VPLIV EPIDEMIJE COVID-19 NA KAJENJE

Helena Koprivnikar

POVZETEK: Epidemija tobaka ostaja ena najvecjih grozenj javhemu zdravju v svetu in
Sloveniji. Poznavanje, kako pandemija COVID-19 in v asu pandemije uvedeni ukrepi
vplivajo na uporabo tobacnih in povezanih izdelkov, je zato pomembno za oceno SirSih
posledic pandemije COVID-19 na javno zdravje. Pandemija bo zelo verjetno imela krat-
koro¢ne in dolgoro¢ne posledice na kadilsko vedenje. Za Slovenijo trenutno ni na voljo
podatkov o tem, kakSne so morebitne spremembe v uporabi tobacnih in povezanih izdel-
kov v ¢asu pandemije COVID-19. Namen prispevka je pregled dostopne literature
o ucinkih pandemije COVID-19 na kadilske navade v drugih drzavah. O spremembah
kadilskega vedenja v ¢asu pandemije COVID-19 je v prispevek vklju¢enih 31 objav, ki
izvirajo iz razli€nih drzav po svetu, najvec iz evropskega prostora. Zbrane raziskave kaze-
jo, da se kadilci odzivajo na pandemijo razli¢no, z raznolikimi spremembami kadilskega
vedenja, in nakazujejo, da v prvem valu pandemije vedji delez kadilcev verjetno ni ob¢u-
tno spremenil potro$nje tobacnih izdelkov, da se je lahko povecalo Stevilo poskusov opu-
stitve kajenja in uspesnost opustitve kajenja, a so se Stevilne opustitve kasneje najverjet-
neje koncale z relapsom. Pandemija Se poteka in ni Se dostopnih raziskav o spremem-
bah kadilskega vedenja v kasnejSih obdobjih pandemije. Za zaklju¢ke o smereh in
obsegu sprememb v kadilskem vedenju zaradi pandemije COVID-19 je tako Se prezgo-
daj. Glede na to, da imajo kadilci vecje tveganje za tezji potek bolezni COVID-19, pa je
klju¢no, da kadilce seznanjamo z najnovejSimi informacijami o povezavah med COVID-19
in kajenjem, jih spodbujamo k opustitvi kajenja in zagotovimo dostopne in raznolike
vrste pomo¢i pri opus€anju tudi v €asu pandemije.

uvoD

Epidemija tobaka ostaja ena najvedjih groZenj javhemu zdravju v svetu
(1, 2) in vsako leto zahteva prek 8 milijonov Zivljenj. Ve€ kot 7 milijonov
smirti je neposredno pripisljivih uporabi tobaka, okoli 1,2 milijona smrti pa
je posledica pasivnega kajenja (1). Tudi v Sloveniji je tobak med vodilnimi
preprecljivimi dejavniki za smrt in izgubljena zdrava leta Zivljenja (2). Vsako
leto zaradi bolezni, ki jih povzro€a kajenje tobaka, umre vec kot 3000 pre-
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bivalcev (3). V starostni skupini od 30 do 59 let je vsaka Sesta smrt posle-
dica kajenja tobaka (3).

Poznavanje, kako pandemija COVID-19 in v ¢asu pandemije uvedeni
ukrepi vplivajo na uporabo tobacnih in povezanih izdelkov, je pomembno
za oceno SirSih posledic pandemije na javno zdravje. Raziskovanije posle-
dic vecjih katastrof v preteklih desetletjin razkriva, da so posledice tovrstnih
dogodkov obsezne in daljnosezne (4). Tudi pandemija COVID-19 bo
z razseznostjo in uvedenimi ukrepi za zmanjSevanije Sirjenja virusa, kot
so fizitna distanca (pogosto imenovana socialna distanca), zaprtje
vsakodnevnih dejavnosti in drugi ukrepi, zelo verjetno imela kratkoro&ne
in dolgoro¢ne posledice, Se posebej na duSevno zdravje ljudi in tudi na
uporabo psihoaktivnih snovi (5). Za Slovenijo trenutno ni na voljo
podatkov o tem, kakSne so morebitne spremembe v uporabi tobacnih in
povezanih izdelkov v ¢asu pandemije COVID-19. Namen prispevka je
pregled tuje literature o u€inkih pandemije na kadilske navade.

METODOLOGIJA

Objave o vplivu pandemije COVID-19 na kadilske navade smo iskali
v bazi PubMed s pomocjo iskalnega ukaza z MESH izrazi »COVID-19«
AND »Smoking« in na dan 30. 10. 2020 pridobili 128 objav. Od teh je bilo
po pregledu naslovov in povzetkov izbranih deset. S pregledom sorodnih
Clankov, virov pridobljenih ¢lankov in objav po spletu je bilo dodatno prido-
bljenih Se 21 objav. Skupno je v prispevek tako vklju¢enih 31 objav, ki go-
vorijo o vplivu pandemije COVID-19 na kadilske navade.

REZULTATI

V 31 objavah so objavljeni podatki iz 30 razli€nih raziskav. Vecina raziskav,
to je 22, so presecCne pregledne raziskave, ki so bile opravljene enkrat
v &asu pandemije, in sicer v marcu, aprilu ali maju 2020 (6—27). Stiri objave
vklju€ujejo rezultate ponavljajoCih se presecnih raziskav (28-31), pri Ce-
mer dve od teh objav Crpata podatke iz iste raziskave (28, 29). Ponavlja-
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joCe se presecne raziskave so potekale pred in v asu pandemije, veci-
noma v aprilu, tudi maju 2020 (28, 30, 31), ena pa vkljuCuje ¢as vse do
septembra 2020 (29). Dve longitudinalni raziskavi sta spremljali iste sku-
pine opazovanceyv pred in v ¢asu pandemije, in sicer v maju, juniju in juliju
2020 (32, 33). Med preostalimi raziskavami je ena, v kateri so raziskovalci
uporabili meSane kvalitativne in kvantitativne raziskovalne metode in je
bila izvedena v aprilu 2020 (34). V eni raziskavi so analizirali spremembe
v prenosih spletne aplikacije za pomoc pri opus¢anju kajenja (35) in v eni
iskalne trende s pomocjo iskalnika Google, in sicer pri obeh v asu pred
in med pandemijo (36).

Raziskave so bile izvedene vedinoma v splo$ni populaciji (6, 7, 9-13,
16—-19, 23-31), nekaj med kadilci tobaka (14, 15, 20-22, 32, 33), med
uporabniki elektronskih cigaret (21, 34), ena med bolniki s kroni¢nim
koronarnim sindromom (8). Vzorci so ve€inoma priloznostni med sploSno
populacijo (7, 8, 10, 12, 13, 15-23, 25-27, 32—-34), §tiri raziskave so
zasnovane na panelih ter po navedbah avtorjev po utezitvi podatkov
predstavljajo reprezentativne vzorce (14, 28-31), ena vklju€uje nakljuéno
izbran vzorec bolnikov iz registra (8), za ostale pa je na voljo omejen opis
vzorca (6, 9, 11, 24). Velikost vzorcev je zelo raznolika, od nekaj manj kot
100 (34) do nekaj vec kot 20.000 oseb (28). Ena od raziskav vklju€uje
mladostnike (26).

Vecina objav izvira iz Evrope, to je 20, od tega Sest iz Zdruzenega
kraljestva (ZK) (6, 28-31, 35), stiri iz Italije (10-13), tri iz (7-9), dve iz
Nizozemske (14, 15) in po ena iz Belgije (16), Poljske (17), Spanije (18),
Danske (36) in Hrvaske (19). Tri objave izvirajo iz ZDA (21, 22, 34), dve
iz Kitajske (24, 25), po ena pa iz Turcije (32), Pakistana (33), Avstralije
(23), Kanade (26) in Brazilije (27). Ena objava opisuje raziskavo v petih
drzavah, dveh evropskih (ltalijo in ZK), ZdruZenih drzavah Amerike
(ZDA), Juznoafriski republiki in Indiji (20).

Najpogosteje so raziskovalci spremljali spremembe potrosnje tobacnih
izdelkov (6—12, 14—-17, 19-25, 27, 33) ter kazalnike opuscanja kajenja (6,
10, 13-15, 20, 22, 25, 28-33, 35, 36), redkeje pa spremembe v odstotku
kadilcev (11, 13, 16, 18, 25, 28, 29, 31), zaCetku kajenja (10, 16, 25, 29),
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kajenju v domacem bivalnem okolju oziroma v zaprtih prostorih (6, 20, 30)
in nakupovalnih navadah kadilcev (10, 20). Nekatere raziskave opisujejo
tudi spremembe na podrocju povezanih izdelkov, to so elektronske ciga-
rete (10, 11, 20, 26, 31, 34) ali tobacni izdelki, v katerih se tobak segreva
(10, 11, 20). V vecini objav je navedeno, da morebitnih konfliktov interesov
v smislu povezav s tobacno industrijo ali industrijo povezanih izdelkov,
avtorji nimajo. V nekaterih objavah ni jasne navedbe o tovrstnem konfliktu
interesov (6, 9, 27, 32—-34), ena od raziskav pa je sponzorirana s strani
Fundacije za svet brez tobacnega dima oziroma »Foundation for
a Smoke-Free World«, ki jo finan€no podpira tobacna industrija (20).

Spremembe potro$nje

Podatki o tem, ali se je v asu pandemije potroSnja tobacnih in povezanih
izdelkov med anketiranimi uporabniki povecala, zmanjSala ali ostala podob-
na tisti pred pandemijo, se med posameznimi raziskavami zelo razliku-
jejo. Po podatkih razli¢nih raziskav potrosnjo tobacnih in povezanih izdel-
kov zviSa od manj kot desetina do okoli polovica anketiranih uporabnikov,
zmanijSa jo od ni€ do dve tretjini, ne spremeni pa nekaj vec kot desetina
do vedina uporabnikov (6, 7, 9, 12, 14-17, 20-27, 33, 34). Stevilo pokaje-
nih cigaret se je med kadilci po nekaterih podatkih zvisalo (11, 16), v€asih
le neznatno (16), v eni od raziskav pa je priblizno Cetrtina kadilcev zvecala
potrosnjo cigaret za vec kot Cetrtino (8). Spet druge raziskave kazejo na
znizanje Stevila pokajenih cigaret (10, 33), ki je vec€jega (33) ali manjSega
obsega (10), nekatere pa ne kazejo na bistvene spremembe v Stevilu po-
kajenih cigaret (20, 26). Posamezne raziskave so analizirale tudi povezave
med spremembami potrosnje in razli€nimi neodvisnimi dejavniki (7, 14, 16,
17,19, 23, 24, 33). Nekatere raziskave kazejo, da so potrosnjo verjetneje
povecale zenske (7, 19), druge povezav s spolom niso zaznale (16, 17).
Po podatkih nekaterih raziskav so bila zviSanja potroSnje tudi verjetnejSa
med mlajsimi (7, 16, 33) in med nizje izobrazenimi (7, 16), a tudi v tem
primeru nekatere raziskave povezav niso zaznale (17).
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Opuscanje kajenja

Raziskavi, ki sta spremiljali isti skupini kadilcev v €asu pred in med pande-
mijo, sta zabelezili, da je bila uspesnost opustitve kajenja vecja v Casu
pandemije kot pred njo (32) in da je po zaCetku pandemije vec kot tretjina
v raziskavo vklju€enih kadilcev poro€ala o vsaj enem poskusu opustitve
kajenja, priblizno sedmina jih je opustila kajenje, a jih je kasneje od teh
vec kot tretjina zaCela ponovno kaditi (33). Tudi druge raziskave kazejo,
da se je odstotek tistih, ki so opustili kajenje ali poskusili opustiti kajenje,
znatno zvisal v Casu pandemije glede na obdobje pred njo (28, 29), prav
tako se je zvisal odstotek uspesnih opustitev kajenja med vsemi poskusi
opustitve (29). Odstotek tistih, ki so opustili kajenje, je bil v ZK med 8 % in
9 % (6, 29, 28), podoben tudi med anketiranimi iz Kitajske, a je med njimi
kasneje ponovno zacela kaditi okoli Cetrtina (25). Raziskava iz Italije
v primerjavi s podatki iz ZK in Kitajske kaze, da je kajenje opustil nekaj ve¢
kot pol nizji odstotek anketiranih kadilcev (13). Raziskava, izvedena v petih
drzavah, kaze, da je precej, to je okoli polovica anketiranih kadilcev, razmis-
ljala o opustitvi vseh izdelkov z nikotinom, a je le man;jsi del teh tudi dejan-
sko poskusil opustiti njihovo uporabo (FSWS). Podobno je v raziskavi iz
ZDA skoraj tri Cetrtine anketiranih kadilcev cigar nameravalo kajenje cigar
opustiti zaradi COVID-19, nekaj manj kot polovica jih je tudi poroCala
0 poskusu opustitve v Casu pandemije (22). V eni od raziskav iz ZK je nekaj
veC kot desetina kadilcev in okoli desetina uporabnikov elektronskih ciga-
ret, ki so poskusili opustiti kajenje v zadnjih treh mesecih, to storila zaradi
COVID-19 (30), v drugi so opustitev kajenja belezili predvsem med kadilci,
ki so pokadili manjSe Stevilo cigaret na dan (31).

Odstotek kadilcev

V ZK v eni od raziskav v €asu prvega vala pandemije (od januarja do apri-
la 2020) niso belezili sprememb odstotka kadilcev v splosni populaciji
glede na leto 2019 (28), medtem ko so nekaj mesecev kasneje za obdobje
januar—september 2020 zabelezili znizanje odstotka kadilcev glede na leto
2019 (29). Pri tem je potrebno poudariti, da v ZK ze vecje Stevilo let za-
pored beleZijo znizevanje odstotka kadilcev, torej v pandemiji ni priSlo do
izstopajoCih sprememb dolgoletnih trendov (29). Zaskrbljujo&e pa so spre-
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membe v mlajsih starostnih skupinah (18-21 let), med katerimi je po dolgih
letih ugodnih sprememb priSlo do zviSanja odstotka kadilcev, prav tako se
je zvisal odstotek mladih odraslih (18—24 let), ki so kadarkoli v Zivljenju
kadili (29). Druga raziskava iz ZK v ¢asu pandemije prav tako kaze na zni-
Zanje odstotka kadilcev v splosni populaciji, vendar pa v nasprotju s pred-
hodno kaze tudi in predvsem na znizanje med mlajSimi starostnimi sku-
pinami (31). Tudi raziskavi iz Italije kaZeta na znizanje odstotka kadilcev
med anketiranimi predstavniki sploSne populacije (11, 13), prav tako razi-
skava iz Spanije (18), medtem ko v raziskavi iz Belgije niso zaznali spre-
memb v odstotku (16). Raziskava iz Kitajske pa nasprotno kaze na sicer
rahlo, a vendar zviSanje odstotka kadilcev med anketiranimi (25). Po poda-
tkih iz kanadske raziskave se je med anketiranimi mladostniki znizal odsto-
tek uporabnikov elektronskih cigaret (26).

Zacetek kajenja

Raziskave kazejo na nizke odstotke zaCetka kajenja med anketiranimi
odraslimi osebami (10, 16, 25), vendar ne podajajo podatkov posebej za
mladostnike in mlade odrasle, ki so tisti, ki praviloma zacenjajo s kajenjem.
V raziskavi iz Italije je ve€ina anketiranih nekadilcev povedala, da ne na-
meravajo zaceti kaditi oziroma uporabljati elektronskih cigaret ali tobacnih
izdelkov, v katerih se tobak segreva, okoli 2 % pa jih je razmiSljalo o zacet-
ku kajenja cigaret in okoli 1 % o zaCetku uporabe elektronskih cigaret (10).
Med polnoletnimi anketiranci iz Belgije je v Casu pandemije zacel kaditi
priblizno 1 % vseh (16), na Kitajskem nekaj manj kot 2 % (25). O spremem-
bah zacetka kajenja v mlajSih starostnih skupinah so na voljo podatki ene
raziskave iz ZK, ki je pokazala, da se je odstotek mladih odraslih (18-24
let), ki so kadarkoli v zivljenju kadili, zve€al s Cetrtine na skoraj tretjino
v obdobju od januarja do septembra 2020 v primerjavi z letom 2019 (29).

Kajenje v domacem bivalnem okolju oziroma zaprtih prostorih na splosno

Vprasanije, ali so kadilci v ¢asu pandemije vec kadili v domacem bivalnem
okolju oziroma zaprtih prostorih na splosno, kar bi lahko privedlo do more-
bitnega povecanja izpostavljenosti tobacnemu dimu med nekadilci ali otro-
ci, obravnava majhno $tevilo raziskav. Priblizno polovica anketiranih kadil-
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cev iz ZK navaja, da v zaprtih prostorih doma kadijo podobno kot pred
pandemijo, priblizno Cetrtina pokadi veC cigaret, prav tako Cetrtina manj
(30). Druga raziskava iz ZK kaze, da je med anketiranimi takih, ki v zaprtih
prostorih kadijo ve€ kot pred pandemijo, okoli desetina (6). V ltaliji in Indiji
se je med anketiranimi kadilci cigaret povecal odstotek tistih, ki kadijo
v domacem bivalnem okolju (20).

Nakupovalne navade uporabnikov tobaka in povezanih izdelkov

Tri raziskave so spremljale spremembe nakupovalnih navad tobacnih in
povezanih izdelkov v ¢asu pandemije COVID-19 (10, 20, 34). V ltaliji so
med anketiranci zabeleZili zviSanje nabave cigaret, elektronskih cigaret in
tekocCin za elektronske cigarete (10). V drugi raziskavi je o povecanju
nabave cigaret porocala tretjina do skoraj polovica anketiranih kadilcev
cigaret, razlog pa je bil strah, da bi v trgovinah te izdelke razprodali ali
pa da bi trgovine zaprli (20). Tudi uporabniki elektronskih cigaret so
spremenili nakupovalne navade, a v razlicne smeri; do poveCevanja
nakupov je prislo predvsem med bolj zasvojenimi uporabniki, nakupi pa
so bili pogosteje opravljeni prek interneta (34).

RAZPRAVA

O vplivih pandemije COVID-19 na kajenje je na voljo nekaj deset objav-
lienih raziskav, katerih rezultati so zelo raznoliki, raziskave se med seboj
precej razlikujejo in imajo Stevilne omejitve. Zbrane raziskave kazejo, da
se kadilci odzivajo na pandemijo razli¢no, z raznolikimi spremembami
kadilskega vedenja. Nakazujejo, da v prvem valu pandemije vedji delez
kadilcev verjetno ni ob&utno spremenil potro$nje tobacnih izdelkov ter da
se je lahko povecalo Stevilo poskusov opustitve kajenja in uspesnost opu-
stitve kajenja, a so se Stevilne opustitve kasneje najverjetneje koncale
Z relapsom.

Raznolikost prikazanih sprememb kadilskega vedenja v ¢asu pandemije
COVID-19 lahko pripisemo razli¢nim vplivom pandemije COVID-19 na
kadilske navade, razli¢ni Casovni umestitvi raziskav ter takratnemu stanju
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pandemije in omejitvenih ukrepov v posameznih drzavah, iz katerih izvirajo
raziskave, a tudi stanju na podroc¢ju nadzora nad tobakom v posamezni
drzavi ter obsegu razli¢nih programov in aktivnosti za prepre€evanje in
zmanjSevanje kajenja ze pred pandemijo.

Pandemija COVID-19 lahko predstavija »streznitveni« trenutek za
posameznika glede na vedno ve¢ podatkov o tem, da imajo kadilci in
verjetno tudi uporabniki povezanih izdelkov vecje tveganje za tezji potek
bolezni (39—40), morda tudi za okuzbo z novim koronavirusom (41). Zato
so v Stevilnih drzavah v tem C€asu prisotni pozivi k opusc€anju kajenja in
drugih tobacnih in povezanih izdelkov, tudi v Sloveniji (42). Posamezne
raziskave kaZejo, da je zaznavanje, da predstavlja koronavirus resno
groznjo in da so kadilci bolj ogroZeni kot nekadilci, povezano z vecjo
motivacijo za opustitev kajenja (15, 21, 22) in z zmanjSanjem potroSnje
tobaka (14). Ukrepi za zmanjSevanje Sirjenja novega koronavirusa, kot
so fiziCna oziroma socialna distanca in ostajanje doma, so lahko
zmanjSali Stevilo situacij, ki sprozijo zZeljo po kajenju. Kadilci, ki kadijo
predvsem v druzbi, morda sami niso kadili tako pogosto kot prej. Ostajanje
doma je lahko vodilo tudi v vecjo motivacijo za opuscCanje kajenja, ker
posameznik morda v domacem bivalnem okolju ni smel ali ni Zelel kaditi
zaradi prisotnosti otrok ali morda pravil lastnika nepremicnine.
Dostopnost oddaljenih oblik opu$&anja je lahko v tem obdobju prednost,
ena raziskava je pokazala, da se je uporaba le-teh povecala (28), ne pa
vse (35). Financna nestabilnost ali morebitna izguba zaposlitve v ¢asu
pandemije sta lahko prav tako prispevali k zmanjSevanju potroSnje ali
opustitvi kajenja. Ena od raziskav kaze, da so imeli kadilci, ki so v ¢asu
pandemije opustili kajenje, verjetneje slabSe finan¢no stanje ali jim je
grozila izguba sluzbe (33).

Vendar pa lahko pandemija in z njo povezani ukrepi vodijo tudi v pove-
Canje potroSnje tobacnih izdelkov, zmanjSanje motivacije za opustitev in
zmanjSanje Stevila poskusov opustitve kajenja. To je lahko povezano
s povecCanjem stresa zaradi socialne izolacije, morebitne izgube zaposlitve,
finan¢ne nestabilnosti, skrbi za druge, strahu pred okuzbo in COVID-19.
Mnogi kadilci se s stresom spopadajo namrec tako, da kadijo. Rezultati
raziskav o povezavah med kadilskimi navadami in stresom ter duSevnim
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zdravjem so raznoliki. V eni od njih je bil stres povezan tako z zmanjsa-
njem kot zve€anjem kajenja (14), v drugi raziskavi niso zabeleZili nobene
povezave z duSevnim zdravjem ali blagostanjem (33), nekatere raziskave
pa so pokazale, da je bilo zviSanje stopnje stresa v ¢asu pandemije
povezano z zveCanjem kajenja (7, 23), prav tako tudi zvisanje stopnje
depresije in anksioznosti (23) ter zniZzanje blagostanja (7). Kadilci, ki so
zvisali potrosnjo, so bili po podatkih posameznih raziskav verjetneje brez
partnerja oziroma so ziveli sami (7, 16, 33) in so bili finan¢no stabilne;jsi
(17, 33). Pomembna ovira pri opu$€anju kajenja v tem Casu je lahko
tudi resnicen ali morda le navidezen obCutek pomanjkanja spodbude
in podpore za in pri opus€anju kajenja. V ¢asu pandemije je lahko
omejen dostop do nekaterih vrst pomodi pri opuscanju kajenja, v Slo-
veniji npr. do nadaljnjega ne potekajo brezplacna individualna
svetovanja za opusCanje kajenja in skupinski programi opusc¢anja
kajenja v zdravstveno-vzgojnih centrih oziroma v Centrih za krepitev
zdravja v zdravstvenih domovih. ZmanjSana dostopnost najpomembnejsih
vrst pomoci pri opus€anju kajenja v ¢asu pandemije lahko zmanjSa
obseg opus&anja kajenja. Oddaljene vrste pomoci so sicer dostopne,
tudi telefon za pomo¢ pri opus€anju kajenja, a vendar niso »blizu« vsem,
predvsem tistim, ki si Zelijo bolj osebnega stika s svetovalcem v ¢asu
opusc€anja kajenja ali opuS€anja v skupini. Da se uporaba oddaljenih
nacinov pomoci ne poveca vedno, kaze tuja raziskava, ki je spremljala
Stevilo prenosov ene od aplikacij za opus€anje kajenja in ni pokazala
povecanja prenosov aplikacije (35). Druga raziskava kaze, da se v ¢asu
pandemije v spletnem iskalniku Google ni povecal niti obseg iskanja na
temo opusc€anja kajenja (36). Dodatno je lahko zmanj$evalo opuscanje
kajenja tudi poroCanje o »zascitni« ali »zdravilni« vlogi nikotina pri
covidu-19 (24, 30), Ceprav ni na voljo dokazov, da so te trditve resni¢ne
(42).

Posamezne raziskave so zbirale podatke o razlogih posameznikov za
spremembe kadilskega vedenja v ¢asu pandemije COVID-19. V eni od
raziskav, ki je zabelezila, da vecina kadilcev ni spremenila obsega kajenja,
so bili glavni razlogi za spremembe potrosnje tobaka dolg€as, pomanjkanje
socialnih kontaktov, izguba dnevne strukture, nagrada po tezkem delov-
nem dnevu, osamljenost, veseljastvo, napetost in stres (16).
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Med raziskavami obstajajo precejSnje razlike, kar je prav tako lahko pri-
spevalo k nekaterim nedoslednostim v izidih. Razlikujejo se v zasnovi,
izvedbi in izboru kazalnikov spremljanja. Prednost teh raziskav je, da so
Ze zgodaj v ¢asu pandemije COVID-19 belezile spremembe kadilskega
vedenja, imajo pa stevilne omejitve. Vecina dostopnih raziskav je bila izve-
denih le enkrat v Casu pandemije, ne pa tudi pred njo; glede sprememb
kadilskega vedenja so se tako raziskovalci morali zanesti na oceno posa-
meznega anketiranca o spremembi, ne pa na meritve prej in potem. Mozni
so druzbeno zazeleni odgovori in pristranost spominjanja. Vecina raziskav
je presecnih preglednih, ki ne omogocajo vpogleda v €asovno zaporedije
dogodkov ali vzro€nost, in vecina vklju€uje priloznostne vzorce, zato
posploSevanje ni mozno in je prisotna pristranost izbora. V nekaterih
raziskavah prevladujejo mlajsSi posamezniki, najverjetneje zaradi spletne
izvedbe, v drugih Zenske. V marsikatero so vklju€eni le posamezniki, ki
so v Casu pandemije kadili, zato je mozno spremljanje sprememb
potro$nje le v tej skupini, niso pa vkljuceni bivsi kadilci, ki so npr. kajenje
opustili nedavno, ali pa osebe, ki ne kadijo.

ZAKLJUCEK

Spremembe v kadilskem vedenju so po izsledkih dostopnih raziskav
v prvem valu pandemije zelo raznolike. Raziskave imajo Stevilne omejitve
in tudi Se ne dajejo vpogleda v ucinke kasnejSih valov pandemije. Za
zaklju¢ke o smereh in obsegu sprememb v kadilskem vedenju zaradi
pandemije COVID-19 je tako Se prezgodaj in bo potrebno poc¢akati na ve¢
raziskav iz drugih valov pandemije. Vedno veC podatkov podpira
zaklju€ek, da imajo kadilci vecje tveganje za tezji potek bolezni COVID-19,
zato je klju€no, da kadilce seznanjamo z najnovejSimi informacijami
0 povezavah med COVID-19 in kajenjem, jih spodbujamo k opustitvi in
zagotovimo dostopne ter raznolike vrste pomodi pri opus€anju tudi v €asu
pandemije.
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