i fumatori hanno speri-
mentato maggiormente una ridu-
zione della quantità di sonno e un 
aumento dell’utilizzo di psicofar-
maci.
Differentemente da quanto osser-
vato nella popolazione generale 
italiana [5], negli anziani la preva-
lenza di fumo non ha subito varia-
zioni durante la pandemia. È pro-
babile infatti, che il lockdown abbia 
avuto un effetto più accentuato nei 
giovani, forzandoli in casa con fa-
miliari e impattando maggiormente 
sulla loro vita sociale [22], riducen-
do così drasticamente le loro occa-
sioni per fumare.
In accordo con la letteratura cor-
rente, il fumo è risultato associato 
a diversi indicatori di scarso be-
nessere psicologico [14-17]. Nono-
stante il fumo per molti fumatori 
venga percepito come uno stru-
mento per ridurre o controllare lo 
stress, sintomi di ansia, depressio-

ne o altre condizioni psicologiche 
sono tutte condizioni che si verifi-
cano più spesso nei fumatori ri-
spetto ai non fumatori [15].
Lo studio ha mostrato inoltre che, 
durante la pandemia, un’elevata 
proporzione di anziani ha riporta-
to un peggioramento degli indica-
tori di benessere psicologico. La 
paura di infettarsi, unita alla con-
sapevolezza di essere i più a ri-
schio di una maggiore severità del 
COVID-19 sono tutti fattori che 
possono avere accentuato tale 
peggioramento. Nei fumatori in 
particolare, si è riscontrato più fre-
quentemente una riduzione della 
quantità del loro sonno e un au-
mento dell’utilizzo di psicofarma-
ci. La crescente evidenza di una 
relazione diretta tra fumo e pro-
gnosi peggiore del COVID-19 [23-
25] può avere acuito maggior-
mente in tale gruppo i sintomi di 
malessere psicologico. 
Le epidemie del passato hanno 
già dimostrato che i periodi di 
emergenza richiedono particolare 
attenzione perché possono avere 
forti effetti negativi sulle persone 
fragili, causando depressione, an-
sia, disturbi del sonno, malattie 
mentali e possono anche portare 
al suicidio in casi gravi [10]. Du-
rante l’epidemia di SARS nel 
2003, per esempio, è stato osser-
vato un enorme aumento del tas-
so di suicidi negli anziani [10]. 
Identificare i sottogruppi a rischio 
è quindi uno strumento fonda-
mentale per poter indirizzare spe-
cifiche campagne di supporto, in-
cluse quelle nei Centri Antifumo. 
Pertanto, gli sforzi per prevenire 
fisicamente e trattare COVID-19 
sono altrettanto importanti, quan-
to quelli per proteggere la salute 
mentale, soprattutto degli anziani, 
il gruppo a più alto rischio.

Conclusioni
Durante la pandemia di COVID-19, 
le abitudini al fumo degli anziani 
lombardi non si sono modificate. 
Essere fumatori è tuttavia risultato 

associato a diversi indicatori di scar-
so benessere psicologico e a un lo-
ro deterioramento durante il perio-
do pandemico. Durante i periodi di 
emergenza, caratterizzati da alti li-
velli di stress e conseguente dete-
rioramento della salute mentale, la 
cessazione del fumo dovrebbe es-
sere incoraggiata, al fine di salva-
guardare il benessere psicologico.
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