CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 4.583-D, DE 2024

(Do Sr. Ruy Carneiro)

Institui o Programa Nacional de Assisténcia Integral as Pessoas com
Ludopatia; tendo parecer: da Comissdo de Previdéncia, Assisténcia
Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, pela aprovagao, com substitutivo
(relatora: DEP. LAURA CARNEIRO); da Comissdo de Saude, pela
aprovacdo, na forma do Substitutivo da Comissdo de Previdéncia,
Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, com subemenda
(relatora: DEP. JANDIRA FEGHALI); da Comissdo de Financas e
Tributacéo, pela ndo implicacdo da matéria em aumento ou diminuicdo da
receita ou da despesa publicas, ndo cabendo pronunciamento quanto a
adequacao financeira e orcamentaria do PL 4583/24, do Substitutivo da
Comissao de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e
Familia e da Subemenda da Comissdo de Saulde; e, no mérito, pela
aprovacdo do PL 4583/24, na forma do Substitutivo da Comissao de
Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, com a
Subemenda da Comissdo de Saude, com subemendas (relatora: DEP.
LAURA CARNEIRO); e da Comissédo de Constituicdo e Justica e de
Cidadania, pela constitucionalidade, juridicidade e técnica legislativa do
PL 4583/24, na forma do Substitutivo da Comissdo de Previdéncia,
Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, com a Subemenda
de adequacédo da Comissao de Financas e Tributacdo, da Subemenda
Substitutiva da Comisséo de Saude, com a Subemenda de adequacéo da
Comissao de Financas e Tributacdo, e da Subemenda Substitutiva da
Comisséo de Financas e Tributacdo; e, no mérito, pela aprovacédo do PL
4583/24, do Substitutivo da Comissao de Previdéncia, Assisténcia Social,
Infancia, Adolescéncia e Familia e da Subemenda Substitutiva da
Comissédo de Saude, na forma da Subemenda Substitutiva da Comissao
de Financas e Tributacao (relatora: DEP. LAURA CARNEIRO).
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PROJETO DE LEI N° , DE 2024
(Do Sr. RUY CARNEIRO)

Institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com
Ludopatia.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta lei institui o Programa Nacional de Assisténcia
Integral as Pessoas com Transtorno de Jogo (ludopatia), no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS) e do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), com

integracdo a Rede de Atencgao Psicossocial (RAPS).
Art. 2° Para os fins desta lei, considera-se:

| - Ludopatia: transtorno comportamental caracterizado pela
incapacidade de controlar impulsos relacionados a pratica de jogos de azar,
incluindo apostas de quota fixa, causando prejuizos a saude fisica, mental,

financeira e social;

Il - Atendimento integral: abordagem multidisciplinar que inclui

assisténcia médica, psicologica, psiquiatrica, social e familiar.

Art. 3° O objetivo geral do programa €& proporcionar
atendimento integral a pessoas com Ludopatia, visando minimizar impactos

sociais e psicologicos, combater a estigmatizagao e prevenir novos casos.

§ 1° O programa contara com a participacédo do Ministério da
Educacado, do Ministério da Justica e Seguranga Publica e do Ministério do

Desenvolvimento e Assisténcia Social.

§ 2° O Ministério da Saude coordenara o programa, definindo

competéncias em cada nivel da atengdo a saude.
Art. 4° Sao objetivos especificos do programa:

| - identificar e tratar pessoas com Ludopatia;
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Il - promover a¢des educativas para conscientizar a populagao

sobre os riscos da Ludopatia;

[Il - estimular a criacéo de politicas publicas para prevencao e

reinsercao social dos dependentes;

IV - desenvolver programas de prevengao especificos para

criancas e adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios;

V - monitorar e regulamentar a publicidade de jogos de aposta

para evitar praticas que atraiam menores de idade.

Art. 5° So atribuicées do Sistema Unico de Saude (SUS) e do

Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS):

| - oferecer atendimento especializado em saude mental em

todas as unidades da Rede de Atengéo Psicossocial (RAPS);

Il - disponibilizar medicagcdo e terapias necessarias para o

tratamento da Ludopatia;

[l - oferecer acompanhamento psicolégico e psiquiatrico

continuado;
IV - realizar campanhas de prevencao e educacgao publica;

V - criar unidades especializadas em tratamento para

dependentes, integradas a RAPS;

VI - estabelecer parcerias com entidades privadas para ampliar

o alcance das ag¢des do programa;

VII - disponibilizar suporte psicossocial para familiares ou

pessoas diretamente afetadas pela Ludopatia;

VIII - incluir o tratamento de transtornos psicolégicos e

psiquiatricos comorbidos a Ludopatia;

IX - assegurar o acompanhamento social por equipes
multidisciplinares, incluindo assistentes sociais, para dependentes em situacao

de vulnerabilidade.
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Paragrafo unico. Pessoas em tratamento terdo prioridade em
servicos publicos de saude para atendimentos emergenciais relacionados a

Ludopatia.
Art. 6° Acdes educativas devem incluir:
| - campanhas informativas nos meios de comunicagao;
Il - criagdo de materiais didaticos para escolas e comunidades;

lIl - realizagdo de seminarios e eventos educativos sobre os

impactos da Ludopatia.

Art. 7. O Programa Nacional de Assisténcia Integral as
Pessoas com Ludopatia sera financiado com recursos provenientes das

seguintes fontes:

| - uma porcentagem da arrecadacdo de tributos incidentes
sobre plataformas de jogos de aposta e outras atividades relacionadas,

conforme regulamentacéao do Poder Executivo;

Il - realocacao de recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS)
e de fundos vinculados ao Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), sem

prejuizo de suas agdes regulares;

Il - parcerias e contribuicbes voluntarias de empresas
privadas, especialmente aquelas ligadas a operacao de jogos de aposta e

tecnologia;

IV - orcamento regular do Ministério da Saude e do Ministério
do Desenvolvimento e Assisténcia Social alocado para a implementagdo e

manutencao das acgdes previstas nesta lei;

V - emendas parlamentares destinadas a fortalecer os servigos

de saude mental e assisténcia social relacionados ao programa;

§ 1° A regulamentacdo desta lei detalhara os percentuais,
critérios de alocagdo e mecanismos de transparéncia para o uso dos recursos

financeiros, garantindo eficiéncia e controle de sua aplicagéo.
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§ 2° Fica assegurada a participagado do Tribunal de Contas da
Unido (TCU) e do Ministério Publico no acompanhamento da gestao

orcamentaria e na fiscalizagdo da execugao das agdes previstas no programa.

§ 3° A execugdo orcamentaria devera priorizar agdes de maior
urgéncia, observando os principios de economicidade e impacto social, com

expansao gradual das a¢des conforme a disponibilidade de recursos.

Art. 8° O Ministério da Saude desenvolvera um sistema de
informagdes para o acompanhamento de pessoas em tratamento, garantindo o

sigilo de seus dados.

§ 1° O sistema de informagbes devera incluir indicadores de
desempenho e impacto do programa, com divulgacédo peridédica de relatérios

publicos.

§ 2° O Tribunal de Contas da Unido e o Ministério Publico
acompanhardao a execugcdo do programa e a aplicagdo dos recursos

financeiros.

Art. 9° O Ministério da Saude, o Ministério da Educacéo, o
Ministério da Justica e Seguranga Publica e o Ministério do Desenvolvimento e

Assisténcia Social deverao:

| - promover a formacgéao de educadores, servidores publicos e
equipes técnicas do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) e da Rede de
Atencao Psicossocial (RAPS) para identificar sinais de Ludopatia e orientar

acdes de prevencao e assisténcia;

Il - estabelecer cooperacdo com plataformas de aposta de
quota fixa para criar mecanismos de detec¢cdo de comportamentos compulsivos

e realizar intervencgdes precoces;

[l - exigir que plataformas de aposta fornecam dados andénimos
para analise epidemiolégica da Ludopatia, respeitando a privacidade dos

usuarios.

Art. 10. O programa contara com conselhos participativos

formados por representantes da sociedade civil, incluindo associagdes de
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familiares, ex-dependentes e organizagdes de saude mental, para avaliar e

sugerir melhorias nas agdes previstas nesta lei.

Art. 11. Ato do Poder Executivo regulamentara a execucgao

desta lei.

Art. 12. Esta lei entra em vigor depois de decorridos noventa

dias de sua publicagao oficial.

JUSTIFICACAO

Os jogos de aposta de quota fixa tém ganhado popularidade
nos ultimos anos, especialmente com a expansao das plataformas digitais que
oferecem acesso facil e constante a esse tipo de atividade. Embora
regulamentados, os jogos de aposta podem causar sérios danos a saude
mental, social e econdmica de individuos que desenvolvem Ludopatia, criando

um problema de saude publica que exige atengao prioritaria do Estado.

A Ludopatia, também conhecida como jogo compulsivo, €&
reconhecida como um transtorno de saude mental pela Organizagdo Mundial
da Saude (OMS) e esta associada a altos indices de ansiedade, depresséao,
endividamento, conflitos familiares e, em casos extremos, suicidio. No Brasil, a
auséncia de dados sistematizados sobre a prevaléncia dessa condigao dificulta
a criacdo de politicas publicas adequadas, agravando a vulnerabilidade dos

individuos afetados e de suas familias.

Um estudo do Banco Central revelou que, apenas em agosto,
cinco milhées de beneficiarios do Bolsa Familia gastaram trés bilhdes de reais
com apostas, via Pix. Em outras palavras, a cada cinco reais pagos pelo
governo as familias, um real foi direcionado para apostas. Esse valor equivale
a 21% do total repassado pelo governo federal as familias beneficiarias do

programa no mesmo periodo.

A auséncia de dados sistematizados sobre a prevaléncia da

Ludopatia no Brasil dificulta a criacido de politicas publicas adequadas, mas

0 numeros recentes do Ministério da Saude ja demonstram um aumento
I
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preocupante. Entre 2018 e 2023, o numero de pessoas atendidas pelo Sistema
Unico de Saude (SUS) devido a jogo patoldgico subiu de 108 para 1,2 mil
casos registrados, um crescimento significativo que pode estar subnotificado,

dado o estigma e a falta de acesso ao diagndstico em muitas regides.

Esta proposta legislativa busca preencher essa lacuna,
instituindo o Programa Nacional de Assisténcia Integral as Pessoas com
Ludopatia, com foco no atendimento multidisciplinar e na prevencdo dessa
condicdo. A integragéo do programa ao Sistema Unico de Saude (SUS) e ao
Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) reforca o carater universal e
intersetorial da abordagem, garantindo que todos os cidadaos, especialmente
aqueles em situacdo de vulnerabilidade, tenham acesso a cuidados

abrangentes e humanizados.

O envolvimento do Sistema Unico de Assisténcia Social é
fundamental para atender as necessidades sociais e econdmicas das pessoas
com Ludopatia e de suas familias. Por meio do Ministério do Desenvolvimento
e Assisténcia Social e de equipes multidisciplinares, que incluem assistentes
sociais, sera possivel oferecer suporte psicossocial, promover a reinsergao
social dos dependentes e assegurar o acompanhamento adequado para

aqueles em situagdes de maior fragilidade.

Além disso, a criacdo de agdes educativas e preventivas é
essencial para conter o avango desse problema. Campanhas informativas e
materiais didaticos nas escolas tém o potencial de conscientizar a populacéo
sobre os riscos da Ludopatia, especialmente entre criangas e adolescentes,
publicos particularmente vulneraveis ao impacto da publicidade e ao uso

indevido de plataformas de aposta.

A participagdo de 6érgaos como o Ministério da Educagao, o
Ministério da Justica e Seguranga Publica e o Ministério do Desenvolvimento e
Assisténcia Social reforga o carater intersetorial do programa, possibilitando
acoOes integradas que ampliem sua eficacia. A regulamentagéo da publicidade e
a cooperagdao com plataformas de aposta para monitoramento de
comportamentos compulsivos representam avangos necessarios para enfrentar

a Ludopatia de forma preventiva e responsavel.
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O suporte psicossocial oferecido aos dependentes e suas
familias por meio do SUS e do SUAS garante acolhimento humanizado e
tratamento integral, combatendo a estigmatizacdo e promovendo a reinsergao
social. A criagao de conselhos participativos envolvendo a sociedade civil é
outro elemento importante, assegurando transparéncia e adequagado das

politicas as reais necessidades da populagao.

Por fim, esta lei esta alinhada aos principios constitucionais da
dignidade da pessoa humana e da promog¢ao da saude e da assisténcia social
como direitos de todos e deveres do Estado. Dada a gravidade do problema e
a auséncia de agOes robustas voltadas a Ludopatia no Brasil, a aprovacéao
desta proposta € um passo necessario para proteger a saude mental dos
brasileiros, reduzir os impactos sociais dessa dependéncia e promover a

construgcdo de uma sociedade mais saudavel, justa e consciente.

Dessa forma, solicitamos o apoio dos nobres parlamentares
para a aprovagao deste projeto de lei, essencial para enfrentar os desafios

impostos por essa nova realidade.

Sala das Sessodes, em de de 2024.

Deputado RUY CARNEIRO

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura :g'mam leg.br/CD244955717800

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Ruy Carneiro

Apresentacdo: 28/11/2024 11:42:55.077 - Mesa

PLn.4583/2024

*CD24&4955717800 %




COMISSAO DE PREVIDENCIA, ASSISTENCIA SOCIAL,
INFANCIA, ADOLESCENCIA E FAMILIA

PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com
Ludopatia.

Autor: Deputado RUY CARNEIRO
Relatora: Deputada LAURA CARNEIRO

| - RELATORIO

O Projeto de Lei n° 4.583, de 2024, de autoria do ilustre
Deputado Ruy Carneiro, visa instituir o Programa Nacional de Assisténcia
Integral as Pessoas com Transtorno de Jogo (ludopatia), no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS) e do Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), com

integracdo a Rede de Atencgao Psicossocial (RAPS).

A proposta, que tem o objetivo geral de proporcionar
atendimento integral as pessoas com essa doenga, conta com os seguintes
objetivos especificos: identificar e tratar pessoas com ludopatia; promover
acoes educativas para conscientizar a populacido sobre os riscos da ludopatia;
estimular a criagao de politicas publicas para prevencgao e reinsercao social dos
dependentes; desenvolver programas de prevencéo especificos para criangas
e adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios; monitorar
e regulamentar a publicidade de jogos de aposta para evitar praticas que

atraiam menores de idade.

Para atingir esses objetivos, sdo estabelecidas atribui¢des ao
SUS e ao Suas, entre as quais: a oferta de atendimento especializado em

saude mental em todas as unidades da Rede de Atencdo Psicossocial, a
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disponibilizagdo de medicagéo e terapias e o acompanhamento psicolégico e

psiquiatrico continuado.

Sao previstas, ainda, acdes educativas, consistentes em:
campanhas informativas nos meios de comunicagao; criacdo de materiais
didaticos para escolas e comunidades; realizagdo de seminarios e eventos

educativos sobre os impactos da ludopatia.

Para o financiamento do Programa, sado previstas diversas
fontes, como uma porcentagem da arrecadacgao de tributos incidentes sobre
plataformas de jogos de aposta e outras atividades relacionadas, realocagao de
recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) e de fundos vinculados ao
Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), parcerias e contribuicbes
voluntarias de empresas privadas, orgamento regular dos Ministérios da Saude
e do Desenvolvimento e Assisténcia Social, e emendas parlamentares,
assegurada a participagdo do Tribunal de Contas da Unido e do Ministério
Publico no acompanhamento da gestdo orgamentaria e na fiscalizacdo da

execucao das acoes.

Entre as atividades que deverdao ser desenvolvidas pelos
Ministérios responsaveis pelo Programa estdo: a formacado de educadores,
servidores e equipes técnicas do Suas e da RAPS para identificar sinais de
ludopatia e orientar acbes de prevencdo e assisténcia; o estabelecimento de
cooperagdao com plataformas de aposta de quota fixa para a criacido de
mecanismos de deteccdo de comportamentos abusivos e realizagdo de
intervengbes precoces; e a obrigatoriedade de fornecimento de dados
andnimos para analise epidemioldgica da ludopatia, respeitada a privacidade

dos usuarios.

Por fim, a Proposigcdo preconiza a criagdo de conselhos
participativos formados por representantes da sociedade civil, incluindo
associagbes de familiares, ex-dependentes e organizagdes de saude mental,

para avaliar e sugerir melhorias nas ag¢does previstas na lei.

A proposicao tramita em regime ordinario (art. 151, Ill, do
Regimento Interno da Cémara dos Deputados — RICD) e esta sujeita a

apreciagao conclusiva pelas Comissdes de Previdéncia, Assisténcia Social,
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Infancia, Adolescéncia e Familia; de Saude; de Finangas e Tributagao (mérito e
art. 54 do RICD); e de Constituicao e Justica e de Cidadania (art. 54 do RICD).

Decorrido o prazo regimental, ndao foram apresentadas

emendas ao Projeto nesta Comisséo.

E o relatorio.

Il -VOTO DA RELATORA

O Projeto de Lei n° 4.583, de 2024, visa instituir o Programa
Nacional de Assisténcia Integral as Pessoas com Transtorno de Jogo

(ludopatia).

A proposta € meritoria, pois supre uma relevante lacuna de
politicas publicas direcionadas as pessoas com ludopatia ou transtorno do jogo,
que € caracterizado como “‘um padrao de apostas repetidas e continuas que
continua apesar de criar varios problemas em diversas areas da vida de um

individuo.”’

Embora seja prestado atendimento as pessoas com ludopatia
por meio do Centro de Atencao Psicossocial (Caps), o préprio Ministério da
Saude afirmou, no final do ano passado, que ndo ha uma politica publica
especifica para lidar com o problema, diferentemente de outras doencas que
afligem a populagdo, como ocorre no Programa Nacional de Controle do
Tabagismo, no qual ha previsdao de tratamento adequado no SUS, além de

campanhas e agbes educativas.?

A ludopatia € uma doenca que atinge cerca de 1,2% da
populagdo mundial. No Brasil, estima-se que 1% da populagdo sofra desse

mal, conforme pesquisa realizada em 2014, numero que provavelmente esta

' AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. What is Gambling Disorder? Disponivel em:
https://www.psychiatry.org/patients-families/gambling-disorder/what-is-gambling-disorder. Acesso em: 28
abr. 2025.

2 O GLOBO. Saude n3o tem politica publica para vicio em jogos de apostas. Disponivel em: <https://
oglobo.globo.com/saude/noticia/2024/10/05/saude-nao-tem-politica-publica-para-vicio-em-jogos-de-
apostas.ghtml>. Acesso em: 28 abr. 2025.
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atualmente subestimado, em razdo da proliferacdo mais recente de jogos on-

line e bets esportivas.®

Embora seja uma questdo de saude publica, suas
consequéncias nao se limitam a esse aspecto, conforme bem reconhecido pelo
Programa Nacional de Assisténcia Integral as Pessoas com Transtorno de
Jogo (ludopatia), que propbe uma abordagem que promova atendimento
integral as pessoas com essa doenca, no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS), e também do Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), com

integracdo a Rede de Atencgao Psicossocial (RAPS).

A dependéncia de jogos de azar geralmente envolve, em
primeiro lugar, perdas financeiras substanciais, que, por sua vez, estimulam
tentativas de recuperacgao dos recursos perdidos. Apostando cada vez mais, na
esperanca de recuperar os recursos perdidos, o apostador pode entrar em uma
espiral descendente. Muitas vezes sado dilapidadas as economias familiares
destinadas a seguranga futura e, em um aprofundamento do comportamento
compulsivo, o apostador pode entrar em um ciclo de empréstimos e dividas,
que, nos casos mais extremos, pode resultar até mesmo na perda de suas

moradias e no envolvimento em atividades criminosas.*

Outras consequéncias negativas envolvem o0 aumento de
doencas mentais e do suicidio, rompimentos de relacionamentos, violéncia
familiar, negligéncia com as criangas, abuso de alcool e drogas ilicitas, entre
outros.® Em muitos casos, a ludopatia envolve o desvio de recursos que seriam
destinados a aquisicdo de bens e servigos essenciais, 0 que pode gerar ou

perpetuar a pobreza.®

Um importante marco na analise da ludopatia diz respeito a
criacdo da modalidade Iotérica denominada apostas de quota fixa,

popularmente chamadas de “bets”, por meio da Lei n° 14.790, de 29 de

® Brasil ndo tem dados atualizados nem servigos especializados para lidar com vicio em jogos de azar,
UOL, 23 jul. 2024. Disponivel em: https://noticias.uol.com.br/ultimas-noticias/deutschewelle/2024/07/23/
brasil-nao-tem-dados-atualizados-nem-servicos-especializados-para-lidar-com-vicio-em-jogos-de-
azar.htm. Acesso em: 28 abr. 2025.

4 ATLANTIC BEHAVIORAL HEALTH. Consequences of Gambling Addiction: Impacts & Recovery.
Disponivel em: https://atlanticbehavioralhealth.com/consequences-of-gambling-addiction-impacts-amp-
recovery/. Acesso em: 28 abr. 2025.

® WORLD HEALTH ORGANIZATION. Gambling. Disponivel em: https://www.who.int/news-room/fact-
sheets/detail/gambling. Acesso em: 28 abr. 2025.

& WHO, op. cit.
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dezembro de 2023, que legalizou as apostas com prémios definidos por meio
de fatores de multiplicacdo do valor apostado em eventos reais de tematica

esportiva ou eventos virtuais de jogos on-line.

Entre as medidas de reducio de riscos da nova modalidade, foi
inserida a previsdo de que a regulamentagdo dispora sobre agdes de
comunicagao, publicidade e marketing da loteria de apostas de quota fixa,
incluindo avisos de desestimulo ao jogo e de adverténcia sobre seus
maleficios, que deverdo ser veiculados pelos agentes operadores (art. 16,
paragrafo unico, |). Foi preconizada a necessidade de comprovagao, pela
pessoa juridica interessada em explorar a atividade, da adogao de
procedimentos e controles internos que tratem do jogo responsavel e da
prevencgao aos transtornos de jogo patolégico (art. 8°, lll). Aléem disso, previu-se
que regulamentagdo a cargo do Ministério da Fazenda deve dispor sobre
“outras acgdes informativas de conscientizagao dos apostadores e de prevengao
do transtorno do jogo patolégico” (art. 16, par. unico, II). No mesmo sentido,
reconheceu-se como direito basico do apostador “a informacéo e a orientacéo
adequadas e claras quanto aos riscos de perda dos valores das apostas e aos

transtornos de jogo patolégico” (art. 27, § 1°, IlI).

Embora necessarias, essas medidas claramente n&o se
revelaram suficientes para enfrentar o problema da ludopatia. Estudo da
Confederagdo Nacional do Comércio de Bens, Servigos e Turismo (CNC)
estima que o setor varejista perdeu R$ 103 bilhdes de faturamento, em 2024,
em razao do redirecionamento de recursos para apostas on-line. Além disso,
ressaltou que 1,8 milhdes de pessoas foram levadas a inadimpléncia.” Os
numeros parecem se alinhar as estatisticas globais, que estimam que cerca de
60% da receita com jogos de azar decorrem de apostas de pessoas que jogam

em niveis prejudiciais.®

Nada mais justo, portanto, que sejam tomadas medidas de
apoio, tratamento e acolhimento das pessoas e familiares que agora sofrem os

efeitos da ludopatia, inclusive por meio da destinagdo de uma porcentagem da

7 CONFEDERAGCAO NACIONAL DO COMERCIO DE BENS, SERVICOS E TURISMO. Adesdo as bets
levou 1,8 milhdo de brasileiros a situagdo de inadimpléncia. Disponivel em:
https://portaldocomercio.org.br/economia/apostas-on-line-causam-perdas-de-r-103-bilhoes-ao-varejo-
em-2024/. Acesso em: 28 abr. 2025.

8 WHO, op. cit.
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arrecadacgao de tributos incidentes sobre plataformas de jogos de aposta e
outras atividades relacionadas ao Programa, entre outras fontes propostas pelo

Projeto de Lei n® 4.583, de 2024, especialmente fontes orgamentarias.

Ressalte-se que a Lei n°® 13.756, de 12 de dezembro de 2018,
estabelece que, apdés o pagamento dos prémios e do imposto de renda
incidente sobre a premiacao, 88% da arrecadacédo do produto da arrecadagao
das loterias de quota fixa sdo destinados a cobertura de despesas e
manutengdo do agente operador da loteria, e o restante sera dividido em uma
série de acgbes de interesse publico, entre as quais 10% para a seguridade
social, o que refor¢ga a compatibilidade com os objetivos propostos pelo Projeto

de Lei n® 4.583, de 2024.

No tocante ao papel do Suas, importa ressaltar que agdes de
assisténcia social integradas, como redes de apoio comunitario, linhas de ajuda
e aconselhamento profissional, sdo fundamentais para o enfrentamento da
ludopatia, pois auxiliam na recuperacdo de pessoas que lutam contra a
dependéncia em jogos de azar. Essas intervencdes essenciais podem levar a
melhores resultados de recuperacdo, pois oferecem aos individuos um
caminho para retomar o controle sobre suas vidas, mitigar os custos sociais
associados aos danos relacionados ao jogo e auxiliam na reconstrucdo de

conexdes sociais.® 1°

Vale ressaltar que o Programa Nacional de Assisténcia Integral
as Pessoas com Transtorno de Jogo contempla, entre seus objetivos
especificos, o estimulo a criagcdo de politicas publicas para prevengao e
reinsercdo social dos dependentes, o que enseja diversas possibilidades de
aprofundamentos de estudos e iniciativas que objetivam reduzir os danos
causados pela ludopatia. Na literatura, por exemplo, pode-se citar: o uso da
inteligéncia artificial para a identificagdo de padrdes que possam caracterizar
comportamentos de jogo danosos; o uso de incentivos para a promogao de
melhores decisdes; e intervencdes de resposta, que correspondem a agdes

personalizadas baseadas na identificacdo de padrdes de jogos problematicos,

® IMMUNIZE NEVADA. The effectiviness of support groups for gambling addiction. Disponivel em:
https://immunizenevada.org/the-effectiveness-of-support-groups-for-gambling-addiction/. Acesso em: 28
abr. 2025.

% ATLANTIC BEHAVIORAL HEALTH, op. cit.
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entre outros.” Alinhada a essas possibilidades, cumpre ressaltar que a
proposigao estabelece, como uma das atribuicées dos Ministérios responsaveis
pelo Programa, a cooperacdo com plataformas de aposta de quota fixa para a
criacdo de mecanismos de deteccdo de comportamentos compulsivos e

realizacao de intervencgdes precoces.

Notamos, por fim, a necessidade de promover alguns ajustes
na proposicao, especialmente em seu artigo 5°, que dispde, de forma indistinta,
acerca de atribuigdes do SUS e do Suas na conducdo do Programa. A fim de
melhor delimitar as atribuicbes de cada area, optamos por tratar das
competéncias do Suas de forma apartada, na Lei n® 8.742, de 7 de dezembro
de 1993, a Lei Organica da Assisténcia Social (Loas), que trata de forma geral
sobre a provisédo de servigos e programas destinados a prover as necessidades
basicas da populacdo, com vistas a reducdo de danos e prevencao de

incidéncia de riscos (arts. 1° e 2°).

Aproveitamos para proceder a alguns ajustes pontuais, como a
corregao da nomenclatura do Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia
Social, atualmente chamado de Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia

Social, Familia e Combate a Fome.

Notamos, ainda, que o PL n° 4.583, de 2024, inclui, em seus
arts. 4° e 9°, o Ministério da Justica e Seguranga Publica entre aqueles que
participardao da gestdo do Programa, possivelmente em razdo de sua
competéncia para tratar de questdes analogas a tratada pelo PL, em especial
“a reinsercao social de pessoas com problemas decorrentes do uso, do uso
problematico ou da dependéncia do alcool e outras drogas” (art. 35, V, “c”, da
Lei n° 14.600, de 2023). Contudo, a competéncia legal para a expedi¢do de
autorizacdo de exploracédo e a regulamentacao da loteria de quota fixa é do
Ministério da Fazenda (§§ 2° e 3° do art. 29 da Lei n° 13.756, de 2018). De todo
modo, essas disposi¢cdes poderdo ser oportunamente examinadas pela
Comissédo de Constituicdo e Justica e de Cidadania, colegiado responsavel

pela analise de constitucionalidade, legalidade e juridicidade da proposta.

" MARIONNEAU; V.; RUOHIO, H.; KARLSSON, N. Gambling harm prevention and harm reduction in
online environments: a call for action. Disponivel em:
https://harmreductionjournal.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12954-023-00828-4. Acesso em: 28
abr. 2025.
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Apés a apresentacdao, em 5 de maio deste ano, da versao
anterior do Parecer, recebemos algumas sugestoes do Governo.
Procuramos acolhé-las, por entendermos que aprimoram a Proposta, para,
além de alteracdes redacionais, contemplar: (i) supressao do paragrafo unico
do art. 3° do Substitutivo, que trata dos ministérios responsaveis pela
coordenacao e participagcdo no Programa, e alteragdo dos arts. 8° e 9° que
tratam de atribuicbes ministeriais e de 6rgaos de fiscalizagao, a fim de corrigir
possivel vicio de iniciativa; (ii) supressdo da necessidade de criagcdo de
unidades especializadas em tratamento para dependentes, integradas a RAPS,
uma vez que o programa pode ser contemplado nos servigos existentes da
RAPS; (iii) supressao do art. 7°, que trata do financiamento do Programa, uma
vez que seu conteudo ja se enquadra no escopo de atuacgdo e financiamento
do SUS; (iv) supresséao do inciso | do art. 9°, pois a matéria podera ser tratada
em regulamento ou normativo infralegal; (v) supressao do art. 11 e integragao
de parte de seu conteudo ao art. 4°, que trata dos objetivos especificos, e ao

art. 5°, que trata das garantias do Programa.

Diante do exposto, voto pela aprovagdo do Projeto de Lei n°
4.583, de 2024, na forma do Substitutivo.

Sala da Comissao, em 16 de junho de 2025.

Deputada Federal LAURA CARNEIRO
Relatora

2025-8412
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COI\!IISSAO DE PAREVIDENCIA,' ASSISTENCIA SOCIAL,
INFANCIA, ADOLESCENCIA E FAMILIA

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com
Transtorno de Jogo (ludopatia).

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei institui o Programa Nacional de Assisténcia
Integral as Pessoas com Transtorno de Jogo (ludopatia), de carater
intersetorial, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) e do Sistema Unico
de Assisténcia Social (Suas), com integragdo a Rede de Ateng¢do Psicossocial
(RAPS).

Art. 2° Para os fins desta Lei, considera-se:

| - ludopatia: transtorno comportamental caracterizado pela
incapacidade de controlar impulsos relacionados a pratica de jogos de azar,
incluindo apostas de quota fixa, que causam prejuizos a saude fisica, mental e

financeira e a integragao social;

Il - atendimento integral: abordagem multidisciplinar que inclui

assisténcia médica, psicologica, psiquiatrica, social e familiar.

Art. 3° O objetivo geral do Programa €& proporcionar
atendimento integral a pessoas com ludopatia e familiares, visando minimizar
impactos sociais e psicolégicos, combater a estigmatizagdo e prevenir novos

casos.
Art. 4° Sao objetivos especificos do Programa:

| - identificar, acolher, tratar e acompanhar individuos e familias

afetados pela ludopatia;
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Il - promover a¢des educativas para conscientizar a populagao

sobre os riscos da ludopatia;

[Il - estimular a criacéo de politicas publicas para prevencao e

reinsercao social dos dependentes;

IV - desenvolver programas de prevengao especificos para

criancas e adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios;

V - monitorar e regulamentar a publicidade de jogos de aposta

para evitar praticas que atraiam criancas e adolescentes.
Art. 5° O Programa de que trata esta Lei devera garantir:

| - atendimento especializado em saude mental em todas as

unidades da Rede de Atencao Psicossocial (RAPS);

Il - disponibilizacdo de medicagdo e de terapias necessarias

para o tratamento da ludopatia;

[Il - acompanhamento psicoldgico e psiquiatrico continuado;

IV - realizagdo de campanhas de prevencdo e de educacgao
publica;

V - estabelecimento de parcerias com entidades privadas para

ampliar o alcance das a¢des do programa;

VI - tratamento de transtornos psicolégicos e psiquiatricos

comorbidos a ludopatia;

VIl - protecao social, por meio de equipes multidisciplinares que
incluam assistentes sociais, a individuos e familias afetados pela ludopatia,

mediante acdes de acolhimento, encaminhamento e reinsergao social;

IX — oferta de servigos de atendimento psicossocial e grupos

de apoio para dependentes e seus familiares;

Paragrafo unico. Pessoas em tratamento terdo prioridade em
servicos publicos de saude para atendimentos emergenciais relacionados a

ludopatia.

Art. 6° As agdes educativas devem incluir, no ambito do

Programa:
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| - campanhas informativas nos meios de comunicagao;

Il - estimulo a produgdo e a difusdo de materiais didaticos

voltados a conscientizag&do sobre a ludopatia em escolas e comunidades;

[ll - realizagdo de seminarios e eventos educativos sobre os

impactos da ludopatia.

Art. 7° O Programa contara com um sistema de informacgdes
para o acompanhamento de pessoas em tratamento, garantindo o sigilo de

seus dados.

§ 1° O sistema de informagdes devera incluir indicadores de
desempenho e impacto do programa, com divulgagado periodica de relatorios

publicos.

§ 2° A execugdo do programa e a aplicagdo dos recursos

devera ser acompanhada pelos 6érgaos competentes.

Art. 8° Para garantir a eficiéncia do Programa, o Poder Publico
devera estabelecer cooperacdo com plataformas de aposta de quota fixa para
criar mecanismos de detecgdo de comportamentos compulsivos e realizar

intervengdes precoces.

Paragrafo unico. As plataformas de aposta deverao fornecer
aos orgaos competentes dados andénimos para analise epidemiologica da

ludopatia, respeitando a privacidade dos usuarios.

Art. 9° O Programa contara com conselhos participativos
formados por representantes da sociedade civil, incluindo associagdes de
familiares, ex-dependentes e organizagbes de saude mental, para avaliar e

sugerir melhorias nas agdes previstas nesta Lei.

Art. 10. Ato do Poder Executivo regulamentara a execugao

desta Lei.

Art. 11. Esta Lei entra em vigor apds decorridos 90 (noventa)

dias da data de sua publicacio.

Sala da Comissao, em 16 de junho de 2025.
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Deputada Federal LAURA CARNEIRO
Relatora

2025-8412
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Camara dos Deputados

COMISSAO DE PREVIDENCIA, ASSISTENCIA SOCIAL, INFANCIA, ADOLESCENCIA E
FAMILIA

PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comisséo de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia
e Familia, em reunido deliberativa extraordinaria realizada hoje, mediante
votacdo ocorrida por processo simbdélico, concluiu pela aprovagdo do Projeto
de Lei n°® 4.583/2024, com substitutivo, nos termos do Parecer da Relatora,
Deputada Laura Carneiro.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Ruy Carneiro - Presidente, Sargento Portugal e Laura Carneiro - Vice-
Presidentes, Castro Neto, Chris Tonietto, Clarissa Tércio, Daniela do
Waguinho, Lenir de Assis, Luciano Ducci, Otoni de Paula, Pastor Sargento
Isidorio, Rogéria Santos, Allan Garcés, Cabo Gilberto Silva, Carla Dickson,
Cristiane Lopes, Geovania de Sa, Luiz Carlos Hauly, Meire Serafim e Silvia
Cristina.

Sala da Comissao, em 09 de julho de 2025.

Deputado RUY CARNEIRO
Presidente
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE PREVIDENCIAA, ASSISTENC’IA SOCIAL, INFANCIA,
ADOLESCENCIA E FAMILIA

SUBSTITUTIVO ADOTADO AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com
Transtorno de Jogo (ludopatia).

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei institui o Programa Nacional de Assisténcia
Integral as Pessoas com Transtorno de Jogo (ludopatia), de carater intersetorial,
no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) e do Sistema Unico de Assisténcia

Social (Suas), com integracao a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS).
Art. 2° Para os fins desta Lei, considera-se:

| - ludopatia: transtorno comportamental caracterizado pela
incapacidade de controlar impulsos relacionados a pratica de jogos de azar,
incluindo apostas de quota fixa, que causam prejuizos a saude fisica, mental e

financeira e a integragao social,

II - atendimento integral: abordagem multidisciplinar que inclui

assisténcia médica, psicoldgica, psiquiatrica, social e familiar.

Art. 3° O objetivo geral do Programa € proporcionar atendimento
integral a pessoas com ludopatia e familiares, visando minimizar impactos sociais

e psicologicos, combater a estigmatizagéo e prevenir novos casos.
Art. 4° Sao objetivos especificos do Programa:

| - identificar, acolher, tratar e acompanhar individuos e familias

afetados pela ludopatia;

Il - promover acdes educativas para conscientizar a populacao

sobre os riscos da ludopatia;
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Il - estimular a criacido de politicas publicas para prevencao e

reinsergcao social dos dependentes;

IV - desenvolver programas de prevencao especificos para

criangas e adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios;

V - monitorar e regulamentar a publicidade de jogos de aposta

para evitar praticas que atraiam criangas e adolescentes.
Art. 5° O Programa de que trata esta Lei devera garantir:

| - atendimento especializado em saude mental em todas as

unidades da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS);

Il - disponibilizagdo de medicacéo e de terapias necessarias para

o tratamento da ludopatia;
[Il - acompanhamento psicoldgico e psiquiatrico continuado;

IV - realizagdo de campanhas de prevencido e de educacao
publica;
V - estabelecimento de parcerias com entidades privadas para

ampliar o alcance das agdes do programa;

VI - tratamento de transtornos psicolégicos e psiquiatricos

comorbidos a ludopatia;

VII - protegéo social, por meio de equipes multidisciplinares que
incluam assistentes sociais, a individuos e familias afetados pela ludopatia,

mediante a¢des de acolhimento, encaminhamento e reinsergao social;

IX — oferta de servicos de atendimento psicossocial e grupos de

apoio para dependentes e seus familiares;

Paragrafo unico. Pessoas em tratamento terdo prioridade em
servigos publicos de saude para atendimentos emergenciais relacionados a

ludopatia.

Art. 6° As agbes educativas devem incluir, no ambito do

Programa:

| - campanhas informativas nos meios de comunicagéo;
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II - estimulo a produgdo e a difusdo de materiais didaticos

voltados a conscientizagao sobre a ludopatia em escolas e comunidades;

lll - realizagdo de seminarios e eventos educativos sobre os

impactos da ludopatia.

Art. 7° O Programa contara com um sistema de informagdes para
0 acompanhamento de pessoas em tratamento, garantindo o sigilo de seus

dados.

§ 1° O sistema de informagdes devera incluir indicadores de
desempenho e impacto do programa, com divulgagdo periodica de relatdrios

publicos.

§ 2° A execugao do programa e a aplicagao dos recursos devera

ser acompanhada pelos 6rgdos competentes.

Art. 8° Para garantir a eficiéncia do Programa, o Poder Publico
devera estabelecer cooperagao com plataformas de aposta de quota fixa para
criar mecanismos de detecgdo de comportamentos compulsivos e realizar

intervengdes precoces.

Paragrafo unico. As plataformas de aposta deverao fornecer aos
orgaos competentes dados anénimos para analise epidemioldgica da ludopatia,

respeitando a privacidade dos usuarios.

Art. 9° O Programa contara com conselhos participativos
formados por representantes da sociedade civil, incluindo associagbes de
familiares, ex-dependentes e organizagcbes de saude mental, para avaliar e

sugerir melhorias nas agdes previstas nesta Lei.

Art. 10. Ato do Poder Executivo regulamentara a execucao desta
Lei.

Art. 11. Esta Lei entra em vigor apés decorridos 90 (noventa) dias
da data de sua publicagao.

Sala da Comisséao, 9 de julho de 2025

Deputado RUY CARNEIRO
Presidente
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COMISSAO DE SAUDE

PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com
Ludopatia.

Autor: Deputado RUY CARNEIRO
Relatora: Deputada JANDIRA FEGHALI

| - RELATORIO

O Projeto de Lei n° 4.583/2024 institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com Ludopatia, articulando a¢des intersetoriais
no ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS), do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS) e da Rede de Atencéao Psicossocial (RAPS). A proposta define a
ludopatia como um transtorno comportamental caracterizado pela incapacidade
de controlar impulsos relativos a jogos e apostas, prevendo diretrizes como o
atendimento multidisciplinar, o fornecimento de medicacdo, terapias e
acompanhamento psicossocial continuado para os individuos e seus familiares.
O texto estabelece ainda a promocdo de campanhas educativas,
especialmente para o publico infantojuvenil, e propde que o financiamento do
programa inclua uma porcentagem da arrecadagcdo de tributos sobre
plataformas de apostas, além de recursos do Fundo Nacional de Saude e
parcerias com o setor privado.

Na justificacdo, o0 autor ressalta a popularizacdo das
plataformas digitais de apostas de quota fixa e 0s severos impactos da
ludopatia, que é reconhecida pela OMS e associada a quadros de depressao,
endividamento e suicidio. S&o citados dados do Ministério da Saude que

apontam um crescimento nos atendimentos por jogo patolégico no SUS — de
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108 casos em 2018 para 1,2 mil em 2023 — e um estudo do Banco Central
indicando que 5 milhdes de beneficiarios do Bolsa Familia gastaram cerca de
R$ 3 bilhdes em apostas em apenas um més. Argumenta-se que a auséncia de
politicas publicas robustas e de dados sistematizados agrava a vulnerabilidade
social, tornando a medida essencial para garantir os direitos constitucionais a

salude e a assisténcia social.

O projeto foi distribuido as Comissbes de Previdéncia,
Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia (CPASF); Saude; Financas
e Tributacdo (mérito e art. 54 RICD) e de Constituicdo e Justica e de Cidadania
(mérito e art. 54 RICD).

Na CPASF, em 16/06/2025, foi apresentado o parecer da
Relatora, Dep. Laura Carneiro (PSD-RJ), pela aprovagédo, com substitutivo e,
em 09/07/2025, aprovado o parecer.

O Substitutivo adotado buscou conferir maior viabilidade
juridica e administrativa a proposicao, por meio do saneamento de potenciais
vicios de iniciativa ao suprimir a imposicdo de competéncias especificas a
orgaos do Poder Executivo e a obrigatoriedade de criagdo de unidades
especializadas isoladas.

A relatoria optou por uma abordagem funcionalista, integrando
as acdes de cuidado e protecao social as redes ja estabelecidas, como a Rede
de Atencdo Psicossocial (RAPS) e o Sistema Unico de Assisténcia Social
(Suas), sob a premissa de que o financiamento e a execucdo das medidas
propostas podem ser absorvidos pela estrutura e orgcamento vigentes do
Sistema Unico de Saude (SUS), o que resultou na supressdo de dispositivos
gue detalhavam fontes de custeio especificas e atribuicbes ministeriais

pormenorizadas.

Ademais, o texto foi tecnicamente aprimorado para alinhar-se a
Lei Organica da Assisténcia Social (Loas) e para remeter o detalhamento de
acOes educativas e formativas a esfera infralegal, garantindo uma norma mais

concisa, exequivel e imune a questionamentos de inconstitucionalidade formal.
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A apreciacao da proposicado € conclusiva pelas Comissoes e
seu regime de tramitacdo € ordinario, conforme o art. 24, inciso Il e art. 151,

inciso Ill, ambos do Regimento Interno da Camara dos Deputados (RICD).

E o relatério.

2026-738
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Il - VOTO DA RELATORA

A proposicdo ora em andlise enfrenta tema de inegéavel
urgéncia e sensibilidade para a saude publica contemporanea, pois versa sobre
0S impactos sanitarios e sociais deletérios associados as praticas de jogos e
apostas, fendbmeno potencializado pela capilaridade do ambiente digital e pela

agressividade das estratégias de inducdo ao consumo.

Inobstante a rede publica de saude ja acolha individuos em
sofrimento decorrente de tais praticas, a inexisténcia de uma moldura legal que
estabelega diretrizes intersetoriais e compromissos federativos claros tende a
relegar o cuidado a respostas fragmentadas, marcadas por disparidades

territoriais e baixa previsibilidade de fluxos terapéuticos e de protecao social.

Nesse cenario, o Substitutivo aprovado na Comissdo de
Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia representa
um avanco louvavel ao prever a integracdo entre o Sistema Unico de Salde
(SUS), o Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas) e a Rede de Atencdo
Psicossocial (RAPS). Todavia, sob o prisma do mérito técnico desta Comisséao
de Saude, identificamos a necessidade de ajustes redacionais e conceituais
gue elevam a densidade normativa da proposta, com vistas a sua plena

exequibilidade e aderéncia a logica organizacional do SUS.

A revisdo aqui proposta fundamenta-se, primordialmente, na
adequacdo da politica publica a racionalidade da RAPS, que privilegia o
cuidado centrado nas necessidades e na estratificacdo de risco em detrimento
de linhas estritamente diagndsticas. A opcao por substituir a nomenclatura de
Programa por Estratégia ndo se esgota na semantica, mas reflete uma
compreensao sofisticada da gestdo em saude publica, visto que o termo
programa frequentemente remete a arranjos administrativos rigidos e
estruturas estanques, ao passo que 0 conceito de estratégia permite um
conjunto de diretrizes articuladas que preservam a flexibilidade federativa e

evitam o engessamento da rede por via legal.
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Outrossim, ao redirecionarmos o foco do transtorno do jogo
para as pessoas com necessidades decorrentes das praticas de jogos e
apostas, operamos uma desconstrucdo da barreira de acesso que o rétulo
diagnostico impde. Tal medida evita que a protecao estatal seja restrita apenas
agueles que ja atingiram critérios clinicos de ludopatia, permitindo que as
acOes de prevencado e reducdo de danos alcancem individuos em graus
variados de vulnerabilidade, abarcando inclusive os danos familiares e

comunitarios inerentes ao fendmeno.

No que tange a terminologia, a supressao de termos como
dependente em favor de formulacdes centradas no sujeito € medida imperativa
para 0 combate a estigmatizacdo e para a manutencdo de uma linguagem
técnica isenta de juizos morais. Na mesma linha de precisdo técnica, a
substituicdo da expressao atendimento especializado por atencéo singularizada
harmoniza o texto com a dogmatica da RAPS, na qual o cuidado é estruturado
via Projeto Terapéutico Singular e matriciamento, de modo a evitar a falsa
percepcdo de que seriam necessarias estruturas segregadas para esse

publico.

Ademais, com vistas a eficacia normativa, promovemos a fusao
de comandos redundantes, para priorizar a clareza e permitir que o
detalhamento operacional permaneca na esfera de competéncia dos atos
infralegais e protocolos clinicos. A introdugdo do conceito de suporte entre
pares em substituicdo aos genéricos grupos de apoio qualifica a metodologia
de intervencgdo, de modo a reconhecer a eficacia das praticas comunitérias e

da experiéncia vivida na ades&o ao tratamento.

Por fim, ao ajustarmos as a¢des educativas para que foquem
nos impactos das barreiras e necessidades, asseguramos que a
conscientizacdo publica aborde os efeitos concretos das apostas, como o
endividamento e a violagédo de direitos, em sintonia com os dados estatisticos
gue demonstram o crescimento exponencial desta modalidade de risco na

ultima década.

Diante do exposto, por considerar que as alteracdes propostas

dotam a norma de maior blindagem técnica e eficacia social, voto pela
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aprovacdo do Projeto de Lei n° 4.583, de 2024, e pela aprovacdo do
Substitutivo da Comissdo de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia,

Adolescéncia e Familia (CPASF), na forma da Subemenda Substitutiva anexa.
Sala da Comissao, em de

de 2026.

Deputada JANDIRA FEGHALI
Relatora
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COMISSAO DE SAUDE

SUBEMENDA SUBSTITUTIVA AO SUBSTITUTIVO DA COMISSAO
DE PREVIDENCIA, ASSISTENCIA SOCIAL, INFANCIA,
ADOLESCENCIA E FAMILIA AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE
2024

Institui a Estratégia Nacional de
Atencdo Integral as Pessoas com
Necessidades Decorrentes das Praticas de
Jogos e Apostas.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei institui a Estratégia Nacional de Atencéo
Integral as Pessoas com Necessidades Decorrentes das Praticas de Jogos e
Apostas, de carater intersetorial, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS)
e do Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), com integracdo a Rede de

Atencéo Psicossocial (RAPS).
Art. 2° Para os fins desta Lei, considera-se:

| — transtorno do jogo (ludopatia): transtorno comportamental
caracterizado pela incapacidade de controlar impulsos relacionados a prética
de jogos e apostas, que pode causar prejuizos a saude fisica, mental,
financeira e a integracéo social,

I — atencdo integral: abordagem multidisciplinar que inclui
acOes de saude e de protecdo social, com assisténcia médica, psicoldgica,

psiquiatrica, social e familiar, conforme necessidades identificadas.

Art. 3° O objetivo geral da Estratégia € promover atencéo
integral as pessoas e familias afetadas, visando prevenir agravos e reduzir
danos associados as praticas de jogos e apostas, combater a estigmatizacao e

evitar novos casos de sofrimento e vulnerabilizag&o.

Art. 4° S&o objetivos especificos da Estratégia:
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| — identificar, acolher, tratar e acompanhar individuos e

familias com necessidades decorrentes das praticas de jogos e apostas;

Il — promover agOes educativas para conscientizar a populagéo

sobre riscos e danos associados as praticas de jogos e apostas;

[l — estimular a articulacdo de politicas publicas voltadas a

prevencao, protecao e reinsercao social de pessoas e familias afetadas;

IV — desenvolver agbes de prevencao especificas para criancas

e adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios;

V — contribuir para o aprimoramento de medidas de
comunicacdo e publicidade relacionadas a jogos e apostas, com foco na

protecao de criancas e adolescentes.
Art. 5° A Estratégia de que trata esta Lei devera garantir:

| — atengdo singularizada em saude mental na Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS), observada a estratificacdo de risco e as

necessidades de cada pessoa,;

Il — disponibilizacéo de terapias e medicamentos necessarios

ao cuidado, conforme avaliacéo clinica e psicossocial;

[l — acompanhamento psicolégico e psiquiatrico continuados,

conforme necessidade;

IV — realizacdo de campanhas de prevencdo e de educacgao
publica;

V — estabelecimento de parcerias e acles intersetoriais para
ampliar o alcance de agbOes de prevencado, reducdo de danos, cuidado e

garantia de direitos;

VI — protecao social, por meio de equipes multiprofissionais, a
individuos e familias afetados, mediante acBes de acolhimento,

encaminhamento e reinser¢ao social;

VIl — promocédo de a¢cBes de suporte entre pares as pessoas e
familiares envolvidos.
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Paragrafo Unico. Pessoas em acompanhamento terdo
prioridade em servicos publicos de saude para atendimentos emergenciais

relacionados a agravos decorrentes das praticas de jogos e apostas.

Art. 6° As agbes educativas devem incluir, no &mbito da
Estratégia:

| — campanhas informativas nos meios de comunicacao;

Il — estimulo & producdo e a difusdo de materiais didaticos

voltados a conscientizagdo em escolas e comunidades;

lll — realizagdo de seminarios e eventos educativos sobre os
impactos das barreiras e necessidades decorrentes das praticas de jogos e

apostas.

Art. 7° A Estratégia contara com sistema de informacdes para o
acompanhamento das ac¢bes, garantido o sigilo e a protecdo de dados

pessoais, nos termos da legislacéo aplicavel.

§ 1° O sistema de informagdes devera incluir indicadores de
monitoramento e avaliacdo, com divulgagéo periddica de relatérios publicos em

formato agregado.

8§ 2° A execugdo das agOes devera ser acompanhada pelos

6rgdos competentes.

Art. 8° O Poder Publico podera estabelecer cooperacdo com
agentes operadores e plataformas de jogos e apostas para criar mecanismos

de deteccdo de comportamentos de risco e realizar intervencdes precoces.

Paragrafo unico. As plataformas de aposta deverdo fornecer
aos Orgdos competentes dados anonimizados para andlise epidemioldgica e
avaliacdo de politicas publicas, respeitada a privacidade dos usuarios e a

legislacdo de protecéo de dados.

Art. 9° A Estratégia podera contar com instancias participativas
com representantes da sociedade civil, incluindo associa¢cdes de familiares,
pessoas com experiéncia vivida e organizacbes de saude mental, para

contribuir com avaliacéo e aprimoramento das acdes previstas nesta Lei.

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinat u’asﬁmm leg.br/CD267770333000

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Jandira Feghali

|

=> PL 4583/2024
PRLN.1

presentacdo: 13/02/2026 10:23:52.633 - CSAUD
PRL 1 CSAUDE

|

*

— N

— N

— N

— O

—
—
—

* C D




10

Art. 10. Ato do Poder Executivo regulamentara o disposto nesta
Lei.

Art. 11. Esta Lei entra em vigor ap6s decorridos 90 (noventa)
dias da data de sua publicacao.

Sala da Comissao, em de

de 2026.

Deputada JANDIRA FEGHALI
Relatora
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Camara dos Deputados

COMISSAO DE SAUDE

PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissdo de Saude, em reunido extraordinaria realizada hoje,
mediante votacdo ocorrida por processo simbolico, concluiu pela aprovacao
do Projeto de Lei n® 4.583/2024, na forma do substitutivo da Comisséo de
Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, com
subemenda, nos termos do Parecer da Relatora, Deputada Jandira Feghali.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Adriana Ventura, Allan Garcés, Bruno Farias, Carla Dickson, Carlos
Henrique Gaguim, Célio Silveira, Dr. Luiz Ovando, Enfermeira Rejane, Flavia
Morais, Geraldo Resende, Gilson Daniel, Jandira Feghali, Jorge Solla, Julia
Zanatta, Murillo Gouvea, Padre Jo&do, Pedro Westphalen, Rafael Simoes,
Ribamar Silva, Robério Monteiro, Roberto Monteiro Pai, Rosangela Moro,
Roséangela Reis, Silvia Cristina, Aureo Ribeiro, Delegado Caveira, Delegado
Marcelo Freitas, Diego Garcia, Dimas Gadelha, Domingos Neto, Dr Flavio,
Emidinho Madeira, Flavio Nogueira, Geovania de S4, Iza Arruda, Luiz Carlos
Motta, Marussa Boldrin, Mauro Benevides Filho, Pinheirinho, Ricardo Maia,
Rogéria Santos, Silvio Antonio e Thiago de Joaldo.

Sala da Comisséo, em 04 de marco de 2026.

Deputado GIOVANI CHERINI
Presidente
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COMISSAO DE SAUDE

PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Institui a Estratégia Nacional de Atencao
Integral as Pessoas com Necessidades
Decorrentes das Praticas de Jogos e
Apostas.

SUBEMENDA ADOTADA

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei institui a Estratégia Nacional de Atencgao
Integral as Pessoas com Necessidades Decorrentes das Praticas de Jogos e
Apostas, de carater intersetorial, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS)
e do Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), com integracdo a Rede de
Atencao Psicossocial (RAPS).

Art. 2° Para os fins desta Lei, considera-se:

| — transtorno do jogo (ludopatia): transtorno comportamental
caracterizado pela incapacidade de controlar impulsos relacionados a pratica
de jogos e apostas, que pode causar prejuizos a saude fisica, mental,

financeira e a integragéo social;

Il — atencdo integral: abordagem multidisciplinar que inclui
acdes de saude e de protecao social, com assisténcia médica, psicologica,

psiquiatrica, social e familiar, conforme necessidades identificadas.

Art. 3° O objetivo geral da Estratégia € promover atencéo
integral as pessoas e familias afetadas, visando prevenir agravos e reduzir
danos associados as praticas de jogos e apostas, combater a estigmatizacao e

evitar novos casos de sofrimento e vulnerabilizagao.

Art. 4° Sao objetivos especificos da Estratégia:
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| — identificar, acolher, tratar e acompanhar individuos e

familias com necessidades decorrentes das praticas de jogos e apostas;

Il — promover a¢des educativas para conscientizar a populagao

sobre riscos e danos associados as praticas de jogos e apostas;

[l — estimular a articulagdo de politicas publicas voltadas a

prevencao, protecao e reinsercao social de pessoas e familias afetadas;

IV — desenvolver acdes de prevencgao especificas para criancas

e adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios;

V — contribuir para o aprimoramento de medidas de
comunicagao e publicidade relacionadas a jogos e apostas, com foco na

protecao de criangas e adolescentes.
Art. 5° A Estratégia de que trata esta Lei devera garantir:

| — atencdo singularizada em saude mental na Rede de
Atencado Psicossocial (RAPS), observada a estratificacdo de risco e as

necessidades de cada pessoa,;

Il — disponibilizagdo de terapias e medicamentos necessarios

ao cuidado, conforme avaliagao clinica e psicossocial;

[l — acompanhamento psicolégico e psiquiatrico continuados,
conforme necessidade;

IV — realizagcdo de campanhas de prevencado e de educacao
publica;

V — estabelecimento de parcerias e acgdes intersetoriais para
ampliar o alcance de ag¢des de prevengao, reducido de danos, cuidado e

garantia de direitos;

VI — protecao social, por meio de equipes multiprofissionais, a
individuos e familias afetados, mediante acbes de acolhimento,

encaminhamento e reinserg¢ao social,

VIl — promocao de acdes de suporte entre pares as pessoas e

familiares envolvidos.
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Paragrafo uUnico. Pessoas em acompanhamento terdo
prioridade em servigos publicos de saude para atendimentos emergenciais

relacionados a agravos decorrentes das praticas de jogos e apostas.

Art. 6° As acgdes educativas devem incluir, no ambito da
Estratégia:

| — campanhas informativas nos meios de comunicagao;

[l — estimulo a producdo e a difusdo de materiais didaticos

voltados a conscientizacdo em escolas e comunidades;

lll — realizagdo de seminarios e eventos educativos sobre os
impactos das barreiras e necessidades decorrentes das praticas de jogos e

apostas.

Art. 7° A Estratégia contara com sistema de informagdes para o
acompanhamento das acgdes, garantido o sigilo e a protecdo de dados

pessoais, nos termos da legislagao aplicavel.

§ 1° O sistema de informagdes devera incluir indicadores de
monitoramento e avaliagdo, com divulgacao periddica de relatérios publicos em

formato agregado.

§ 2° A execugao das agdes devera ser acompanhada pelos
orgaos competentes.

Art. 8° O Poder Publico podera estabelecer cooperacdo com
agentes operadores e plataformas de jogos e apostas para criar mecanismos

de deteccao de comportamentos de risco e realizar intervengdes precoces.

Paragrafo unico. As plataformas de aposta deverao fornecer
aos 6rgaos competentes dados anonimizados para analise epidemiolégica e
avaliacdo de politicas publicas, respeitada a privacidade dos usuarios e a

legislagao de protegao de dados.

Art. 9° A Estratégia podera contar com instancias participativas
com representantes da sociedade civil, incluindo associagbes de familiares,
pessoas com experiéncia vivida e organizacbes de saude mental, para

contribuir com avaliacdo e aprimoramento das agdes previstas nesta Lei.
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Art. 10. Ato do Poder Executivo regulamentara o disposto nesta
Lei.

Art. 11. Esta Lei entra em vigor ap6s decorridos 90 (noventa)

dias da data de sua publicacio.

Sala da Comissao, em 25 de fevereiro de 2026.

Deputado GIOVANI CHERINI
Presidente
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COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTACAO

PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com
Ludopatia.

Autor: Deputado RUY CARNEIRO
Relatora: Deputada LAURA CARNEIRO

| - RELATORIO

O PL n° 4.583/2024, de autoria do Deputado Ruy Carneiro,
institui um programa nacional de assisténcia integral a pessoas com ludopatia,
no ambito do SUS e do SUAS, com integracdo a Rede de Aten¢éo Psicossocial
(RAPS). A proposta prevé atendimento multidisciplinar, agdes de prevengao e
educacdo, apoio as familias, cooperacdo com plataformas de apostas e
monitoramento da publicidade do setor. Também define coordenacédo pelo
Ministério da Saude, com participacdo de outros ministérios, e estabelece
fontes de financiamento, mecanismos de acompanhamento e regulamentacao

posterior pelo Poder Executivo.
O projeto ndo possui apensos.

O projeto foi distribuido as Comissbes de Previdéncia,
Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia; Saude; Financas e
Tributacdo (mérito e art. 54 RICD) e de Constituicdo e Justica e de Cidadania
(mérito e art. 54 RICD).

Na Comissdo de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia,
Adolescéncia e Familia, em 16/06/2025, foi apresentado o parecer da Relatora,
Dep. Laura Carneiro (PSD-RJ), pela aprovacdo, com substitutivo e, em

09/07/2025, aprovado o parecer.
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Na Comissdo de Saude, em 13/02/2026, foi apresentado o
parecer da Relatora, Dep. Jandira Feghali (PCdoB-RJ), pela aprovacéo deste,
na forma do substitutivo da Comissdo de Previdéncia, Assisténcia Social,
Infancia, Adolescéncia e Familia, com subemenda e, em 04/03/2026, aprovado

0 parecer.

O projeto vem a esta Comissao de Financas e Tributacdo para
manifestagdo quanto a compatibilidade e adequacao financeira e orcamentéria

e quanto ao mérito.

Apoés a andlise pelas Comissdes, a proposicao sera objeto de
apreciacao pelo Plenario e seu regime de tramitacdo é de urgéncia, conforme o
art. 24, inciso | e art. 155, ambos do Regimento Interno da Camara dos
Deputados (RICD).

E o relatério.

2026-5884
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Il - VOTO DA RELATORA

O Regimento Interno da Camara dos Deputados (RI, arts. 32,
X, “h”, e 53, 1) e a Norma Interna da Comissdo de Financas e Tributacéo
(NI/CFT) definem que o exame de compatibilidade ou adequacéo se fara por
meio da andlise da conformidade da proposi¢cdo com o plano plurianual, a lei de
diretrizes orcamentarias e o orcamento anual. Além disso, a Norma Interna
prescreve gque também norteardo a analise outras normas pertinentes a receita
e despesa publicas. S8o consideradas como outras normas, especialmente, a
Constituicdo Federal e a Lei de Responsabilidade Fiscal-LRF (Lei
Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000).

O art. 1° 81° da Norma Interna da CFT define como
compativel “a proposicdo que ndo conflite com as normas do plano plurianual,
da lei de diretrizes orcamentarias, da lei orcamentaria anual e das demais
disposic¢des legais em vigor” e como adequada “a proposi¢cao que se adapte, se
ajuste ou esteja abrangida pelo plano plurianual, pela lei de diretrizes

orcamentarias e pela lei orcamentaria anual”.

As medidas propostas no projeto principal, em sua redagéo
original, se alinham ao dever constitucional de promoc¢éo da salde. Entretanto,
sob 0 aspecto orcamentario e financeiro, a proposicao apresenta problemas.
Isso porque institui programa no ambito do SUS e do SUAS e impde
prestacbes materiais concretas ao Poder Publico, como atendimento
especializado em saude mental em todas as unidades da RAPS,
disponibilizacdo de medicacdo e terapias, acompanhamento psicologico e
psiquiatrico continuado, criacdo de unidades especializadas, suporte
psicossocial a familiares e acompanhamento social por equipes
multidisciplinares. Além disso, atribui deveres especificos a diversos ministérios
e prevé que o Ministério da Saude desenvolvera sistema de informacgdes para
acompanhamento das pessoas em tratamento. Soma-se a isso o art. 7°, que
disciplina fontes de financiamento mediante percentual da arrecadagéo de

tributos incidentes sobre plataformas de jogos, realocacdo de recursos do FNS
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e do SUAS, alocacdo de orcamento regular ministerial e destinacdo de

emendas parlamentares.

Trata-se, portanto, de iniciativa que ultrapassa o carater
meramente programatico ou organizacional, configurando a criagdo ou
ampliacdo de despesas publicas obrigatorias de carater continuado, nos termos
do art. 17 da Lei de Responsabilidade Fiscal, cuja viabilidade depende da
devida compatibilizagdo com os instrumentos de planejamento e orcamento e

do atendimento as exigéncias fiscais previstas na legislacéo vigente.

Nessa hipétese, seriam exigiveis a estimativa do impacto
orcamentario-financeiro e a indicagdo da respectiva compensacdo, em
conformidade com o art. 113 do ADCT, com o proprio art. 17 da LRF e com a
Lei de Diretrizes Orgcamentérias. Como tais elementos ndo foram apresentados,
a proposicao, em sua forma original, suscita questionamentos quanto a

adequacao orcamentaria e financeira.

Por sua vez, o Substitutivo adotado na CPASF e a Subemenda
ao Substitutivo adotada na CSAUDE atenuam de forma relevante os problemas
presentes no texto original, sobretudo por suprimirem dispositivos que
impunham obrigacdes diretas ao Poder Publico, especialmente no ambito do
SUS e do SUAS, bem como o artigo que previa fontes especificas de
financiamento, o que reduz sensivelmente o risco fiscal inicialmente

identificado.

Ainda assim, subsiste, em ambos os textos, dispositivo que
pode ensejar interpretacdo no sentido da criacdo de obrigacdo estatal com
potencial repercussao orgcamentaria, pois o caput do art. 5° mantém formulagéo
impositiva ao dispor que o Programa ou a Estratégia “devera garantir”
determinadas acdes e servicos. Embora os textos tenham avancado ao
empregar, em outros dispositivos, formulas mais flexiveis e condicionadas as
necessidades identificadas, a avaliagdo clinica e psicossocial e a atuacao
cooperativa do Poder Publico, entende-se conveniente aperfeicoar também o
art. 5°, de modo a afastar davidas interpretativas quanto a geracdo de despesa

obrigatéria.
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N&o obstante, para preservar propostas de reconhecido meérito
e prevenir potenciais entraves orcamentarios, serdo propostas subemendas
destinadas a ajustar tanto o Substitutivo adotado pela CPASF quanto a
Subemenda adotada pela CSAUDE, eliminando formulagbes impositivas ao
Poder Publico que possam resultar na criagdo ou majoracdo de despesas

permanentes.

Diante desses ajustes, entendemos que o Projeto de Lei n°
4.583, de 2024, o Substitutivo adotado pela CPASF e a Subemenda adotada
pela CSAUDE, desde que acolhidas as subemendas de adequacao
apresentadas em anexo, nao acarretam repercussao direta ou indireta sobre a

receita ou a despesa da Uniao.

Nesses casos, torna-se aplicavel o art. 32, X, “h”, do
Regimento Interno desta Casa, que dispde que somente as proposi¢cdes que
importem aumento ou diminuicdo de receita ou de despesa publica estédo

sujeitas ao exame de compatibilidade ou adequacéo financeira e orcamentaria.

Em adicao, o art. 1°, § 2°, da Norma Interna prescreve que se
sujeitam obrigatoriamente ao exame de compatibilidade ou adequacao
orcamentaria e financeira as proposi¢cdes que impliguem aumento ou
diminuicao da receita ou despesa da Unidao ou repercutam de qualquer modo
sobre os respectivos Orcamentos, sua forma ou seu conteddo. No entanto,
guando a matéria nao tiver implicacbes orcamentaria e financeira, o art. 9° da
Norma Interna da CFT determina que se deve concluir no voto final que a

comissdo ndo cabe afirmar se a proposicao € adequada ou néo.

Em relacdo ao mérito, o PL n° 4.583/2024 mostra-se oportuno
e relevante ao reconhecer a ludopatia como problema de saude publica e ao
propor uma resposta estatal estruturada, articulando SUS, SUAS e RAPS para
oferecer atendimento integral as pessoas afetadas. A iniciativa € meritéria
porque ndo se limita ao tratamento clinico, mas combina prevencgédo, cuidado
multidisciplinar, apoio as familias e a¢des educativas, 0 que confere a proposta
carater abrangente e compativel com a complexidade dos danos psicoldgicos,

sociais e econdmicos associados ao jogo compulsivo.
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O PL n° 4.583/2024 foi decisivamente aperfeicoado pela
CPASF e CSAUDE, e entendo que tais alteracbes devem ser mantidas.
Entretanto, apés sugestdes do Poder Executivo, por meio do Ministério de
Saude, foram abertas novas oportunidades para tornar o projeto mais aderente
aos termos técnicos e a legislacdo vigente, de forma que apresento

subemenda a subemenda adotada pela CSAUDE.
Em face do exposto, voto:

a) pela ndao implicacao financeira ou orcamentaria em
aumento ou diminuicao da receita e da despesa publica do Projeto de Lei
n° 4.583, de 2024, nao cabendo pronunciamento quanto a adequacao
financeira ou orcamentaria, desde que na forma do Substitutivo Adotado
pela Comissao de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia
e Familia (CPASF) e da Subemenda Adotada pela Comissao de Saude

(CSAUDE), com as 2 Subemendas de Aadequacao que apresentamos; e

b) no mérito, pela aprovacao do Projeto de Lei n° 4.583, de
2024, na forma do Substitutivo Adotado Comissao de Previdéncia,
Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia (CPASF), com a
Subemenda da Comissdo de Saude (CSAUDE), com a Subemenda em

anexo.

Sala da Comissao, em 24 de abril de 2026.

Deputada Federal LAURA CARNEIRO
Relatora

2026-5884
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COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTACAO

SUBEMENDA AO SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA QOMISSAO
DE PREVIDENCIA, ASSISTENCIA SOCIAL, INFANCIA,
ADOLESCENCIA E FAMILIA AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE
2024

Institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com
Transtorno de Jogo (ludopatia).

SUBEMENDA DE ADEQUACAO N° 1 DE 2026.

Dé-se a seguinte redacdo ao caput do art. 5° do Substitutivo
Adotado pela Comissdo de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia,

Adolescéncia e Familia ao Projeto de Lei n°® 4.583, de 2024

"Art. 5° O Programa de que trata esta Lei buscara promover:"

Sala da Comissao, em 24 de abril de 2026.

Deputada Federal LAURA CARNEIRO
Relatora

2026-5884
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COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTACAO

SUBEMENDA A SUBEMENDA ADOTADA PELA COMISSAO DE

SAUDE

AO SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA COMISSAO DE

PREYIDENCIA, AS’SISTENCIA SOCIAL, INFANCIA,
ADOLESCENCIA E FAMILIA AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE

2024

Institui a Estratégia Nacional de
Atencdo Integral as Pessoas com
Necessidades Decorrentes das Praticas de
Jogos e Apostas.

SUBEMENDA DE ADEQUAGCAO N° 2 DE 2026.

Dé-se a seguinte redacdo ao caput do art. 5° da Subemenda

Adotada pela Comissédo de Saude ao Substitutivo Adotado pela Comissdo de

Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia ao Projeto de
Lei n® 4.583, de 2024:

2026-5884
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COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTACAO

SUBEMENDA A SUBEMENDA ADOTADA PELA COMISSAO DE
SAUDE AO SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA COMISSAO DE
PREVIDENCIA, ASSISTENCIA SOCIAL, INFANCIA,
ADOLESCENCIA E FAMILIA AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE
2024

Institui a Estratégia Nacional de
Atencdo Integral as Pessoas com
Necessidades Decorrentes das Praticas de
Jogos de Apostas.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei institui a Estratégia Nacional de Atencéo
Integral as Pessoas com Necessidades Decorrentes das Praticas de Jogos e
Apostas, de carater intersetorial, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS)
e do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), com integracdo a Rede de

Atencgao Psicossocial (RAPS).
Art. 2° Para os fins desta Lei, considera-se:

| — transtorno do jogo (ludopatia): transtorno comportamental
caracterizado pela incapacidade de controlar impulsos relacionados a pratica
de jogos de apostas, que pode causar prejuizos a saude fisica, mental,

financeira e a integracéo social;

Il — atencdo integral: abordagem multidisciplinar que inclui
acOes de saude e de protegdo social, com assisténcia médica, psicologica,

psiquiatrica, social e familiar, conforme necessidades identificadas.

Art. 3° O objetivo geral da Estratégia € promover atencao
integral as pessoas e familias afetadas, visando prevenir agravos e reduzir
danos associados as praticas de jogos de apostas, combater a estigmatizacao

e evitar novos casos de sofrimento e vulnerabilizagao.

Art. 4° S&ao objetivos especificos da Estratégia:
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| — identificar, acolher, tratar e acompanhar individuos e

familias com necessidades decorrentes das praticas de jogos de apostas;

Il — promover agOes educativas para conscientizar a populagéo

sobre riscos e danos associados as praticas de jogos de apostas;

[l — estimular a articulacdo de politicas publicas voltadas a

prevencao, protecao e reinsercao social de pessoas e familias afetadas;

IV — desenvolver agbes de prevencao especificas para criancas

e adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios;

V — contribuir para o aprimoramento de medidas de
comunicacdo e publicidade relacionadas a jogos de apostas, com foco na

protecao de criancas e adolescentes.
Art. 5° A Estratégia de que trata esta Lei buscard promover:

| — atengdo singularizada em saude mental na Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS), observada a estratificacdo de risco e as

necessidades de cada pessoa,;

Il — disponibilizacéo de terapias e medicamentos necessarios
ao cuidado, conforme avaliagdo clinica e psicossocial, nos termos da Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990.

Il — acompanhamento  psicolégico, psiquiatrico e

multiprofissional continuados, conforme necessidade;

IV — realizacdo de campanhas de prevencdo e de educacgéo
publica;
V — estabelecimento de parcerias e agles intersetoriais para

ampliar o alcance de acgbOes de prevencado, reducdo de danos, cuidado e
garantia de direitos;

VI — protecao social, por meio de equipes multiprofissionais, a
individuos e familias afetados, mediante ac¢fes de acolhimento,

encaminhamento e reinsergao social;

VII — promocéo de a¢cbes de suporte entre pares as pessoas e

familiares envolvidos.
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Paragrafo Unico. Pessoas em acompanhamento terdo
prioridade em servicos publicos de saude para atendimentos emergenciais

relacionados a agravos decorrentes das praticas de jogos de apostas.

Art. 6° As agbes educativas devem incluir, no &mbito da
Estratégia:

| — campanhas informativas nos meios de comunicacao;

Il — estimulo & producdo e a difusdo de materiais didaticos

voltados a conscientizagdo em escolas e comunidades;

lll — realizagdo de seminarios e eventos educativos sobre os
impactos das barreiras e necessidades decorrentes das praticas de jogos de

apostas.

Art. 7° A Estratégia contara com sistema de informacdes para o
acompanhamento das ac¢bes, garantido o sigilo e a protecdo de dados

pessoais, nos termos da legislacéo aplicavel.

§ 1° O sistema de informagdes devera incluir indicadores de
monitoramento e avaliacdo, com divulgagéo periddica de relatérios publicos em

formato agregado.

8§ 2° A execugdo das agOes devera ser acompanhada pelos

6rgdos competentes.

Art. 8° O Poder Publico podera estabelecer acbes regulatérias
com agentes operadores e plataformas de jogos de apostas para criar
mecanismos de deteccdo de comportamentos de risco e realizar intervencoes

precoces.

Paragrafo Unico. As plataformas de apostas deverdo fornecer
aos orgados competentes dados anonimizados para analise epidemiolégica e
avaliacdo de politicas publicas, respeitada a privacidade dos usuarios e a

legislacdo de protecao de dados.

Art. 9° A Estratégia podera contar com instancias participativas
com representantes da sociedade civil, incluindo associa¢cdes de familiares,
pessoas com experiéncia vivida e organizacbes de saude mental, para

contribuir com avaliagéo e aprimoramento das acdes previstas nesta Lei.
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Art. 10. Ato do Poder Executivo regulamentara o disposto nesta
Lei.

Art. 11. Esta Lei entrara em vigor ap6s decorridos 90 (noventa)

dias da data de sua publicacao.

Sala da Comissao, em 24 de abril de 2026.

Deputada Federal LAURA CARNEIRO
Relatora

2026-5884
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTAGAO

PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Ill - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Finangas e Tributacdo, em reunido extraordinaria
realizada hoje, mediante votacao ocorrida por processo simbolico, opinou pela nao
implicacdo da matéria em aumento ou diminuicdo da receita ou da despesa publicas, nao
cabendo pronunciamento quanto a adequacao financeira e orcamentaria do PL. 4583/24,
do substitutivo adotado pela Comissdao de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia,
Adolescéncia e Familia, e da subemenda adotada pela Comissdao de Saude; e, no mérito,
pela aprovacao do PL 4583/24, na forma do substitutivo adotado pela CPASF, com a
subemenda adotada pela CSAUDE, com subemendas, nos termos do Parecer da
Relatora, Deputada Laura Carneiro.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Merlong Solano - Presidente, Paulo Guedes e Vermelho - Vice-
Presidentes, Adail Filho, Atila Lins, Emanuel Pinheiro Neto, Fabio Teruel, Fernando
Monteiro, Florentino Neto, Hildo Rocha, José Airton Félix Cirilo, Julio Cesar, Kim
Kataguiri, Luiz Carlos Hauly, Mauro Benevides Filho, Murilo Galdino, Pedro Paulo,
Rogério Correia, Sanderson, Zé Neto, Alencar Santana, Ana Pimentel, Cabo Gilberto
Silva, Cleber Verde, Da Vitoria, Diego Coronel, Erika Kokay, Gilson Daniel,
Henderson Pinto, Jilmar Tatto, Josenildo, Junior Ferrari, Laura Carneiro, Leonardo
Monteiro, Marcelo Queiroz, Maria Rosas, Marussa Boldrin, Max Lemos, Newton
Cardoso Jr, Padre Jodo, Professora Luciene Cavalcante, Rodrigo da Zaeli, Sidney Leite,
Socorro Neri, Vinicius Carvalho e Zé Vitor.

Sala da Comissao, em 29 de abril de 2026.

Deputado MERLONG SOLANO
Presidente
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CAMARA DOS DEPUTADOS
Comisséo de Financas e Tributacéo

SUBEMENDA AO SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA COMISSéO DE
PREVIDENCIA, ASSISTENCIA SOCIAL, INFANCIA, ADOLESCENCIA E
FAMILIA AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Institui 0 Programa Nacional de Assisténcia
Integral as Pessoas com Transtorno de Jogo
(ludopatia).

SUBEMENDA DE ADEQUAGCAO N° 1 DE 2026.

Dé-se a seguinte redacdo ao caput do art. 5° do Substitutivo Adotado
pela Comisséo de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia ao
Projeto de Lei n® 4.583, de 2024:

"Art. 5° O Programa de que trata esta Lei buscara promover:"

Sala da Comissao, em 29 de abril de 2026.

Deputado MERLONG SOLANO
Presidente
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SUBI’EMENDA A SUBEMENDA ADOTADA PELA COMIS§AO DE 3 0

SAlgDE AO SUBST!TUTIVO ADOTADO PELA COMISSAOADE ﬁ;; I
PREVIDENCIA,,ASSISTENCIA SOCIAL, INFANCIA, ADOLESCENCIAE| ¢ i
FAMILIA AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024 je}:

Institui a Estratégia Nacional de Atencao
Integral as Pessoas com Necessidades Decorrentes
das Praticas de Jogos de Apostas.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei institui a Estratégia Nacional de Atencéo Integral as
Pessoas com Necessidades Decorrentes das Préaticas de Jogos e Apostas, de carater
intersetorial, no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS) e do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS), com integracéo a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS).

Art. 2° Para os fins desta Lei, considera-se:

| — transtorno do jogo (ludopatia): transtorno comportamental
caracterizado pela incapacidade de controlar impulsos relacionados a prética de jogos
de apostas, que pode causar prejuizos a saude fisica, mental, financeira e a

integracao social;

Il — atencao integral: abordagem multidisciplinar que inclui agdes de
saude e de protecdo social, com assisténcia médica, psicoldgica, psiquiatrica, social e

familiar, conforme necessidades identificadas.

Art. 3° O objetivo geral da Estratégia € promover atencéo integral as
pessoas e familias afetadas, visando prevenir agravos e reduzir danos associados as
praticas de jogos de apostas, combater a estigmatizacdo e evitar novos casos de
sofrimento e vulnerabilizagéo.

Art. 4° Sao objetivos especificos da Estratégia:

*CD262483213900 =%

| — identificar, acolher, tratar e acompanhar individuos e familias com
necessidades decorrentes das praticas de jogos de apostas;

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autentic '\aJade—A;s'\m—'ru'assmm leg.br/CD262483213900
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[l — estimular a articulagéo de politicas publicas voltadas a prevengao| s © o
T <
protecao e reinsercao social de pessoas e familias afetadas; = 3
0
IV — desenvolver acbes de prevencdo especificas para criangas € <y
e
adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios; 1

V — contribuir para o aprimoramento de medidas de comunicacao

(¢

publicidade relacionadas a jogos de apostas, com foco na protecdo de criancas e
adolescentes.

Art. 5° A Estratégia de que trata esta Lei buscara promover:

| — atencdo singularizada em saude mental na Rede de Atencéo
Psicossocial (RAPS), observada a estratificacdo de risco e as necessidades de cada

pessoa;

Il — disponibilizagdo de terapias e medicamentos necessarios ao
cuidado, conforme avaliacao clinica e psicossocial, nos termos da Lei n° 8.080, de 19
de setembro de 1990.

[l — acompanhamento psicolégico, psiquiatrico e multiprofissional
continuados, conforme necessidade;

IV — realizacdo de campanhas de prevencao e de educacédo publica;

V — estabelecimento de parcerias e ac¢oes intersetoriais para ampliar o

alcance de acdes de prevencao, reducdo de danos, cuidado e garantia de direitos;

VI — protecdo social, por meio de equipes multiprofissionais, a
individuos e familias afetados, mediante acbes de acolhimento, encaminhamento e

reinsercéo social,

VIl — promocgdo de acbes de suporte entre pares as pessoas e
familiares envolvidos.

Paragrafo unico. Pessoas em acompanhamento terdo prioridade em
servicos publicos de saude para atendimentos emergenciais relacionados a agravos

decorrentes das praticas de jogos de apostas.
Art. 6° As ac¢Oes educativas devem incluir, no @mbito da Estratégia:
| — campanhas informativas nos meios de comunicacgao;
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Art. 7° A Estratégia contard com sistema de informagfes para ¢ <k
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acompanhamento das acdes, garantido o sigilo e a protecdo de dados pessoais, nos
termos da legislacdo aplicavel.

8§ 1° O sistema de informacdes deverd incluir indicadores de
monitoramento e avaliagdo, com divulgacao periodica de relatérios publicos em
formato agregado.

§ 2° A execugdo das acdes devera ser acompanhada pelos orgéos
competentes.

Art. 8° O Poder Publico poderd estabelecer agbes regulatérias com
agentes operadores e plataformas de jogos de apostas para criar mecanismos de

deteccdo de comportamentos de risco e realizar intervengdes precoces.

Paragrafo unico. As plataformas de apostas deverdo fornecer aos
orgdos competentes dados anonimizados para andlise epidemioldgica e avaliacdo de
politicas publicas, respeitada a privacidade dos usuarios e a legislacao de protecdo de
dados.

Art. 9° A Estratégia podera contar com instancias participativas com
representantes da sociedade civil, incluindo associacdes de familiares, pessoas com
experiéncia vivida e organizacdes de salde mental, para contribuir com avaliacédo e

aprimoramento das acdes previstas nesta Lei.
Art. 10. Ato do Poder Executivo regulamentara o disposto nesta Lei.

Art. 11. Esta Lei entrard em vigor apds decorridos 90 (noventa) dias da
data de sua publicacao.

Sala da Comissao, em 29 de abril de 2026.

Deputado MERLONG SOLANO
Presidente
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SUBI’EMENDA A SUBEMENDA ADOTADA PELA COMIS§AO DE 3 0

SAlgDE AO SUBST!TUTIVO ADOTADO PELA COMISSAOADE 2@; L
PREVIDENCIA,,ASSISTENCIA SOCIAL, INFANCIA, ADOLESCENCIAE| ¢ i
FAMILIA AO PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024 je}:

Institui a Estratégia Nacional de Atencao
Integral as Pessoas com Necessidades Decorrentes
das Praticas de Jogos e Apostas.

SUBEMENDA DE ADEQUAGCAO N° 2 DE 2026.

Dé-se a seguinte redacdo ao caput do art. 5° da Subemenda Adotada
pela Comissdo de Saude ao Substitutivo Adotado pela Comissdo de Previdéncia,

Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia ao Projeto de Lei n° 4.583, de
2024:

"Art. 5° A Estratégia de que trata esta Lei buscara promover:"

Sala da Comissao, em 29 de abril de 2026.

Deputado MERLONG SOLANO
Presidente
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COMISSAO DE CONTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA

PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024.

Institui o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com
Ludopatia.

Autor: Deputado RUY CARNEIRO
Relatora: Deputada LAURA CARNEIRO

| - RELATORIO

Como relatei na Comissdo de Previdéncia, Assisténcia Social,
Infancia, Adolescéncia e Familia, o projeto de lei em epigrafe, de autoria do
ilustre Deputado Ruy Carneiro, visa instituir o Programa Nacional de
Assisténcia Integral as Pessoas com Transtorno de Jogo (ludopatia), no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS) e do Sistema Unico de Assisténcia Social

(Suas), com integracédo a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS).

A proposta, que tem o objetivo geral de proporcionar
atendimento integral as pessoas com essa doenca, conta com 0s seguintes
objetivos especificos: identificar e tratar pessoas com ludopatia; promover
acOes educativas para conscientizar a populagao sobre os riscos da ludopatia;
estimular a criacéo de politicas publicas para prevencéo e reinser¢éo social dos
dependentes; desenvolver programas de prevencéo especificos para criancas
e adolescentes, com énfase em contextos escolares e comunitarios; monitorar
e regulamentar a publicidade de jogos de aposta para evitar praticas que

atraiam menores de idade.

Para atingir esses objetivos, sdo estabelecidas atribuicdes ao
SUS e ao Suas, entre as quais: a oferta de atendimento especializado em

saude mental em todas as unidades da Rede de Atencdo Psicossocial, a
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disponibilizacdo de medicacéo e terapias e o0 acompanhamento psicoldgico e

psiquiatrico continuado.

Sao previstas, ainda, acdes educativas, consistentes em:
campanhas informativas nos meios de comunicacdo; criacdo de materiais
didaticos para escolas e comunidades; realizacdo de seminarios e eventos

educativos sobre os impactos da ludopatia.

Para o financiamento do Programa, séo previstas diversas
fontes, como uma porcentagem da arrecadacao de tributos incidentes sobre
plataformas de jogos de aposta e outras atividades relacionadas, realocacdo de
recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) e de fundos vinculados ao
Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), parcerias e contribuicbes
voluntarias de empresas privadas, orcamento regular dos Ministérios da Saude
e do Desenvolvimento e Assisténcia Social, e emendas parlamentares,
assegurada a participacdo do Tribunal de Contas da Unido e do Ministério
Pdblico no acompanhamento da gestdo orcamentaria e na fiscalizacdo da

execugao das agoes.

Entre as atividades que deverdo ser desenvolvidas pelos
Ministérios responsaveis pelo Programa estdo: a formacdo de educadores,
servidores e equipes técnicas do Suas e da RAPS para identificar sinais de
ludopatia e orientar acbes de prevencao e assisténcia; o estabelecimento de
cooperacdo com plataformas de aposta de quota fixa para a criacdo de
mecanismos de deteccdo de comportamentos abusivos e realizacdo de
intervencdes precoces; e a obrigatoriedade de fornecimento de dados
andnimos para analise epidemioldgica da ludopatia, respeitada a privacidade

dos usuarios.

Por fim, proposicdo preconiza a criagdo de conselhos
participativos formados por representantes da sociedade civil, incluindo
associacfes de familiares, ex-dependentes e organizacdes de saude mental,

para avaliar e sugerir melhorias nas acdes previstas na lei.

A matéria tramitava em regime ordinario (art. 151, Ill, do
Regimento Interno da Céamara dos Deputados — RICD) e estava sujeita a

apreciacdo conclusiva pelas Comissfes de Previdéncia, Assisténcia Social,
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Infancia, Adolescéncia e Familia; de Saude; de Financas e Tributacao (mérito e
art. 54 do RICD); e de Constituicdo e Justica e de Cidadania (mérito e art. 54
do RICD).

Em 9 de julho de 2025, a Comissdo de Previdéncia,
Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, acompanhando voto de
minha lavra, aprovou o projeto na forma de Substitutivo, que incorporou,

inclusive, sugestdes do governo.

O Substitutivo preserva o nucleo da proposi¢cao original, ao
manter a instituicdo do Programa Nacional de Assisténcia Integral as Pessoas
com Transtorno de Jogo (ludopatia), no ambito do SUS e do Suas, com
integracdo a Rede de Atencdo Psicossocial. Contudo, promove ajustes
relevantes de redacao, escopo e técnica normativa, com o propésito de tornar o
texto mais enxuto e menos impositivo em relacdo a estrutura administrativa e

orcamentaria do Poder Executivo.

Em primeiro lugar, o substitutivo aperfeicoa a ementa e o art. 1°
ao empregar a expressao “Transtorno de Jogo (ludopatia)” e ao explicitar o
carater intersetorial do programa. Também introduz, ao longo do texto, ajustes
terminologicos e redacionais destinados a conferir maior precisdo normativa,
como a substituicAo de referéncias genéricas a “menores de idade” por
“criangas e adolescentes”, em formulagdo mais compativel com a linguagem

protetiva adotada no ordenamento juridico brasileiro.

No plano material, uma das principais alteracdes consiste na
ampliagéo expressa do foco de protecdo do programa, que deixa de se dirigir
apenas as pessoas com ludopatia e passa a contemplar também seus
familiares. Essa ampliacdo aparece de modo claro tanto na definicdo do
objetivo geral quanto nas acdes previstas, passando o texto a enfatizar nédo
apenas a identificacdo e o tratamento, mas também o acolhimento, o
acompanhamento, a protecdo social e a reinsercdo social de individuos e
familias afetados pelo transtorno.

O substitutivo também altera significativamente a forma de
atribuicdo de responsabilidades institucionais. O projeto original mencionava

expressamente a participacdo de ministérios especificos, notadamente o0s
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Ministérios da Saude, da Educacdo, da Justica e Seguranca Publica e do
Desenvolvimento e Assisténcia Social, além de atribuir ao Ministério da Saude
a coordenacédo do programa. O novo texto suprime essas referéncias nominais
e adota formulacdes mais genéricas, remetendo ao Poder Publico ou aos
orgaos competentes a implementacao das medidas previstas. Com isso, reduz-
se 0 grau de detalhamento organizacional do projeto e evitam-se comandos

legislativos mais diretos sobre a estrutura administrativa do Executivo.

Na mesma linha, o substitutivo abandona a redacéo do projeto
original que estabelecia atribuicbes especificas ao SUS e ao Suas,
substituindo-a por clausulas mais gerais segundo as quais o programa devera
garantir determinadas acdes e servicos. Embora sejam mantidos elementos
centrais, como atendimento especializado em saude mental, acompanhamento
psicologico e psiquiatrico, campanhas de prevencdo e tratamento de
comorbidades, o texto revisto reordena e reformula essas previsdes, com
destaque para a inclusdo mais explicita de medidas de prote¢cdo social,
acolhimento, encaminhamento, reinsercdo social e oferta de servicos

psicossociais e grupos de apoio para dependentes e familiares.

Outra mudanca de grande relevo é a exclusdo integral do
dispositivo que, no projeto original, tratava do financiamento do programa.
Foram suprimidas as previsbes relativas as fontes de custeio, como
percentuais incidentes sobre receitas de apostas, realocacédo de recursos do
Fundo Nacional de Saude e de fundos vinculados ao Suas, participacdo de
dota¢cBes ministeriais, emendas parlamentares e contribuicées privadas, bem
como as regras sobre transparéncia e fiscalizacdo orcamentaria. A retirada
desse bloco normativo torna o substitutivo mais conciso e afasta do texto legal

comandos de maior densidade orcamentaria e financeira.

Também foram simplificadas as disposicdes sobre
monitoramento, gestdo e fiscaliza¢do. O projeto original atribuia ao Ministério
da Saude o desenvolvimento de sistema de informagbes e previa
acompanhamento da execucdo pelo Tribunal de Contas da Unido e pelo
Ministério Publico. O substitutivo mantém a previsdo de sistema de
informacdes, com garantia de sigilo e divulgagéo periddica de indicadores, mas

elimina a referéncia expressa ao Ministério da Saude e substitui a mencgao
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nominal ao TCU e ao Ministério Publico por formula mais aberta, remetendo o

acompanhamento aos 6rgdos competentes.

Além disso, 0 substitutivo preserva a diretriz de cooperagao
com plataformas de aposta para identificacdo de comportamentos compulsivos
e realizacao de intervencdes precoces, bem como a exigéncia de fornecimento
de dados anbnimos para analise epidemiolégica, mas desloca esse conteudo
para dispositivo préprio e desvincula sua execugdo de ministérios especificos.
Em contrapartida, deixa de reproduzir a previsdo expressa de formagédo de
educadores, servidores publicos e equipes técnicas do Suas e da RAPS,

constante da versao original.

Em sintese, o substitutivo mantém a esséncia protetiva e
assistencial da proposicdo, mas promove depuragcdo normativa relevante:
amplia a atencdo aos familiares, reforga o carater intersetorial e a dimensao de
acolhimento e reinsercdo social, a0 mesmo tempo em que reduz o
detalhamento administrativo, elimina a disciplina especifica sobre
financiamento e suaviza a imposi¢do de competéncias a 6rgaos determinados
do Poder Executivo. O resultado € um texto mais sintético, mais genérico
guanto aos meios de implementacdo e, sob o ponto de vista formal, menos

invasivo da esfera organizacional e orcamentaria da administracao publica.

Em 4 de marco de 2026, a Comissdo de Saude se manifestou
pela aprovacdo do projeto na forma do Substitutivo da Comissdo de
Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, com
subemenda substitutiva, nos termos do voto da Relatora, Deputada Jandira

Feghali.

A subemenda substitutiva apresentada na Comissao de Saude
mantém a estrutura geral do substitutivo anteriormente aprovado pela
Comisséao de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia,
mas promove alteracdes de redacao, terminologia e delimitacdo do objeto da
proposicdo. A principal mudanga consiste na substituicdo da denominagao
“Programa Nacional de Assisténcia Integral as Pessoas com Transtorno de
Jogo (ludopatia)” por “Estratégia Nacional de Aten¢éo Integral as Pessoas com

Necessidades Decorrentes das Préaticas de Jogos e Apostas”. Com isso, 0
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texto deixa de se referir exclusivamente as pessoas com transtorno de jogo e
passa a abranger, de forma mais ampla, pessoas com necessidades

decorrentes das praticas de jogos e apostas.

Em decorréncia dessa alteracdo, a subemenda também
modifica o vocabulario empregado ao longo da proposicdo. A expressao
“assisténcia integral” € substituida por “atencdo integral’”, e o0 conceito
correspondente passa a ser definido como abordagem multidisciplinar que
inclui acdes de salude e de protecdo social, com assisténcia meédica,
psicologica, psiquiatrica, social e familiar, conforme as necessidades
identificadas. O objetivo geral da iniciativa também é reformulado: em vez de
prever atendimento integral a pessoas com ludopatia e familiares, o novo texto
passa a dispor sobre a promoc¢do de atencdo integral a pessoas e familias
afetadas, com referéncia a prevencédo de agravos, a reducédo de danos e a
prevencdo de novos casos de sofrimento e vulnerabilizacdo associados as

praticas de jogos e apostas.

Nos objetivos especificos, a subemenda substitutiva substitui a
referéncia a individuos e familias afetados pela ludopatia por formulacdo que
abrange individuos e familias com necessidades decorrentes das praticas de
jogos e apostas. Também altera a redacao relativa as a¢gbes educativas, que
passam a se dirigir a conscientizacdo da populagdo sobre riscos e danos
associados as praticas de jogos e apostas, € ndo apenas sobre os riscos da
ludopatia. De igual modo, a previsao relativa a publicidade deixa de mencionar
monitoramento e regulamentacéo e passa a dispor sobre o aprimoramento de
medidas de comunicacdo e publicidade relacionadas a jogos e apostas, com

foco na protecdo de criancas e adolescentes.

No conjunto de garantias previstas, a subemenda substitutiva
altera a redagdo de diversos dispositivos. A expressdo “atendimento
especializado em salude mental” é substituida por “atencdo singularizada em
saude mental na Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), observada a
estratificacdo de risco e as necessidades de cada pessoa”. A previsdo de
disponibilizagcdo de medicacdo e terapias necessarias para o tratamento da
ludopatia passa a referir-se a disponibilizacdo de terapias e medicamentos

necessarios ao cuidado, conforme avaliacdo clinica e psicossocial. O
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acompanhamento psicologico e psiquiatrico continuado é mantido, com o
acréscimo da expressao “conforme necessidade”. As parcerias com entidades
privadas sdo substituidas por referéncia a parcerias e acgles intersetoriais
voltadas a ampliacdo do alcance de acdes de prevencdo, reducdo de danos,
cuidado e garantia de direitos. A protecdo social continua prevista, mas a
mencdo a equipes multidisciplinares € substituida por equipes
multiprofissionais. Além disso, a oferta de servigos de atendimento psicossocial
e grupos de apoio para dependentes e familiares deixa de constar com essa
redacao e é substituida pela previsdo de promocéo de a¢des de suporte entre

pares as pessoas e familiares envolvidos.

7

O paragrafo Unico do dispositivo correspondente também é
alterado. No texto anterior, previa-se prioridade, para pessoas em tratamento,
em servi¢os publicos de saude para atendimentos emergenciais relacionados a
ludopatia. Na subemenda, a redacdo passa a prever prioridade, para pessoas
em acompanhamento, em servicos publicos de saude para atendimentos
emergenciais relacionados a agravos decorrentes das praticas de jogos e
apostas.

No tocante as acdes educativas, permanece a previsao de
campanhas informativas nos meios de comunicagéo, de estimulo & producgéo e
difusdo de materiais didaticos em escolas e comunidades e de realiza¢do de
seminarios e eventos educativos. A alteracao ocorre na redagéo do ultimo item,
gue passa a mencionar os impactos das barreiras e necessidades decorrentes
das praticas de jogos e apostas, em substituicdo a referéncia anterior aos

impactos da ludopatia.

7z

A disciplina relativa ao sistema de informacdes também é
modificada. No substitutivo da CPASF, o0 sistema destinava-se ao
acompanhamento de pessoas em tratamento, com garantia de sigilo de seus
dados. Na subemenda da Comissdo de Saude, o sistema passa a destinar-se
ao acompanhamento das ac¢des, com garantia de sigilo e protecdo de dados
pessoais nos termos da legislacdo aplicavel. O texto também substitui a
referéncia a indicadores de desempenho e impacto do programa por
indicadores de monitoramento e avaliagcdo, com divulgacdo periddica de
relatorios publicos em formato agregado.
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No dispositivo referente a cooperacdo com plataformas de
apostas, a subemenda substitutiva promove novas alteracdes de redacdo. O
texto anterior previa que o Poder Publico deveria estabelecer cooperacédo com
plataformas de aposta de quota fixa para criar mecanismos de deteccéo de
comportamentos compulsivos e realizar intervengbes precoces. A nova
redacdo passa a dispor que o Poder Publico podera estabelecer cooperacéo
com agentes operadores e plataformas de jogos e apostas para criar
mecanismos de deteccdo de comportamentos de risco e realizar intervencoes
precoces. No paragrafo unico, os dados a serem fornecidos aos 0Orgaos
competentes deixam de ser qualificados apenas como anbnimos e passam a
ser referidos como anonimizados, para fins de andlise epidemioldgica e
avaliacdo de politicas publicas, com mencado expressa ao respeito a

privacidade dos usuéarios e a legislacdo de protecéo de dados.

Por fim, a subemenda também altera o dispositivo sobre
participacdo social. O texto aprovado na CPASF previa que o programa
contaria com conselhos participativos formados por representantes da
sociedade civil, incluindo associacbes de familiares, ex-dependentes e
organizacbes de saude mental. A nova redacdo passa a prever que a
Estratégia podera contar com instancias participativas com representantes da
sociedade civil, incluindo associa¢des de familiares, pessoas com experiéncia
vivida e organizagbes de saude mental, para contribuir com a avaliagéo e o

aprimoramento das acfes previstas na lei.

Por fim, em 29 de abril de 2026, a Comisséo de Financas e
Tributagdo, acompanhando novo voto de minha lavra, aprovou parecer pela
nao implicacdo da matéria em aumento ou diminuicdo da receita ou da
despesa publicas, ndo cabendo pronunciamento quanto a adequacao
financeira e orcamentaria do PL 4.583/24, do substitutivo adotado pela
Comisséo de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia,
e da subemenda substitutiva adotada pela Comissdo de Saude, com
subemendas; e, no mérito, pela aprovacdo do PL 4583/24, na forma do
substitutivo adotado pela CPASF, com a subemenda adotada pela CSAUDE,

com subemenda substitutiva.
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As subemendas de adequacdo oferecidas aos Substitutivos
anteriores substituiram a formulacdo impositiva do art. 5° “devera garantir” por

“buscara promover”.

Jéa a Subemenda Substitutiva aprovada no mérito preserva, em
linhas gerais, a estrutura e o conteudo da subemenda substitutiva aprovada na
Comissdo de Saude, promovendo alteracdes pontuais de redacdo e alguns
ajustes especificos. A principal modificagdo consiste no que previsto nas
subemendas de adequacdao ja referidas, com o dispositivo redigido em termos

menos impositivos do que na versado anteriormente aprovada.

Além dessa alteracdo no caput do art. 5°, a versdo da CFT
mantém a orientagdo geral da Comissdo de Saude, inclusive quanto a
denominacéo da politica publica como “Estratégia Nacional de Atencéo Integral
as Pessoas com Necessidades Decorrentes das Praticas de Jogos e Apostas”,
ao seu carater intersetorial e a sua insercdo no ambito do SUS, do SUAS e da
RAPS. Também permanecem, em esséncia, as definicbes de transtorno do
jogo e de atencdo integral, bem como o0s objetivos gerais e especificos da

proposicao, ainda que se observem ajustes redacionais em alguns trechos.

No texto da CFT, nota-se a substituicdo, em diversos
dispositivos, da expressao “jogos e apostas” por “jogos de apostas’. Essa
modificacdo aparece, por exemplo, na definicdo de transtorno do jogo, no
objetivo geral, nos objetivos especificos, nas referéncias a comunicacédo e
publicidade, no paragrafo Unico do art. 5° no inciso Il do art. 6° e no art. 8°.
Trata-se de alteracdo de redagao que uniformiza a terminologia adotada na

versao da Comisséo de Finangas e Tributagé&o.

Ha também ajustes no conteudo de alguns incisos do art. 5°.
No inciso Il, a redacdo anteriormente aprovada na Comissdo de Saude, que
previa a disponibilizacdo de terapias e medicamentos necesséarios ao cuidado,
conforme avaliacdo clinica e psicossocial, passa a acrescentar a expressao
“nos termos da Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990”. No inciso lll, o
acompanhamento antes descrito como psicolégico e psiquiatrico continuados
passa a ser qualificado como acompanhamento psicolégico, psiquiatrico e

multiprofissional continuados, conforme necessidade. Os demais incisos do art.
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5° permanecem substancialmente inalterados, ressalvada a adaptacao

terminologica ja mencionada.

No art. 8°, a Comisséo de Financas e Tributacdo também altera
a redacao do caput. A versdo da Comissdo de Saude previa que o Poder
Publico poderia estabelecer cooperacdo com agentes operadores e
plataformas de jogos e apostas para criar mecanismos de deteccdo de
comportamentos de risco e realizar intervencdes precoces. Na redagdo da
CFT, essa previsdo € substituida pela possibilidade de o Poder Publico
estabelecer acdes regulatorias com agentes operadores e plataformas de jogos
de apostas para a criacdo desses mecanismos € a realizacédo de intervencdes
precoces. No paragrafo unico, mantém-se a obrigacdo de fornecimento de
dados anonimizados aos 6rgdos competentes para andlise epidemioldgica e
avaliacdo de politicas publicas, com respeito a privacidade dos usuarios e a
legislacdo de protecdo de dados, havendo apenas ajuste terminologico para

“plataformas de apostas”.

Por fim, a versdo da CFT conserva os demais dispositivos da
subemenda da Comissado de Saude, inclusive aqueles relativos as acbes
educativas, ao sistema de informacdes, as instancias participativas, a
regulamentagdo pelo Poder Executivo e a vigéncia da lei, com pequenas
variagbes redacionais. Entre elas, observa-se no art. 1° o0 emprego da sigla
“SUAS” em letras maiusculas, e, no art. 11, a forma verbal “entrara em vigor”,

em lugar da redacao anterior “entra em vigor”.

Em 22 de abril de 2026, foi aprovado requerimento de
urgéncia, e deslocada a competéncia para apreciacdo da matéria para o

Plenario.
Fui designada Relatora em 29 de abril.

E o relatério.

Il - VOTO DA RELATORA
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A competéncia desta Comissao de Constituicdo e Justica e de
Cidadania (CCJC) para a andlise da matéria em apreco esta expressamente
delineada nos artigos 32, inciso IV, alineas “a” e “d”, e 54 do Regimento Interno

da Camara dos Deputados.

A analise a ser empreendida abrange o0s aspectos de
constitucionalidade, juridicidade e boa técnica legislativa e redacional, bem
como o mérito da matéria. O parecer desta CCJC sobre a constitucionalidade e
a juridicidade da matéria é de natureza terminativa, conforme o art. 54, inciso |,
do RICD.

No que tange a constitucionalidade formal, a Unido detém
competéncia para elaborar normas gerais sobre protecdo e defesa da saude e
assisténcia social (art. 24, Xll, CF. A espécie normativa é adequada, uma vez
gue a Constituicdo de 1988 nao exige lei complementar ou outra espécie
normativa especifica para a veiculacdo da matéria. Por fim, a iniciativa
parlamentar € legitima, uma vez que o tema nédo se enquadra nas hipoteses de
iniciativa reservada a outros Poderes, conforme prevé o art. 61 da Carta
Magna.

O projeto original, no entanto, vai além da fixacédo de diretrizes
e passa a impor, com elevado grau de detalhamento, atribuicbes concretas a
orgaos e ministérios do Poder Executivo, inclusive coordenag¢do por ministério
especifico, desenvolvimento de sistema de informacdes, definicdo de
cooperacdes institucionais e organizacdo da execucdo administrativa. Também
h& dispositivos com potencial de criagdo de despesa obrigatoria e expansao de
servicos publicos de forma direta, o que pode ser interpretado como ingeréncia
do Legislativo sobre a organizacdo e o funcionamento da administracao

publica, com possivel ofensa ao principio da separacdo dos Poderes.

Além disso, o artigo relativo ao financiamento apresenta
dificuldade adicional ao prever percentual de arrecadacdo de tributos,
realocacao de recursos e destinagcao orcamentaria para o programa, sem maior
compatibilizacdo com a disciplina constitucional e infraconstitucional das

financas publicas.
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Do ponto de vista da constitucionalidade material, as
proposicdes mostram-se compativel com a Constituicio da Republica,
porquanto veiculam medidas voltadas a promocdo do direito fundamental a
saulde, a assisténcia social e a protecao da dignidade da pessoa humana, em
especial no ambito da saude mental e da reducéo de vulnerabilidades sociais

decorrentes das praticas de jogos e apostas.

As iniciativas também se harmonizam com os mandamentos
constitucionais de protecdo da familia e de tutela prioritaria de criancas e

adolescentes, ao prever acdes preventivas, educativas e de apoio psicossocial.

N&o se identifica, portanto, ressalvado o que ja afirmado do
projeto original, incompatibilidade material entre o conteddo normativo das

proposicdes e 0s principios e regras constitucionais de regéncia.

Com efeito, o substitutivo da CPASF melhora sensivelmente a
constitucionalidade formal da proposicdo. Ele retira a mencdo expressa a
ministérios especificos, suprime a coordenagcdo nominal pelo Ministério da
Saude, elimina o detalhamento de fontes de financiamento e substitui
comandos mais diretamente impositivos por redacdo mais geral. Com isso,
reduz-se o risco de invasdo da esfera de organizacdo administrativa do Poder

Executivo.

Ainda assim, permanece algum ponto de atenc¢do no art. 5°, ao
estabelecer que o programa “devera garantir’ um conjunto de agcdes e servigos,
formula que poderia sustentar interpretacdo de criagdo de dever estatal
concreto com repercussao financeira e administrativa, condicdo assemelhada a
Subemenda substitutiva da CSAUDE.

Ao substituir a formula “devera garantir” por “buscara
promover” no caput do art. 5°, a Subemenda Substitutiva da CFT reduz a forca
impositiva do dispositivo e afasta a leitura de criacdo direta de despesa
obrigatéria ou de obrigacdo administrativa vinculada, de modo a reforcar a
compatibilidade da proposicdo com a separacdo dos Poderes e com a

prudéncia exigida em matéria de impacto orcamentario.

Sobre a juridicidade, as proposicbes sédo dotadas de

generalidade, abstracéo e coercitividade, sendo aptas a inovar o ordenamento
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juridico e a ele se integrar. De maneira geral, ressalvadas as questdes de
constitucionalidade ja apontadas, elas respeitam os principios gerais do direito

e 0 bloco de legalidade e séo aperfeicoadas de comiss&o a comisséao.

Sobre a técnica legislativa e redacional, de maneira geral, os
textos sdo compativeis com a Lei Complementar n°® 95, de 1998, eis que

redigidos com clareza e concisao.

Por fim, quanto ao mérito, as proposicbes revelam-se
oportunas e convenientes. Enfrentam questao de crescente relevancia social e
sanitaria, relacionada aos impactos das praticas de jogos e apostas sobre a

saude mental, a organizacao familiar e a protecéo de grupos vulneraveis.

Ao estabelecer diretrizes de atencdo, prevencéo, redugao de
danos, protecdo social e articulagéo intersetorial, os textos contribuem para a
estruturacéo de resposta normativa voltada a pessoas e familias afetadas, sem

prejuizo da atuacédo regulatdria e administrativa dos 6rgaos competentes.

Mostra-se igualmente pertinente a previsao de acgdes
educativas, mecanismos de acompanhamento e instancias participativas, em
abordagem compativel com a protecdo da dignidade da pessoa humana, da

salde, da familia e da infancia.

Por todo o exposto, votamos pela constitucionalidade,
juridicidade e boa técnica legislativa do Projeto de Lei n® 4.583, de 2024, na
forma do Substitutivo adotado pela Comissdo de Previdéncia, Assisténcia
Social, Infancia, Adolescéncia e Familia (CPASF), com a Subemenda de
adequacao da CFT; da Subemenda Substitutiva adotada pela Comisséo de
Saude (CSAUDE), com a Subemenda de Adequacdo adotada pela Comissao
de Financas e Tributacdo (CFT); e da Subemenda Substitutiva adotada pela
Comissdo de Financas e Tributacdo (CFT). No mérito, votamos pela
aprovacao do Projeto de Lei n° 4.583, de 2024, do Substitutivo Adotado pela
Comisséo de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia
(CPASF) e da Subemenda Substitutiva adotada pela Comissdo de Saude
(CSAUDE), todos na forma da Subemenda Substitutiva adotada pela Comisséo

de Financas e Tributacao (CFT).
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Sala da Comissao, em 06 de maio de 2026.

Deputada Federal LAURA CARNEIRO
Relatora

2026-6820
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Camara dos Deputados

COMISSAO DE CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA
PROJETO DE LEI N° 4.583, DE 2024

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissédo de Constituicdo e Justica e de Cidadania, em reuniao
extraordinaria realizada hoje, mediante votacdo ocorrida por processo
simbalico, opinou pela constitucionalidade, juridicidade e técnica legislativa do
Projeto de Lei n°® 4.583/2024, na forma do Substitutivo da Comissao de
Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, com a
Subemenda de adequacdo da Comissdo de Financas e Tributacdo, da
Subemenda Substitutiva da Comissdo de Saude, com a Subemenda de
adequacdo da Comissdo de Financas e Tributacdo, e da Subemenda
Substitutiva da Comissdo de Financas e Tributacdo; e, no mérito, pela
aprovacao do Projeto de Lei n° 4.583/2024, do Substitutivo da Comisséo de
Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia e da
Subemenda Substitutiva da Comissdo de Saude, na forma da Subemenda
Substitutiva da Comisséo de Financas e Tributagdo, nos termos do Parecer da
Relatora, Deputada Laura Carneiro.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Leur Lomanto Junior - Presidente, Rodrigo de Castro, Julio Arcoverde e
Nikolas Ferreira - Vice-Presidentes, Alencar Santana, Alfredo Gaspar, Aluisio
Mendes, Bia Kicis, Capitdo Alberto Neto, Carlos Jordy, Coronel Assis, Coronel
Ulysses, Da Vitoria, Daiana Santos, Defensor Stélio Dener, Delegado Eder
Mauro, Domingos Savio, Eunicio Oliveira, Fabio Garcia, Fausto Pinato, Felipe
Francischini, Félix Mendonca Junior, Helder Saloméao, José Medeiros, José
Rocha, Juarez Costa, Lidice da Mata, Lucas Redecker, Luiz Couto,
Marangoni, Marcelo Crivella, Marcos Pollon, Marcos Soares, Maria Arraes,
~"aria do Rosério, Marina Silva, Orlando Silva, Patrus Ananias, Paulo Azi,
EI ulo Magalhédes, Paulo Teixeira, Pr. Marco Feliciano, Renilce Nicodemos,
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Ribeiro Neto, Ricardo Ayres, Roberto Duarte, Rodolfo Nogueira, Rubens
Pereira Janior, Samia Bomfim, Sérgio Turra, Tido Medeiros, Toninhd

Wandscheer, Tulio Gadélha, Waldemar Oliveira, Zé Trovao, Aureo Ribeiro

Bacelar, Chris Tonietto, Coronel Fernanda, Daniel Freitas, Delegado da
Cunha, Delegado Fabio Costa, Delegado Marcelo Freitas, Delegado Paulg

Bilynskyj, Diego Garcia, Dilceu Sperafico, Dorinaldo Malafaia, Erika Kokay

Felipe Carreras, Flavio Nogueira, Gilson Daniel, Hildo Rocha, Hugo Leal, Julig
Cesar Ribeiro, Kiko Celeguim, Lafayette de Andrada, Laura Carneiro, Luiz

Carlos Busato, Luiz Gastdo, Mauricio Carvalho, Nilto Tatto, Pedro Aihara
Pedro Lupion, Pompeo de Mattos, Professora Luciene Cavalcante, Rafae
Simoes, Reginaldo Lopes, Sargento Portugal, Sidney Leite, Silvia Cristina
Soraya Santos e Tabata Amaral.

Sala da Comissao, em 13 de maio de 2026.

Deputado LEUR LOMANTO JUNIOR
Presidente
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