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* Problema de Saude Publica
* Dependéncia sem substancia

* Jogo de risco

* Jogo problematico

* Mania de jogos de apostas (CID Z72.6)
* Transtorno do Jogo (CID F63.0)

e Determinante Comercial da Saude (DCS):

» atividade que pode ser prejudicial a saude com danos significativos a saude fisica e mental

* a desigualdade social e o sofrimento psiquico da populacao acabam por serem capturados
pelo mercado (OPAS, 2023; OMS, 2024)
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* No Brasil, mais de 25 milhGes de pessoas apostaram em
plataformas legalizadas em 2025 (spa/inistério da Fazenda, 2026)

Product and systems Commercial practices
design (eg, structural and partnerships
characteristics of (eg, marketing, data
product, choice surveillance, commercial
architecture) partnerships)

« De 1,2% a 9,9% da populacao adulta mundial desenvolve
o transtorno do jogo (owms, 2024, no Brasil 4,4% (maior que
dependéncia de crack/cocaina 0,7%) (nLenap)

Individval and
community
characteristics

Political, legal,
and social
determinants

Commercial actors

Shaping political and Shaping public
regulatory agendas perceptions (eg, framing

(eg, lobbying, shaping narratives and norms,

evidence base, control corporate social

of data) responsibility policies)

« Populagdes mais jovens sao mais propensas a problemas
relacionados as apostas, no Brasil 1 a cada 10
[ adolescentes apostam (peliosa; Browne, 2024; Tran et al., 2024; INPAD, 2023)

 Populagdes mais vulnerabilizadas socioeconomicamente
apresentam mais risco de terem desfechos negativos
relacionados aos jogos de aposta (nrap, 2023; oms, 2024)

Figure viewer

Figure 1 The determinants of gambling and gambling harms
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A cada pessoa em alto risco de problemas relacionados ao jogo de aposta, outras
seis sao afetadas (coodwin et al., 2017); (OMS, 2024)

Risco de suicidio &€ 15 vezes maior (Karlsson; Hakansson, 2018)

Maioria das pessoas que tem problema com jogo identificaram-se como da populagao

negra, de baixa renda, moradoras de areas metropolitanas e da regiao nordeste (neap,
2023)

Relacao direta com aumento da violéncia doméstica  (Tran etal, 2024; Ukhova, etal,, 2024)

Cerca de 75% das pessoas com diagnostico de transtorno do jogo possui outro
diagndstico de transtorno mental (akansson, 2017. szerman, 2022)
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* Facilidade de acesso aos jogos online, * [nfluéncias sociais e culturais que romantizam o jogo.
* Busca por alivio emocional ou fuga de problemas. * Solidao e isolamento social
* Historico de transtornos mentais, como depressao e ansiedade. * Exposicao precoce aos jogos de aposta.
* |mpulsividade e busca por recompensas imediatas.
SINAIS DE ALERTA

* Mudancas no sono, alimentacao ou humer, Uso maior de alcool ou outras drogas.

* Uso do jogo como forma de lidar com estresse ou frustracao. Sentimentos de vergonha e culpa relacionados as apostas.

* Dificuldade em reduzir ou parar de jogar. Ansiedade, irritabilidade ou inquietacao quando nao esta jogando.

* Mentir para familiares e amigos sobre as apostas. Comprometer o orcamento pessoal ou familiar em razao de gastos com

* Comprometimento de relacdes pessoais e profissionais. aposas.

&




y

JOGOS DE APOSTAS E DANOS A SAUDE

 Fatores protetivos:

« Restricao da publicidade, propaganda e “pop-ups’ oms, 2024; Tran et al., 2024)

« Melhores nivel socioeconémico e de escolaridade para as familias owing et at., 2016
* Investimento em sistemas publicos de saude e na rede de saude mental ows, 2022)
e Cuidado comunitario e territorial ows, 2024; INPAD, 2023: Ghelfi et al., 2024)

 Recomendacoes para politicas publicas de cuidado em

saude:

* Intervencao breve — individual e em grupo, pessoas e familiares/rede de apoio

 Reducao de Danos

« Combate ao estigma
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De janeiro de 2018 a dezembro de
2025, aumentou 140% o numero de
atendimentos realizados para pessoas
com mania de jogos de apostas e

transtorno do jogo no SUS.
(DataSUS - SIA; SIAPS; SIH - 2025)
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ATENDIMENTOS NO SUS - APS

Total de atendimento Atendimento - Jogo Patolégico (F63.0) Atendimento - Mania de jogo e apostas (Z72.6) 20 1 8 e 1 94

11,325 7,791 3,534 2025 - 5.007

Distribui¢do da quantidade de atendimentos na atengdo primaria por ano e CID-10

Nenhum filtro habilitado Distribuicio percentual da quantidade de atendimento na atencio primaria por sexo.
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ATENDIMENTOS NO SUS - Especializada

Total de atendimento Atendimento - Jogo Patoldgico (F63.0) Atendimento - Mania de jogo e apostas (Z72.6) Distribuicdo percentual da quantidade de atendi to ambulatorial por sexo.

6,1 72 6'01 1 161 Masculino Feminino

Distribuicdo da quantidade de atendimento ambulatorial por ano e CID10 Distribuicao percentual da quantidade de atendimento ambulatorial por raca/cor.
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ATENDIMENTOS NO SUS - Telessaude

N
Total de Unidades da Federagdo com pessoas
cadastradas

Total de pessoas cadastradas

18.473

27

Distribui¢do da quantidade de pessoas cadastradas no teleatandimento por més e ano
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PERFIL SOCIODEMOGRAFICO DAS PESSOAS CADASTRADAS

Distribuicdo percentual de pessoas cadastradas por raca/cor

Amarela I 3%

Indigena I 1%

Parda _ 50%

Prefiro ndo de... I 1%




' OUTRAS ACOES DO

MINISTERIO DA SAUDE

Acordo de Cooperacao com o Ministério da Fazenda

Linha de cuidado para pessoas com problemas relacionados a jogos de apostas

Guia de cuidado para pessoas com problemas relacionados a jogos de apostas

Curso "Jogos de Aposta — Cuidado na Rede de Atencao Psicossocial (RAPS)"
Meu SUS Digital - Conteudos

Observatorio de Jogos e Apostas e Saude Mental
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LINHA DE CUIDADO PARA PESSOAS COM
PROBLEMAS RELACIONADOS A JOGOS DE
APOSTAS

» Apresenta fundamentos, diretrizes e
orientacbes clinicas e intersetoriais para o
cuidado no ambito do SUS

sl  Busca apoiar gestoras, gestores e profissionais
e da Rede de Atencdo Psicossocial (Raps) na
= construcao de praticas de atengao integral,
=) reducao de danos e reabilitagao psicossocial

voltadas a essa populacao




GUIA DE CUIDADO PARA PESSOAS COM
PROBLEMAS RELACIONADOS A JOGOS DE
APOSTAS !

« Este Guia foi construido para apoiar gestores e S
gestoras, trabalhadoras e trabalhadores da Raps e Gula de Cuidado para Pessoas
dos servicos do SUS para uma abordagem ética, ioges de Mpostes
tecnica e intersetorial diante dos impactos dos
jogos de apostas sobre a saude mental da
populacao brasileira

* Guia elaborado com participacao de organizagoes
da sociedade civil, trabalhadoras e trabalhadores

da Raps e pessoas usuarias cusule MINISTERIO DA e

\ SAUDE
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CURSO "JOGOS DE APOSTA — CUIDADO NA*
REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (RAPS)"

Conteldo programatico

MODULOS
JOGOS pe
Jogos de Aposta na Contemporaneidade

MINISTERIO DA

SAUDE

APOSTA
Identificacdo e Avaliacdo das Pessoas com Necessidades Relacionadas aos Jogos de Aposta.

Cuidado na Rede de Atengéo Psicossocial (RAPS)

Médulo 3
Estratégias de Prevencao e Intervencdo Psicossociais.

Médulo 4
Trabalho em Redes e Articulacdo Intra e Intersetorial.
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Conteudos: Jogos e
Apostas

<« c 2% meususdigital.saude.gov.br/publico/conteudo g
€ > C | @ nhttpsy//meususdigital.saude.gov.br/
Contetido
Meu <
Meu 0l4, Usudrio! SUS
SUS Entre com o Gov.br e acesse todas as aplicagdes que o Meu SUS Digital pode te oferecer. D |g|ta| jogos\
Digital

Acd .
rined Categorias

P o e~ .
A nicio n Inicio
)
vy P
Tardas Animais Atancan a enidardn Nnancas Doencas LE
Contetidos Rede de Sadde Valida Certiddo Cartilha de Fale com o Meu
Vacinas SUS Digital Temas
Jogos e Apostas
B | o
0O que sdo jogos de aposta e qual seu impacto na saude mental?

Sobre 0 SUS Termos de
Utilizagso

Jogos e Apostas: cuidados com criangas e adolescentes

Jogos e Apostas: prevencao e redugdo dos danos

Jogos e Apostas e Salde Mental: 3 principais alertas
. . Saiba como prevenir 'vb n‘\ a9anos? f & :J.a:a;\r‘:;m diagndstice e '
https://meususdigital.saude.gov.br ———

/ Animais pegonhentos Doengas contagiosas Doengas

gO\Lbl' Acidentes por aguas- HPV Hepatites Virais
vivas e caravelas [Cost /7= ] [ coencas viesis ]
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Consideragoes Finais

Reconhecimento como um problema de saude publica
Trabalho conjunto, interministerial

Investimento adequado no SUS e nas acdes de saude mental
por meio da RAPS (1% da arrecadacao)

Resolucao internacional da Assembleia Mundial da Saude —
modelo brasileiro
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