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COMUNICAZIONI

Missioni valevoli
nella seduta del 12 marzo 2015.

Angelino Alfano, Gioacchino Alfano,
Alfreider, Alli, Amici, Baldelli, Baretta,
Bellanova, Dorina Bianchi, Stella Bianchi,
Bindi, Biondelli, Bobba, Bocci, Boccia, Bo-
navitacola, Bonifazi, Michele Bordo, Bor-
letti Dell’Acqua, Boschi, Brambilla, Bratti,
Bressa, Brunetta, Caparini, Capezzone,
Carbone, Casero, Castiglione, Catania, Cic-
chitto, Cirielli, Cominelli, Costa, D’Alia,
Dadone, Dambruoso, Damiano, De Giro-
lamo, De Menech, De Micheli, Del Basso
De Caro, Dellai, Di Gioia, Di Lello, Luigi Di
Maio, Epifani, Faraone, Fedriga, Ferranti,
Ferrara, Fico, Fioroni, Gregorio Fontana,
Fontanelli, Formisano, Fraccaro, France-
schini, Gentiloni Silveri, Giachetti, Giaco-
melli, Giancarlo Giorgetti, Gozi, La Russa,
Locatelli, Lorenzin, Lotti, Lupi, Lupo, Ma-
dia, Manciulli, Merlo, Meta, Milanato, Ni-
coletti, Orlando, Pes, Pisicchio, Pistelli,
Polverini, Portas, Rampelli, Ravetto, Rea-
lacci, Domenico Rossi, Rughetti, Sanga,
Sani, Scalfarotto, Schullian, Scotto, Sereni,
Sisto, Speranza, Tabacci, Tofalo, Valeria
Valente, Vargiu, Velo, Venittelli, Vignaroli,
Villecco Calipari, Vitelli, Vito, Zanetti.

Annunzio di proposte di legge.

In data 11 marzo 2015 sono state
presentate alla Presidenza le seguenti pro-
poste di legge d’iniziativa dei deputati:

TACCONI: « Modifica all’articolo 13
del decreto-legge 6 dicembre 2011, n. 201,

convertito, con modificazioni, dalla legge
22 dicembre 2011, n. 214, in materia di
applicazione dell’imposta municipale
unica all’unità immobiliare posseduta in
Italia dai cittadini italiani in età pensio-
nabile residenti all’estero » (2949);

ASCANI: « Agevolazioni in favore
delle start-up culturali nonché modifiche
al testo unico di cui al decreto legislativo
24 febbraio 1998, n. 58, in materia di
raccolta di capitali tra il pubblico per la
valorizzazione e la tutela dei beni cultu-
rali » (2950);

GEBHARD: « Modifiche al testo
unico delle disposizioni legislative in ma-
teria di tutela e sostegno della maternità e
della paternità, di cui al decreto legislativo
26 marzo 2001, n. 151, in materia di
congedo per la malattia del figlio » (2951);

GIORGIA MELONI ed altri: « Istitu-
zione della festa nazionale del 17 marzo
per la celebrazione della proclamazione
dell’unità d’Italia » (2952).

Saranno stampate e distribuite.

Annunzio di un disegno di legge.

In data 11 marzo 2015 è stato presen-
tato alla Presidenza il seguente disegno di
legge:

dal Ministro della giustizia:

« Delega al Governo recante disposi-
zioni per l’efficienza del processo civile »
(2953).

Sarà stampato e distribuito.
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Annunzio di una proposta
di inchiesta parlamentare.

In data 11 marzo 2015 è stata presen-
tata alla Presidenza la seguente proposta
di inchiesta parlamentare d’iniziativa dei
deputati:

COPPOLA ed altri: « Istituzione di
una Commissione parlamentare di inchie-
sta sul livello di digitalizzazione e inno-
vazione delle pubbliche amministrazioni
statali e locali e sugli investimenti com-
plessivi riguardanti il settore delle tecno-
logie dell’informazione e della comunica-
zione » (Doc. XXII, n. 42).

Sarà stampata e distribuita.

Trasmissione dal Senato.

In data 11 marzo 2015 il Presidente del
Senato ha trasmesso alla Presidenza il
seguente disegno di legge:

S. 1552. – « Ratifica ed esecuzione
della Convenzione sulla competenza, la
legge applicabile, il riconoscimento, l’ese-
cuzione e la cooperazione in materia di
responsabilità genitoriale e di misure di
protezione dei minori, fatta all’Aja il 19
ottobre 1996 » (approvato dalla Camera e
modificato dal Senato) (1589-B).

Sarà stampato e distribuito.

Adesione di un deputato
a una proposta di legge.

La proposta di legge ALLASIA ed altri:
« Modifica all’articolo 2 della legge 15
dicembre 1999, n. 482, in materia di tutela
della lingua storica piemontese » (1726) è
stata successivamente sottoscritta dal de-
putato Simonetti.

Assegnazione di progetti di legge
a Commissioni in sede referente.

A norma del comma 1 dell’articolo 72
del Regolamento, i seguenti progetti di
legge sono assegnati, in sede referente, alle
sottoindicate Commissioni permanenti:

I Commissione (Affari costituzionali):

COZZOLINO ed altri: « Modifiche al-
l’articolo 47 del decreto legislativo 14
marzo 2013, n. 33, e all’articolo 19 del
decreto-legge 24 giugno 2014, n. 90, con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 11
agosto 2014, n. 114, in materia di irroga-
zione delle sanzioni per violazione di ob-
blighi di pubblicità » (2932) Parere delle
Commissioni II, V e VIII.

II Commissione (Giustizia):

DORINA BIANCHI: « Modifica all’arti-
colo 157 del codice penale in materia di
prescrizione di reati commessi nei con-
fronti dei minori » (2886) Parere delle
Commissioni I e XII.

Trasmissioni dalla Corte dei conti.

Il Presidente della Sezione del controllo
sugli enti della Corte dei conti, con lettera
in data 6 marzo 2015, ha trasmesso, ai
sensi dell’articolo 7 della legge 21 marzo
1958, n. 259, la determinazione e la rela-
zione riferite al risultato del controllo
eseguito sulla gestione finanziaria degli
Enti parco nazionali dei Monti Sibillini,
delle Dolomiti bellunesi, delle Foreste ca-
sentinesi, Monte Falterona e Campigna,
del Pollino e della Val Grande, per l’eser-
cizio 2013. Alla determinazione sono al-
legati i documenti rimessi dagli enti ai
sensi dell’articolo 4, primo comma, della
citata legge n. 259 del 1958 (Doc. XV,
n. 241).

Questi documenti sono trasmessi alla V
Commissione (Bilancio) e alla VIII Com-
missione (Ambiente).
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Il Presidente della Sezione del controllo
sugli enti della Corte dei conti, con lettera
in data 10 marzo 2015, ha trasmesso, ai
sensi dell’articolo 7 della legge 21 marzo
1958, n. 259, la determinazione e la rela-
zione riferite al risultato del controllo
eseguito sulla gestione finanziaria dell’Isti-
tuto nazionale di statistica (ISTAT), per gli
esercizi 2012 e 2013. Alla determinazione
sono allegati i documenti rimessi dagli enti
ai sensi dell’articolo 4, primo comma, della
citata legge n. 259 del 1958 (Doc. XV,
n. 242).

Questi documenti sono trasmessi alla I
Commissione (Affari costituzionali) e alla
V Commissione (Bilancio).

Trasmissioni dal Ministro degli affari
esteri e della cooperazione internazionale.

Il Ministro degli affari esteri e della
cooperazione internazionale, con lettere
del 6 marzo 2015, ha trasmesso due note
relative all’attuazione data agli ordini del
giorno SIBILIA ed altri n. 9/2149/13, ac-
colto come raccomandazione dal Governo
nella seduta dell’Assemblea del 13 marzo
2014 e DI BATTISTA n. 9/2598-AR/35,
accolto dal Governo nella seduta dell’As-
semblea del 17 settembre 2014, concer-
nenti iniziative a sostegno dei processi di
pace e di rafforzamento della sicurezza
nell’Africa subsahariana ed in America
latina, con particolare riferimento alla
Colombia.

Le suddette note sono a disposizione
degli onorevoli deputati presso il Servizio
per il Controllo parlamentare e sono tra-
smesse alla III Commissione (Affari esteri)
competente per materia.

Trasmissione dal Ministro per la sem-
plificazione e la pubblica amministra-
zione.

Il Ministro per la semplificazione e la
pubblica amministrazione, con lettera del
6 marzo 2015, ha trasmesso una nota

relativa all’attuazione data ai seguenti or-
dini del giorno riferiti agli atti Camera
nn. 2486-AR e 2486-B, divenuti legge
n. 114 del 2014, di « Conversione in legge,
con modificazioni, del decreto-legge 24
giugno 2014, n. 90, recante misure urgenti
per la semplificazione e la trasparenza
amministrativa e per l’efficienza degli uf-
fici giudiziari »: BERRETTA n. 9/2486-
AR/8, BARUFFI ed altri n. 9/2486-AR/20,
BARGERO ed altri n. 9/2486-AR/23, BAL-
DASSARRE n. 9/2486-AR/59, TRIPIEDI
ed altri n. 9/2486-AR/81, LOMBARDI
n. 9/2486-AR/118, GNECCHI ed altri n. 9/
2486-AR/135, DI SALVO ed altri n. 9/
2486-AR/143, BRUNETTA n. 9/2486-AR/
144, CHIARELLI ed altri n. 9/2486-AR/
149, PALMIERI ed altri n. 9/2486-AR/154,
CENTEMERO n. 9/2486-AR/155, GIGLI
ed altri n. 9/2486-AR/162, accolti dal Go-
verno nella seduta dell’Assemblea del 31
luglio 2014; DI GIOIA n. 9/2486-AR/3,
PISO n. 9/2486-AR/9, MISURACA ed altri
n. 9/2486-AR/49, TANCREDI ed altri n. 9/
2486-AR/50, ALBANELLA ed altri n. 9/
2486-AR/137, BONACCORSI n. 9/2486-
AR/141, accolti come raccomandazione
dal Governo nella medesima seduta del-
l’Assemblea; DE MENECH ed altri n. 9/
2486-B/13, DELL’ORCO n. 9/2486-B/24,
VALLASCAS n. 9/2486-B/26, CARINELLI
n. 9/2486-B/33, NUTI n. 9/2486-B/34,
DIENI n. 9/2486-B/35, D’AMBROSIO
n. 9/2486-B/37, Luigi GALLO n. 9/2486-
B/43, GAGNARLI n. 9/2486-B/54, CENTE-
MERO n. 9/2486-B/67, SISTO n. 9/2486-
B/68, accolti dal Governo nella seduta
dell’Assemblea del 7 agosto 2014.

La medesima nota è altresì relativa
all’attuazione data ai seguenti ordini del
giorno riferiti agli atti Camera n. 2679-
bis-A e 2679-bis-B, divenuti legge n. 190
del 2014, concernente « Disposizioni per la
formazione del bilancio annuale e plurien-
nale dello Stato (Legge di stabilità 2015) »:
DIENI n. 9/2679-bis-A/98, D’AMBROSIO
n. 9/2679-bis-A/101, CARNEVALI ed altri
n. 9/2679-bis-A/246, CARDINALE ed altri
n. 9/2679-bis-A/257, accolti dal Governo
nella seduta dell’Assemblea del 30 novem-
bre 2014, e LUPO n. 9/2679-bis-A/180,
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accolto come raccomandazione dal Go-
verno nella medesima seduta; CENNI ed
altri n. 9/2679-bis-B/2, FRUSONE ed altri
n. 9/2679-bis-B/52, LOMBARDI ed altri
n. 9/2679-bis-B/54, CIPRINI ed altri n. 9/
2679-bis-B/111, ALBINI ed altri n. 9/2679-
bis-B/113, RUSSO ed altri n. 9/2679-bis-
B/121, CIRIELLI ed altri n. 9/2679-bis-B/
125, MAZZIOTTI DI CELSO ed altri n. 9/
2679-bis »-B/126, MILANATO ed altri
n. 9/2679-bis-B/159, CHIARELLI ed altri
n. 9/2679-bis-B/166, SCOTTO ed altri
n. 9/2679-bis-B/170, MELILLA ed altri
n. 9/2679-bis-B/176, Dorina BIANCHI ed
altri n. 9/2679-bis-B/179, accolti dal Go-
verno nella seduta dell’Assemblea del 22
dicembre 2014, LUPO ed altri n. 9/2679-
bis-B/55 e CARRESCIA ed altri n. 9/2679-
bis-B/115, accolti come raccomandazione
dal Governo nella medesima seduta del-
l’Assemblea.

La nota trasmessa concerne da ultimo
l’attuazione data agli ordini del giorno:

SALTAMARTINI ed altri n. 9/2568-
AR/176, accolto come raccomandazione
dal Governo nella seduta dell’Assemblea
del 6 agosto 2014, riguardante la raziona-
lizzazione e l’efficientamento delle società
e degli enti partecipati dalle pubbliche
amministrazioni; D’INCÀ n. 9/2629-AR/
145, accolto dal Governo nella seduta
dell’Assemblea del 29 ottobre 2014, sulla
previsione di meccanismi di partecipa-
zione attiva della cittadinanza ai procedi-
menti amministrativi; TABACCI n. 9/2681/
127, accolto dal Governo nella seduta
dell’Assemblea del 5 novembre 2014, ri-
guardante la valorizzazione dell’istituto
della difesa civica come strumento di de-
flazione del contenzioso tra cittadini e
pubbliche amministrazioni.

La suddetta nota è a disposizione degli
onorevoli deputati presso il Servizio per il
Controllo parlamentare ed è trasmessa
alle Commissioni I (Affari costituzionali) e
XI (Lavoro) competenti per materia.

Trasmissione dal Ministro della salute.

Il Ministro della salute, con lettera in
data 11 marzo 2015, ha trasmesso, ai sensi
dell’articolo 129, comma 2, lettera f), del
decreto legislativo 24 aprile 2006, n. 219,
la relazione sulla farmacovigilanza, predi-
sposta dall’Agenzia italiana del farmaco
(AIFA), riferita all’anno 2013 (Doc.
CLXXXV, n. 2).

Questa relazione è trasmessa alla XII
Commissione (Affari sociali).

Annunzio di progetti di atti
dell’Unione europea.

La Commissione europea, in data 11
marzo 2015, ha trasmesso, in attuazione
del Protocollo sul ruolo dei Parlamenti
allegato al Trattato sull’Unione europea, i
seguenti progetti di atti dell’Unione stessa,
nonché atti preordinati alla formulazione
degli stessi, che sono assegnati, ai sensi
dell’articolo 127 del Regolamento, alle sot-
toindicate Commissioni, con il parere della
XIV Commissione (Politiche dell’Unione
europea):

Relazione della Commissione al Par-
lamento europeo e al Consiglio – Appli-
cazione del regolamento (CE) n. 1371/
2007 relativo ai diritti e agli obblighi dei
passeggeri nel trasporto ferroviario: dero-
ghe concesse dagli Stati membri ai sensi
dell’articolo 2 del regolamento (COM(2015)
117 final), che è assegnata in sede prima-
ria alla IX Commissione (Trasporti);

Proposta di regolamento del Parla-
mento europeo e del Consiglio recante
modifica del regolamento (UE) n. 1236/
2010 del Parlamento europeo e del Con-
siglio che stabilisce un regime di controllo
e di coercizione applicabile nella zona
della convenzione sulla futura coopera-
zione multilaterale per la pesca nell’At-
lantico nordorientale (COM(2015) 121 fi-
nal), corredata dai relativi allegati
(COM(2015) 121 final – Annex 1 e
COM(2015) 121 final – Annex 2), che è
assegnata in sede primaria alla XIII Com-
missione (Agricoltura).
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Annunzio di sentenze della Corte
di giustizia dell’Unione europea.

Il Dipartimento per le politiche europee
della Presidenza del Consiglio dei ministri
ha trasmesso, in data 2 marzo 2015, le
seguenti sentenze della Corte di giustizia
dell’Unione europea o del Tribunale, re-
lative cause adottate a seguito di domanda
di pronuncia pregiudiziale proposta da
un’autorità giurisdizionale italiana, che
sono inviate, ai sensi dell’articolo 127-bis
del Regolamento, alle sottoindicate Com-
missioni, nonché alla XIV Commissione
(Politiche dell’Unione europea):

Causa C-463/13: Sentenza della Corte
(Terza sezione) del 22 gennaio 2015. Stan-
ley International Betting Ltd e Stanleybet
Malta Ltd contro Ministero dell’economia
e delle finanze e Agenzia delle dogane e
dei monopoli di Stato. Domanda di pro-
nuncia pregiudiziale: Consiglio di Stato –
Italia. Rinvio pregiudiziale – Articoli 49 e
56 del Trattato sul funzionamento del-
l’Unione europea (TFUE) – Libertà di
stabilimento – Libera prestazione di ser-
vizi – Giochi d’azzardo – Normativa na-
zionale – Riordino del sistema delle con-
cessioni attraverso un allineamento tem-
porale delle scadenze – Nuova procedura
di gara – Concessioni di durata inferiore
rispetto a quelle rilasciate in passato –
Restrizione – Motivi imperativi di inte-
resse generale – Proporzionalità (Doc.
LXXXIX, n. 86) – alla VI Commissione
(Finanze);

Causa C-104/14: Sentenza della Corte
(Ottava sezione) del 26 febbraio 2015.
Ministero delle politiche agricole alimen-
tari e forestali contro Federazione italiana
consorzi agrari Soc. coop. arl – Feder-
consorzi e Liquidazione giudiziale dei beni
ceduti ai creditori della Federazione ita-
liana consorzi agrari Soc. coop. arl –
Federconsorzi. Domanda di pronuncia
pregiudiziale: Corte suprema di cassazione
– Italia. Rinvio pregiudiziale – Articolo
288, terzo comma, del TFUE – Lotta
contro i ritardi di pagamento nelle tran-
sazioni commerciali – Direttiva 2000/

35/CE – Articoli 2, 3 e 6 – Direttiva
2011/7/UE – Articoli 2, 7 e 12 – Norma-
tiva di uno Stato membro idonea a mo-
dificare, a sfavore di un creditore dello
Stato, gli interessi prodotti da un credito
antecedente a tali direttive (Doc. LXXXIX,
n. 87) – alla XIII Commissione (Agricol-
tura).

Comunicazione dell’avvio
di procedure d’infrazione.

Il Sottosegretario di Stato alla Presi-
denza del Consiglio dei ministri per le
politiche e gli affari europei, con lettera in
data 4 marzo 2015, ha trasmesso, ai sensi
dell’articolo 15, comma 1, della legge 24
dicembre 2012, n. 234, le seguenti comu-
nicazioni concernenti l’avvio di procedure
d’infrazione, ai sensi dell’articolo 258 del
Trattato sul funzionamento dell’Unione
europea, notificate in data 2 marzo 2015,
che sono trasmesse alle sottoindicate Com-
missioni, nonché alla XIV Commissione
(Politiche dell’Unione europea):

comunicazione relativa alla proce-
dura d’infrazione n. 2014/4168, avviata
per violazione del diritto dell’Unione eu-
ropea in relazione all’applicazione della
sentenza della Corte di giustizia del-
l’Unione europea Gardella c. INPS (causa
C-233-12) – alla XI Commissione (Lavoro);

comunicazione relativa alla proce-
dura d’infrazione n. 2014/2286, avviata
per violazione del diritto dell’Unione eu-
ropea in relazione al non corretto recepi-
mento delle direttive 2009/72/CE e 2009/
73/CE (terzo pacchetto energia) – alla X
Commissione (Attività produttive);

comunicazione relativa alla proce-
dura d’infrazione n. 2014/4253, avviata
per violazione del diritto dell’Unione eu-
ropea in relazione al contributo per il
rilascio del permesso di soggiorno UE di
lunga durata – Direttiva 2003/109/CE –
alla I Commissione (Affari costituzionali);

comunicazione relativa alla proce-
dura d’infrazione n. 2014/2284, avviata
per violazione del diritto dell’Unione eu-
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ropea in relazione all’incompleto recepi-
mento della direttiva 2012/27/UE sull’effi-
cienza energetica – alla X Commissione
(Attività produttive);

comunicazione relativa alla proce-
dura d’infrazione n. 2015/2008, avviata
per mancato recepimento della direttiva
2013/38/UE recante modifica della diret-
tiva 2009/16/CE, relativa al controllo da
parte dello stato di approdo – alla IX
Commissione (Trasporti).

Atti di controllo e di indirizzo.

Gli atti di controllo e di indirizzo
presentati sono pubblicati nell’Allegato B
al resoconto della seduta odierna.

Annunzio di risposte scritte
ad interrogazioni.

Sono pervenute alla Presidenza dai
competenti Ministeri risposte scritte ad

interrogazioni. Sono pubblicate nell’Alle-
gato B al resoconto della seduta odierna.

ERRATA CORRIGE

Nell’Allegato A ai resoconti della seduta
del 20 febbraio 2015, a pagina 4, prima
colonna, le righe dalla ventunesima alla
ventitreesima devono intendersi soppresse.

Nell’Allegato A ai resoconti della seduta
del 24 febbraio 2015, a pagina 3, prima
colonna, ventottesima riga, deve leggersi:
« Annunzio di proposte di legge » e non:
« Annunzio di una proposta di legge »,
come stampato, e dopo la ventottesima
riga devono intendersi inserite le seguenti:

« In data 20 febbraio 2015 è stata
presentata alla Presidenza la seguente pro-
posta di legge d’iniziativa del deputato:

PASTORELLI: “Istituzione della
Giornata nazionale per la libertà di ricerca
scientifica” (2899). ».
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MOZIONI MANTERO ED ALTRI N. 1-00594, BINETTI,
SBERNA ED ALTRI N. 1-00702, RONDINI ED ALTRI N.
1-00703, NICCHI ED ALTRI N. 1-00706, PALESE N.
1-00707, GARAVINI, MARAZZITI ED ALTRI N. 1-00710,
VARGIU ED ALTRI N. 1-00715, RAMPELLI ED ALTRI N.
1-00736 E DI LELLO ED ALTRI N. 1-00759 CONCER-
NENTI INIZIATIVE PER IL CONTRASTO DEL GIOCO

D’AZZARDO

Mozioni

La Camera,

premesso che:

il gioco d’azzardo patologico è stato
riconosciuto ufficialmente come patologia
nel 1980 dall’Associazione degli psichiatri
americani ed è stato classificato nel Ma-
nuale diagnostico e statistico dei disturbi
mentali IV come « disturbo del controllo
degli impulsi non classificati altrove »,
tanto che nell’edizione di maggio 2013 del
Manuale diagnostico e statistico dei di-
sturbi mentali è stato inquadrato nella
categoria delle cosiddette « dipendenze
comportamentali »;

il fenomeno del gioco d’azzardo
patologico riguarda le fasce della popola-
zione più deboli quali i disoccupati, i
giovani, i pensionati e gli indigenti, come
dimostrano i dati forniti dall’Eurispes;

con la liberalizzazione del mercato
portata avanti dai Governi che si sono
succeduti negli ultimi anni, non si è avuto
alcun reale beneficio per le casse pubbli-
che: infatti, dalla documentazione conse-
gnata dal direttore dell’Agenzia delle do-
gane e dei monopoli alla VI Commissione

parlamentare (Finanze) della Camera dei
deputati nel giugno del 2013, si rileva
come negli ultimi anni, a fronte dell’au-
mento esponenziale del fatturato delle so-
cietà attive nel settore, viene rilevato: la
diminuzione delle entrate erariali, il man-
cato gettito d’iva conseguente alla diminu-
zione dei consumi, i costi indiretti neces-
sari per la cura delle vittime da gioco
d’azzardo patologico e non ultimi i costi
sociali per il sostegno alle famiglie per lo
più a carico dei comuni;

le stime riguardanti il gioco d’az-
zardo in Italia indicano la sua progressiva
diffusione sul territorio nazionale; per
l’anno 2012, nel nostro Paese, nel business
dell’azzardo sono stati spesi circa 88 mi-
liardi di euro, oltre 6 volte rispetto ai 14
miliardi di euro spesi nel 2000, questo ne fa
la terza industria nazionale con il 4 per
cento del prodotto interno lordo prodotto.
Tali cifre rendono l’Italia il terzo Paese al
mondo per quote di denaro speso nel gioco
d’azzardo e il primo nell’Unione europea;

nel nostro Paese, sono circa un
milione i giocatori patologici e altri tre
milioni di persone si trovano in una si-
tuazione di rischio e necessitano cure,
attività di prevenzione e sostegno sociale,
da parte delle autorità locali civili e sa-
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nitarie, secondo quanto riportato dal Con-
siglio nazionale delle ricerche in un’analisi
dei dati Opsad Italia 2010-2011;

nonostante il notevole impatto so-
ciale e sanitario, continuano ad essere
autorizzati e pubblicizzati nuovi giochi che
attentano allo stato di crisi che molte
famiglie sono costrette a vivere, come da
ultimo la nuova lotteria Sisal « Vinci
casa », un gioco che fa leva sulle paure dei
cittadini sempre più in balia della crisi
economica, in un momento in cui l’emer-
genza abitativa ha raggiunto livelli senza
precedenti in Italia;

dal 7 febbraio 2011, è iniziata la
sperimentazione dei biglietti « Gratta e
Vinci » anche negli uffici postali, mediante
un accordo tra Lottomatica group spa e
Poste italiane, generando un problema di
regolamentazione; invero, come riportato
da alcune testate giornalistiche, secondo
parte della giurisprudenza di diritto del
lavoro, il problema è di discriminare le
attività strettamente connesse al servizio
universale postale rispetto a quelle di natura
commerciale-finanziaria-ludica (gratta e
vinci) peculiari dell’ufficio postale standard.
Un servizio pubblico che incentiva una piaga
sociale è intollerabile, dato che è stato pro-
vato che la riduzione dell’offerta sia l’arma
più importante per combattere il gioco d’az-
zardo patologico;

gli studi hanno evidenziato che tra
i soggetti più a rischio ci sono gli anziani
che sono anche tra i maggiori utenti degli
uffici postali;

vi sono, inoltre, sale bingo con
servizio di babysitting, dove i genitori pos-
sono lasciare i figli in « parcheggio » men-
tre giocano, come il caso di Cesano Ma-
derno (in provincia di Monza e della
Brianza), dove i locali sono separati ma
comunque in un’unica stessa struttura, e
di Lovere (in provincia di Bergamo), in cui
si trova un ristorante e discobar con
annessa sala gioco dove famiglie, giocatori
e bambini condividono gli stessi spazi;

da un articolo apparso sul sito
post.it si apprende che i giornalisti della

Gazzetta dello Sport protestano per la
nascita di un’agenzia di scommesse spor-
tive addirittura interna al gruppo RCS,
ipotizzando un conflitto d’interessi;

stando a quanto riportato nel co-
municato, GazzaBet sarà un’agenzia di
scommesse sportive on-line interna al
gruppo RCS ma gestita da un operatore
esterno, così da sfruttare il marchio e il
nome Gazzetta dello Sport;

i giornalisti della Gazzetta dello
Sport che contestano l’iniziativa hanno sol-
levato una serie di questioni « di carattere
etico, giuridico e deontologico » e una –
piuttosto consistente – legata a un possibile
conflitto di interesse che si verrebbe a
creare all’interno di RCS. Infatti tra gli
azionisti del gruppo RCS ci sono anche
diversi proprietari di importanti club della
Serie A di calcio come l’Inter, la Juventus,
la Fiorentina e il Torino; i giornalisti te-
mono dunque che questa condizione possa
compromettere l’indipendenza del giornale;

le ricerche della Direzione nazio-
nale antimafia segnalano cifre allarmanti
anche per quanto riguarda il coinvolgi-
mento delle mafie e il gioco illegale: infatti,
secondo una ricerca, ammonterebbe a 15
miliardi di euro il fatturato, stimato, del
gioco illegale nel 2012;

un’infiltrazione, quella della mafia,
confermata, oltre che dalle indagini giu-
diziarie e dalle notizie di cronaca, anche
da studi e ricerche compiuti da associa-
zioni e da esperti nel settore, dalle rela-
zioni pubblicate dalle medesime forze del-
l’ordine, tra le quali anche la Direzione
nazionale antimafia, e dal lavoro svolto
dalla Commissione parlamentare d’inchie-
sta sul fenomeno della mafia e sulle altre
associazioni criminali, anche straniere, so-
prattutto nei settori più redditizi del si-
stema, quali gli apparecchi da intratteni-
mento (new slot e videolottery, di cui circa
200 mila sarebbero illegali), le scommesse
sportive e il gioco on-line;

la criminalità organizzata utilizza il
gioco d’azzardo attraverso diversi canali:
sia come business, gestendo direttamente
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sale gioco, sia utilizzando gli strumenti per
loro tradizionali e, dunque, costringendo
gli esercenti – con la forza dell’intimida-
zione – a noleggiare gli apparecchi dalle
ditte vicine al clan; ma la criminalità ha
anche fatto ricorso, per aumentare gli
introiti, alla gestione di apparecchi irre-
golari. Uno dei modi utilizzati per il riciclo
di denaro riguarda l’utilizzo delle video-
lottery, macchinette che accettando ban-
conote, anche di grosso taglio, e, rila-
sciando ticket, non distinguono tra vincite
e denaro immesso, consentendo al gioca-
tore di ritirare il denaro anche senza aver
giocato effettivamente, ottenendo, quindi,
di fatto, denaro ripulito,

impegna il Governo:

ad assumere un’iniziativa normativa
che vieti l’apertura delle sale da gioco
ovvero locali commerciali con slot, vicino
ai luoghi definiti sensibili, stabilendo un
minimo di 500 metri di distanza, per
combattere il proliferare delle slot;

ad assumere iniziative per obbligare i
gestori di sale a chiedere un documento
d’identità, per impedire il gioco ai minori,
oltre a garantire il libero accesso nei luoghi
aperti al gioco agli psicologi delle asl;

ad evitare autorizzazioni di nuove ti-
pologie di gioco, come ad esempio il « Vinci
Casa », che inevitabilmente provocano illu-
sioni in coloro che non hanno un tetto o
altro dove vivere e per sopravvivere;

ad intervenire, per quanto di compe-
tenza, affinché all’interno degli uffici di
Poste Italiane venga rimossa la vendita di
« gratta e vinci » mediante distributori e
operatori;

ad assumere iniziative, anche di ca-
rattere normativo, al fine di evitare il
riciclaggio di denaro proveniente da atti-
vità illecite tramite il gioco d’azzardo e,
nella fattispecie, le videolottery;

ad aprire un tavolo, in sede di Con-
ferenza unificata, per valutare la possibi-
lità di ridurre i locali del gioco d’azzardo
in città, in base al numero degli abitanti;

ad assumere iniziative, anche di ca-
rattere normativo, finalizzate ad impedire
conflitti di interesse come quelli denun-
ciati in premessa riguardanti l’agenzia di
scommesse sportive interna al gruppo
RCS, nonché ulteriori disagi economici e
sociali che ne potrebbero derivare;

ad avviare uno studio epidemiologico
di concerto con l’Osservatorio nazionale
sulla dipendenza da gioco d’azzardo patolo-
gico, trasferito con l’approvazione della
legge n. 190 del 2014 (legge di stabilità 2015)
presso il Ministero della salute, per accertare
tutti i costi diretti ed indiretti sostenuti dallo
Stato per prevenire e curare la dipendenza
da gioco d’azzardo patologico, con partico-
lare riferimento ai costi sociali, economici e
psicologici ad essa associati, nonché ai rela-
tivi fattori di rischio, in relazione alla salute
dei giocatori e all’indebitamento delle fami-
glie, trasmettendo al Ministro della salute un
rapporto annuale sull’attività svolta.

(1-00594) (Nuova formulazione) « Mantero,
Baroni, Grillo, Di Vita, Silvia
Giordano, Cecconi, Lorefice,
Dall’Osso, Liuzzi, Simone Va-
lente, Battelli ».

La Camera

impegna il Governo:

ad aprire un tavolo, in sede di Con-
ferenza unificata, per valutare la possibi-
lità di ridurre i locali del gioco d’azzardo
in città, in base al numero degli abitanti;

ad avviare uno studio epidemiologico
di concerto con l’Osservatorio nazionale
sulla dipendenza da gioco d’azzardo patolo-
gico, trasferito con l’approvazione della
legge n. 190 del 2014 (legge di stabilità 2015)
presso il Ministero della salute, per accertare
tutti i costi diretti ed indiretti sostenuti dallo
Stato per prevenire e curare la dipendenza
da gioco d’azzardo patologico, con partico-
lare riferimento ai costi sociali, economici e
psicologici ad essa associati, nonché ai rela-
tivi fattori di rischio, in relazione alla salute
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dei giocatori e all’indebitamento delle fami-
glie, trasmettendo al Ministro della salute un
rapporto annuale sull’attività svolta.

(1-00594) (Nuova formulazione – Testo ri-
sultante dalla votazione per
parti separate) « Mantero, Ba-
roni, Grillo, Di Vita, Silvia
Giordano, Cecconi, Lorefice,
Dall’Osso, Liuzzi, Simone Va-
lente, Battelli ».

La Camera,

premesso che:

il Governo ha tra le proprie prero-
gative quella di compiere scelte di politica
economica usando ove occorra la leva fi-
scale. La legge di stabilità 2015 appena ap-
provata prevede una riduzione degli introiti
per i concessionari di Stato che gestiscono
per conto della Repubblica italiana gli ap-
parecchi automatici da intrattenimento, av-
valendosi di una rete capillare di aziende
individuate come terzi incaricati della rac-
colta. La scelta compiuta dal Governo è
quella di attingere al settore del gioco, ed in
particolare dagli apparecchi da intratteni-
mento, prelevando un importo pari a 500
milioni di euro, annui, in aggiunta a quelli
che, ad oggi già vengono prelevati, pari a
circa 4 miliardi di euro annui. Il Governo
ha indicato chiaramente che la somma è
dovuta da tutti i soggetti della filiera: non
solo dai 13 concessionari;

la legge di stabilità 2015, in attesa
del riordino della disciplina dei giochi
pubblici prevista nell’ambito della delega
fiscale, disciplina (comma 644) l’attività
delle agenzie di scommesse ed estende
l’applicazione del piano straordinario di
contrasto del gioco illegale, istituendo una
apposita banca dati (comma 645). Sono
aumentate le imposte sul gioco illegale
(commi 646-648) e il comma 649, intro-
dotto al Senato, prevede una riduzione
pari a 500 milioni di euro dei compensi
spettanti ai concessionari e agli altri ope-
ratori di filiera nell’ambito delle reti di
raccolta del gioco con newslot e videolot-
tery, mentre il nuovo comma 650, de-

manda a decreti ministeriali l’adozione di
misure di sostegno dell’offerta di gioco. Le
maggiori entrate sono state così destinate:
387 milioni di euro a decorrere dall’anno
2015, al fondo per interventi strutturali di
politica economica, e 150 milioni di euro
al fondo per la riduzione della pressione
fiscale (nuovi commi 651 e 652);

il comma 649 della legge appare a
molti degli operatori del settore in con-
trasto con l’articolo 14, comma 2, lettera
g), della legge 11 marzo 2014, n. 23 (delega
fiscale) che parla di variazione di aggi e
compensi in funzione di una progressività
legata ai volumi di gioco, e non di generica
una tantum annuale. Il comma 649 appare
inoltre in contrasto con le norme europee
sulla tassazione e potrebbe indurre un
ricorso alla Corte di giustizia dell’Unione
europea contro l’aumento retroattivo della
tassazione. La richiesta dei 500 milioni di
euro fatta ai concessionari, in base al
numero di apparecchi o videoterminali
installati e censiti al 31 dicembre 2014, è
indipendente dal fatto che gli stessi appa-
recchi abbiano lavorato un giorno, un
mese o l’intero anno;

la norma oltre a stabilire il principio
che tutti i soggetti della filiera devono con-
tribuire al reperimento della somma indi-
cata, non chiarisce quanti siano e chi siano
questi soggetti e se ci sono dei soggetti che
siano in qualche modo esclusi. Sarebbe
stato sufficiente identificarli facendo riferi-
mento al decreto istitutivo del cosiddetto
Ries, il registro dei soggetti abilitati. L’im-
porto di 500 milioni di euro appare come
una prestazione patrimoniale obbligatoria,
imposta a soggetti sufficientemente identifi-
cati, non bene, ma comunque identificati, a
cui però non comunica l’esatta quantifica-
zione dovuta per legge. La nuova imposta
obbliga i concessionari a versare « in ag-
giunta a quanto versato allo Stato ordina-
riamente, a titolo di imposte ed altri oneri
dovuti a legislazione vigente e sulla base
delle convenzioni di concessione » ulteriori
500 milioni di euro;

la ripartizione tra i concessionari
dovrebbe essere proporzionale al volume di
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affari e quindi agli apparecchi di cui all’ar-
ticolo 110, comma 6, lettere a) e b), del
Testo unico delle leggi di pubblica sicurezza
(TULPS) gestiti nell’esercizio che si chiude
con il 31 dicembre 2014. I 500 milioni di
euro riguardano sia il comma 6, lettera a)
(new slot o AWP), che il comma 6, lettera b)
(VLT). Dal comma 6, lettera a), ogni anno i
concessionari percepiscono lo 0,5 per cento
di ritorno come deposito cauzionale pari a
circa 220 milioni di euro. (si veda il decreto
direttoriale prot. n. 21213 del 12 marzo
2014 – Individuazione dei criteri e delle
modalità di restituzione ai concessionari
della rete telematica per la gestione degli
apparecchi da divertimento ed intratteni-
mento del deposito cauzionale versato dai
medesimi per l’anno 2014);

secondo il legislatore con la delega
fiscale « degli aggi e dei compensi spettanti
ai concessionari e agli altri operatori di
filiera » non esisterà categoria di apparec-
chi a vincita esclusa dall’obbligo di con-
tribuire alla nuova imposta. Il rischio è
che, dal momento che una apparecchia-
tura AWP che rende 1000 euro al giorno
viene tassata come una che ne incassa 100,
i concessionari scelgano di istallare gli
apparecchi a più alto reddito. Ma in
questo modo cresce anche il rischio di
indurre in forma ancora più grave una
patologia come il gioco d’azzardo patolo-
gico, perché si dismetterebbero gli appa-
recchi che rendono meno, ma garanti-
scono un intrattenimento meno pericoloso.
In questo modo, come naturale conse-
guenza, si innalzerà il livello di malessere
sociale derivante dal gioco d’azzardo pa-
tologico e la leva fiscale, che avrebbe
dovuto contenere il fenomeno « negativo
delle slot-machine », potrebbe ottenere un
risultato contrario a ciò che ci si prefig-
geva di ottenere. Alla potenziale riduzione
del gettito fiscale, si sommerebbe la ridu-
zione del numero dei soggetti che lavorano
nel comparto del gioco;

le associazioni di categoria, scri-
vendo al Presidente del Consiglio dei mi-
nistri, hanno espresso il loro sconcerto di
fronte alla relazione della ragioneria ge-
nerale dello Stato del 13 dicembre 2014

nella quale il settore del gioco veniva
dipinto come una realtà alla quale « non
corrisponde una vera attività lavorativa ».
Mentre invece si tratta di un settore che
conta 4.000 aziende sul territorio nazio-
nale, con un indotto che occupa oltre
180.000 addetti e relative famiglie e oltre
110.000 esercizi pubblici, che a loro volta
coinvolgono ulteriori 390.000 persone. È
evidente che la legge delega dovrà senza
indugio (cioè prima che si creino paralisi
e danni a privati ed erariali, di interesse
pubblico quali cali di gettito o dilagare
dell’illegalità) porre rimedio alle lacune
della norma;

altro aspetto problematico della
legge è il trattamento riservato al mercato
parallelo della distribuzione del gioco al
quale è stata offerta una sanatoria a
condizioni agevolate. Uno dei problemi
che la normativa sul gioco d’azzardo in-
fatti deve ancora affrontare con chiarezza
è quella che riguarda i Centri di trasmis-
sione dati, una sorta di rete parallela al
sistema concessorio dell’Agenzia delle do-
gane e dei monopoli di Stato. Si tratta di
un fenomeno che negli anni ha raggiunto
proporzioni enormi, se si pensa che il
volume delle scommesse raccolte da questi
centri è dell’ordine di 2 miliardi e mezzo
l’anno contro i 3,7 miliardi dei negozi
regolari: astronomica appare l’evasione fi-
scale connessa a questo sistema parallelo;

secondo l’amministratore delegato
di Stanleybet, i Centri di trasmissione dati
sono già legali, per cui non debbono
aderire al condono. Secondo lui si tratta di
Centri internazionali che negli ultimi anni
sono stati spesso discriminati rispetto ai
centri nazionali: l’adesione al condono
spoglierebbe i Centri di trasmissione dati
di tutti i diritti acquisiti dopo anni e anni
di battaglie giudiziarie. La nuova norma-
tiva comprometterebbe la possibilità di
riordinare il sistema nel 2016 e quindi non
consentirebbe di adeguarlo ai principi di
parità e di uguaglianza tra operatori na-
zionali e comunitari. Si crea anche il
rischio che possano accedere al condono
soggetti che gestiscono scommesse clande-
stine in proprio, senza nessun collega-
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mento con un bookmaker estero. Queste
persone, dal passato non sempre limpido,
possono oggi pagare il condono proposto e
aderire alla regolarizzazione. La legge di
stabilità in definitiva è stata approvata, ad
avviso dei firmatari del presente atto di
indirizzo, solo ed esclusivamente per fina-
lità di raccolta fiscale,

impegna il Governo:

a considerare come la leva fiscale, pre-
vista dalla legge recante la delega fiscale e
dalla stessa legge di stabilità 2015 recente-
mente approvata, non esaurisce la gravità
dei problemi sollevati dalla dipendenza
grave dal gioco d’azzardo che rende ogget-
tivamente difficile la vita delle persone che
ne sono affette e delle loro famiglie;

a valutare come meglio integrare le
norme legate al gioco d’azzardo in una
visione d’insieme che tenga conto di tutte
le modalità in cui si sviluppa il gioco, che
crea dipendenza, non solo quindi VLT e
new slot, ma anche i nuovi giochi che
proliferano quotidianamente secondo le
modalità del gratta e vinci, i giochi on-line
e quelli che sfruttano i canali dei Centri di
trasmissione dati;

a non ridurre le problematiche legate
al gioco d’azzardo alla sola dimensione
economico-fiscale e a promuovere misure
di ordine preventivo e terapeutico-riabili-
tativo più efficaci ed incisive, così come
proposte da iniziative all’esame dei com-
petenti organi parlamentari;

ad attivare il nuovo osservatorio che
dovrebbe svolgere funzioni di controllo sui
modelli di gioco che continuamente sor-
gono e sostituiscono i precedenti, quando
questi sembrano aver esaurito la loro
funzione di stimolo sui giocatori, posto che
il fenomeno delle dipendenze dal gioco è
in crescita costante;

ad assumere iniziative per rivedere in
modo concreto le dinamiche pubblicitarie
legate alla promozione dei nuovi giochi,
prestando attenzione anche alla pubblicità
che appare nei luoghi di prossimità alle
sale da gioco o a quella diretta che si fa

nei locali tipo bar, tabaccherie e altro, in
cui spesso la capacità di attrazione è molto
spiccata;

a valutare la possibilità di assumere
ogni iniziativa di competenza per rendere
più omogenee le norme relative a distanze
ed orari, a numero di apparecchi da gioco
e altro, superando l’attuale difformità che
ai firmatari del presente atto di indirizzo
appare eccessiva.

(1-00702) « Binetti, Sberna, Buttiglione,
D’Alia, Piccone, Tancredi,
Garofalo, Saltamartini, Cau-
sin, Cera, Calabrò, Roccella,
Alli, Pagano, Scopelliti, Sam-
marco, Gigli ».

La Camera

impegna il Governo:

a considerare come la leva fiscale, pre-
vista dalla legge recante la delega fiscale e
dalla stessa legge di stabilità 2015 recente-
mente approvata, non esaurisce la gravità
dei problemi sollevati dalla dipendenza
grave dal gioco d’azzardo che rende ogget-
tivamente difficile la vita delle persone che
ne sono affette e delle loro famiglie;

a non ridurre le problematiche legate
al gioco d’azzardo alla sola dimensione
economico-fiscale e a promuovere misure
di ordine preventivo e terapeutico-riabili-
tativo più efficaci ed incisive, così come
proposte da iniziative all’esame dei com-
petenti organi parlamentari;

ad attivare il nuovo osservatorio che
dovrebbe svolgere funzioni di controllo sui
modelli di gioco che continuamente sor-
gono e sostituiscono i precedenti, quando
questi sembrano aver esaurito la loro
funzione di stimolo sui giocatori, posto che
il fenomeno delle dipendenze dal gioco è
in crescita costante;

ad assumere iniziative per rivedere in
modo concreto le dinamiche pubblicitarie
legate alla promozione dei nuovi giochi,
prestando attenzione anche alla pubblicità
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che appare nei luoghi di prossimità alle
sale da gioco o a quella diretta che si fa
nei locali tipo bar, tabaccherie e altro, in
cui spesso la capacità di attrazione è molto
spiccata;

a valutare la possibilità di assumere
ogni iniziativa di competenza per rendere
più omogenee le norme relative a distanze
ed orari, a numero di apparecchi da gioco
e altro, superando l’attuale difformità che
ai firmatari del presente atto di indirizzo
appare eccessiva.

(1-00702) (Testo risultante dalla votazione
per parti separate) « Binetti,
Sberna, Buttiglione, D’Alia,
Piccone, Tancredi, Garofalo,
Saltamartini, Causin, Cera,
Calabrò, Roccella, Alli, Pa-
gano, Scopelliti, Sammarco,
Gigli ».

La Camera

premesso che:

secondo il Ministero della salute
per ludopatia (o gioco d’azzardo patolo-
gico) si intende l’incapacità di resistere
all’impulso di giocare d’azzardo o fare
scommesse, nonostante l’individuo che ne
è affetto sia consapevole che questo possa
portare a gravi conseguenze. Per conti-
nuare a dedicarsi al gioco d’azzardo e alle
scommesse, chi è affetto da ludopatia
trascura lo studio o il lavoro e può arri-
vare a commettere furti o frodi. Questa
patologia condivide alcuni tratti del di-
sturbo ossessivo compulsivo, ma rappre-
senta un’entità a sé;

il gioco d’azzardo patologico è una
delle prime forme di « dipendenza senza
droga » studiate che ha ben presto attratto
l’interesse della psicologia e della psichia-
tria, ma anche dei mezzi di comunicazione
di massa, degli scrittori e dei registi, al
punto che si continua spesso a riparlarne
in relazione alle sue conseguenze piuttosto
serie sulla salute ed in particolare sul-
l’equilibrio mentale che questo tipo di
problema è in grado di produrre;

per cominciare ad individuare gli
indicatori della patologia da gioco, è estre-
mamente importante chiarire innanzitutto
la necessità di operare una distinzione tra
giocatori d’azzardo e giocatori patologici.
Per molte persone, infatti, numerosi giochi
d’azzardo tra quelli elencati sono piacevoli
passatempi, in taluni casi occasionali e in
altri abituali, ma anche in quest’ultimo
caso non significa che il gioco sia neces-
sariamente patologico, dal momento che
non è la quantità il fattore discriminante
del problema. Il giocatore compulsivo, in-
fatti, si pone lungo un continuum che
conta diverse tappe dai confini spesso
sfumati che vanno dal gioco occasionale, al
gioco abituale, al gioco a rischio fino al
gioco compulsivo. Di conseguenza, il gioco
d’azzardo patologico si configura come un
problema caratterizzato da una graduale
perdita della capacità di autolimitare il
proprio comportamento di gioco, che fi-
nisce per assorbire, direttamente o indi-
rettamente, sempre più tempo quotidiano,
creando problemi secondari gravi che
coinvolgono diverse aree della vita;

i testi scientifici dicono come un
giocatore veramente dipendente sia una
persona in cui l’impulso per il gioco di-
viene un bisogno irrefrenabile e incontrol-
labile, al quale si accompagna una forte
tensione emotiva ed una incapacità, par-
ziale o totale, di ricorrere ad un pensiero
riflessivo e logico;

si può parlare di una vera e pro-
pria « dipendenza dal gioco d’azzardo » se
sono presenti sintomi di tolleranza, come
il bisogno di aumentare la quantità di
gioco, sintomi di astinenza, come males-
sere legato ad ansietà e irritabilità asso-
ciati a problemi vegetativi o a comporta-
menti criminali impulsivi e sintomi di
perdita di controllo manifestati attraverso
incapacità di smettere di giocare. Se pre-
valgono altri sintomi maggiormente legati
al deficit nel controllo degli impulsi, il
comportamento di gioco patologico impul-
sivo va ricondotto soprattutto ad un pro-
blema in quest’area, senza che si possa
necessariamente parlare di dipendenza;
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gli operatori del settore lanciano
un ulteriore allarme su quello che diven-
terà una ulteriore emergenza: il disagio
psicologico che investe i familiari delle
persone affette da ludopatia. Dagli studi
tra i più colpiti risultano essere i minori
che vengono travolti da una situazione che
non riescono a gestire e che provoca ansie,
problemi scolastici ed altre patologie;

di recente, l’articolo 5 del decreto-
legge 13 settembre 2012, n. 158, conver-
tito, con modificazioni, dalla legge 8 no-
vembre 2012, n. 189, ha inserito la ludo-
patia nei livelli essenziali di assistenza
(Lea), con riferimento alle prestazioni di
prevenzione, cura e riabilitazione rivolte
alle persone affette da questa patologia;

lo Stato prevede di incassare dal
settore giochi circa 35,7 miliardi di euro
nel triennio 2015-2017. È quanto chiari-
scono le tabelle del « Bilancio di previsione
dello Stato per l’anno finanziario 2015 e
bilancio pluriennale per il triennio 2015-
2017 », approvato contestualmente alla
legge 23 dicembre 2014, n. 190 (legge di
stabilità 2015) e pubblicato in Gazzetta
Ufficiale. Secondo le tabelle di previsione,
nel 2015 dai giochi dovrebbero arrivare
oltre 11,85 miliardi: 6,6 miliardi dai pro-
venti del lotto, oltre 4,7 miliardi dai « pro-
venti dei giochi » e 480 milioni dalle lot-
terie. La cifra è destinata a salire nel 2016,
fino a raggiungere quota 11,88 miliardi
(sempre 6,6 miliardi dal lotto, con l’ag-
giunta dei 484 milioni dalle lotterie e degli
oltre 4,81 miliardi di proventi giochi). La
cifra è ulteriormente in rialzo fino agli
11,95 miliardi nel 2017, grazie al contri-
buto dei 6,6 miliardi del lotto, dei 4,86
miliardi di proventi dei giochi, dei 489
milioni provenienti invece dalle lotterie;

secondo i dati della guardia di
finanza è di 23 miliardi di euro il valore
del giro d’affari del gioco illegale in Italia
nel 2013. Di questi 23 miliardi, ben 1,5
provengono direttamente dal gioco online.
Il settore del gioco costituisce poco più del
13 per cento del giro d’affari complessivo

dell’economia illegale, valutato a circa 175
miliardi di euro per l’anno appena con-
cluso;

nel 2013 la Guardia di finanza ha
effettuato complessivamente 9.471 inter-
venti, nel settore del monopolio del gioco
e delle scommesse: di questi, 3.425 sono
stati scoperti irregolari. 3.545 sono le vio-
lazioni riscontrate, 10.171 i soggetti ver-
balizzati. Sono stati sottoposti a controllo
2.035 punti di raccolta scommesse clan-
destini, collegati a bookmaker privi di
concessione in Italia (in crescita del 30 per
cento rispetto al 2012); sono stati rilevati
6,6 milioni di imposta unica inevasa e sono
state sequestrate somme per un totale di
860 mila euro. Risultano essere 1.918 gli
apparecchi di gioco non conformi seque-
strati – il 25 per cento in meno rispetto
all’anno precedente. La crescita più signi-
ficativa si osserva però nel sequestro di
locali per la raccolta di scommesse senza
la concessione ministeriale: sono 557 i
punti sequestrati, con un aumento del 240
per cento rispetto all’anno precedente;

un problema di fondo continua ad
essere eluso. Non si tratta di decidere se
sia giusto o meno, ad esempio, stanziare
50 milioni di euro per la lotta alla ludo-
patia, ossia alla mania del gioco d’azzardo.
Bisogna al contrario capire se le strutture
pubbliche che ci sono sono davvero capaci
di fare qualcosa per combattere questo
brutto vizio, oppure no. Solo così si può
evitare di sprecare denaro;

tra le misure inserite nella legge di
stabilità 2015 in materia di gioco, si pre-
vedono anche misure di contrasto alla
ludopatia e, in dettaglio che, « nell’ambito
delle risorse destinate al finanziamento del
Servizio sanitario nazionale, quello rela-
tivo all’attuazione del Patto per la salute
2014-2016, a decorrere dal 2015 una quota
pari a 50 milioni di euro è annualmente
destinata alla cura delle patologie con-
nesse alla dipendenza da gioco d’az-
zardo ». Alla ripartizione dell’importo si
provvede annualmente all’atto di assegna-
zione delle risorse spettanti alle regioni e
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province autonome a titolo di finanzia-
mento del fabbisogno sanitario standard
regionale,

impegna il Governo:

ad assumere iniziative per sancire il
divieto della pubblicità del gioco d’azzardo
che rappresenterebbe un reale contrasto
alla ludopatia, destinando i fondi che lo
Stato ora chiede ai concessionari del set-
tore alla pubblicità, alla cura e alla pre-
venzione delle patologie derivati dal gioco;

ad assumere iniziative per modificare
la legislazione vigente in modo che venga
dato ai sindaci e alle giunte comunali un
reale potere di controllo sulla diffusione e
sull’utilizzo degli strumenti di gioco sul
proprio territorio;

ad intensificare i controlli contro il
gioco clandestino, al fine di contrastare
l’attività della criminalità che si è inserita
nel settore, recuperando parte delle risorse
che sfuggono all’erario e a destinare le
medesime alla lotta alle ludopatie, resti-
tuendo la quota di 50 milioni di euro al
finanziamento del Servizio sanitario na-
zionale;

a promuovere protocolli precisi e
stringenti che disciplinino le procedure di
intervento per chi si occuperà del sostegno
e del recupero sia dei soggetti affetti da
ludopatie sia dei loro familiari al fine di
evitare abusi e illeciti.

(1-00703) (Nuova formulazione) « Rondini,
Fedriga, Allasia, Attaguile,
Borghesi, Bossi, Matteo Bra-
gantini, Busin, Caon, Capa-
rini, Giancarlo Giorgetti, Gri-
moldi, Guidesi, Invernizzi,
Marcolin, Molteni, Gianluca
Pini, Prataviera, Simonetti ».

La Camera

impegna il Governo:

ad intensificare i controlli contro il
gioco clandestino, al fine di contrastare
l’attività della criminalità che si è inserita
nel settore;

a promuovere protocolli precisi e
stringenti che disciplinino le procedure di
intervento per chi si occuperà del sostegno
e del recupero sia dei soggetti affetti da
ludopatie sia dei loro familiari al fine di
evitare abusi e illeciti.

(1-00703) (Nuova formulazione – Testo
modificato nel corso della se-
duta come risultante dalla vo-
tazione per parti separate)
« Rondini, Fedriga, Allasia,
Attaguile, Borghesi, Bossi,
Matteo Bragantini, Busin,
Caon, Caparini, Giancarlo
Giorgetti, Grimoldi, Guidesi,
Invernizzi, Marcolin, Molteni,
Gianluca Pini, Prataviera, Si-
monetti ».

La Camera,

premesso che:

il purtroppo costante aumento in
questi ultimi anni delle offerte di gioco
pubblico, sempre nuove e invasive, con il
conseguente forte aumento della domanda
indotta, è stato favorito anche da una
situazione sociale, quale quella di una crisi
economica in atto, che spinge sempre più
persone a cercare nella fortuna la possi-
bile uscita dalle difficoltà economiche;

soprattutto in questi ultimi anni lo
Stato ha incentivato l’offerta di nuovi
giochi, che gli hanno garantito un evidente,
e molto « facile » ritorno in termini di
consistenti entrate tributarie, senza però
tenere in debito conto le ricadute sociali
ed economiche fortemente negative con-
nesse a questa decisione. Il gioco d’az-
zardo compulsivo è una forma morbosa
che si sta sempre più trasformando in
un’autentica malattia sociale;

la scelta di incrementare il settore
del « gioco pubblico » nel nostro Paese, se
ha avuto alcuni aspetti positivi legati a una
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riduzione delle offerte di gioco illegali,
oltre all’aumento conseguente delle entrate
erariali, sta mostrando però forti e sempre
più preoccupanti ricadute negative in ter-
mini di « spesa sociale ». Il dilagare dei
giochi e l’influenza che essi esercitano
soprattutto sui soggetti psicologicamente
più fragili, stanno infatti determinando e
determineranno sempre di più, conse-
guenze pesanti a livello sociale e sulla vita
di molte persone e famiglie. A questo va
aggiunta l’attrattiva che questo settore
esercita per le organizzazioni malavitose
che hanno capitali da riciclare;

la ricerca pubblicata nel 2009 dal-
l’Eurispes, ha evidenziato come il fatturato
dell’industria del gioco, la pone come il
terzo settore del Paese;

il 2 agosto 2012, la Commissione af-
fari sociali della Camera, ha approvato il Do-
cumento conclusivo relativo all’indagine co-
noscitiva relativa agli aspetti sociali e sani-
tari della dipendenza dal gioco d’azzardo”;

quanto emerso dalla suddetta inda-
gine conoscitiva, gli italiani spendono 1200
euro pro-capite all’anno per i giochi e l’uni-
verso dei giocatori è di 30 milioni di per-
sone, delle quali, come riferito in primo
luogo dall’associazione Libera, ma ribadito
anche da altri soggetti auditi, sono a rischio
di dipendenza circa 2 milioni mentre sono
800 mila i giocatori patologici;

se in Italia si stimano in 393 mila
i tossicodipendenti, i giocatori patologici
sono il doppio;

giocano le persone che anche in
passato cercavano di risolvere i problemi
economici con il gioco, ma ora la platea si
è enormemente allargata e questo ha de-
terminato l’ampliamento della fascia della
dipendenza. Sono interessati con una certa
prevalenza i ceti meno abbienti e le per-
sone più povere da un punto di vista
relazionale che cercano, attraverso il
gioco, di coltivare un sogno che talvolta
però si traduce in un incubo. Il fenomeno
è legato alla scarsa diffusione della cultura
scientifica ed alla larga tendenza a con-
vincersi di poter acquistare un sogno;

a giocare di più sono gli uomini,
con bassa scolarizzazione e tra questi
prevalgono coloro hanno una situazione
lavorativa precaria;

secondo l’ANCI, che riferisce ricer-
che condotte sulla materia, il 10 per cento
gioca ad almeno 6 o più giochi, il 10 per
cento gioca più di tre volte alla settimana.
Il 4,2 per cento spende parecchie centinaia
di euro al mese. Il 7,2 per cento è rap-
presentato da giocatori a rischio e di
questi il 2,1 per cento ha le caratteristiche
del giocatore patologico;

quando l’impulso a giocare si fa
persistente, e diventa difficile porvi dei
limiti, il gioco d’azzardo si definisce pa-
tologico, ossia diventa una vera e propria
malattia. Il giocatore patologico è colui che
gioca più denaro di altri, più a lungo e più
spesso di quanto lui stesso ha previsto e
soprattutto più di quanto si può permet-
tere. E ciò accade perché ha perso la
libertà di astenersi;

sono migliaia i giocatori patologici
in terapia nei SERD (servizio per le di-
pendenze), ossia i centri per le dipendenze
delle nostre Asl, che ora si occupano – con
zero risorse in più – oltre che di alcolisti,
tossicodipendenti e altro, anche dei malati
da gioco. Altri malati si appoggiano invece
ad associazioni di volontariato e centri di
ascolto. Tra queste persone in cura nei
SERD, circa il 40 per cento sono precari,
disoccupati, pensionati, casalinghe, fasce
deboli della popolazione;

molto spesso poi, il gioco d’azzardo
patologico (g.a.p.) è accompagnato da altre
dipendenze, quali alcool, sostanze stupe-
facenti, e pertanto si rende necessario
instaurare percorsi di cura integrati fra
SERD e i centri per la salute mentale;

una più recente indagine sul gioco
d’azzardo nei minori, condotta da Data-
nalysis e promossa da SIMPe e l’Osserva-
torio Nazionale sulla salute dell’infanzia e
dell’adolescenza (Paidòss) e presentata al-
l’International Pediatric Congress on Envi-
ronment, Nutrition and Skin Diseases, or-
ganizzato a Marrakech dal 24 al 26 aprile
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2014, ha evidenziato come sono circa
800mila gli adolescenti italiani fra i 10 e i
17 anni che giocano d’azzardo e 400mila
i bimbi fra i 7 e i 9 anni che si sono già
avvicinati al mondo di lotterie, scommesse
sportive, bingo e altro. Inoltre in più della
metà delle famiglie, i computer di casa
non hanno filtri per impedire di accedere
ai siti per il gioco on-line vietati ai minori.
Si tratta di uno studio che tratteggia
scenari preoccupanti, per questo parte dai
pediatri dalla SIMPe, la società italiana
medici pediatri, una campagna di sensibi-
lizzazione « Ragazzi in gioco » rivolta ai
professionisti e agli studenti delle scuole;

la medesima indagine, ha segnalato
come il 35 per cento degli adulti conosce
ragazzini che frequentano sale giochi e in
un caso su tre vi ha incontrato minori, dai
quali peraltro ha ricevuto la richiesta di
giocare al loro posto per eludere i divieti
che impediscono alcune tipologie di scom-
messe a chi non è maggiorenne;

come ricordato dalla campagna di
sensibilizzazione di « Mettiamoci in gioco »
contro i rischi del gioco d’azzardo, pre-
sentata il 14 novembre 2014, e promossa
da Acli, Ada, Adusbef, Anci, Anteas, Arci,
Associazione Orthos, Auser, Aupi, Avviso
Pubblico, Azione Cattolica Italiana, Cgil,
Cisl, Cnca, Conagga, Ctg, Federazione Scs-
Cnos/Salesiani per il sociale, Federconsu-
matori, FeDerSerD, Fict, Fitel, Fp Cgil,
Gruppo Abele, InterCear, Ital Uil, Lega
Consumatori, Libera, Scuola delle Buone
Pratiche/Legautonomie-Terre di mezzo,
Shaker-pensieri senza dimora, Uil, Uil
Pensionati, Uisp, il gioco d’azzardo ha
conosciuto una fortissima crescita nel no-
stro Paese, che rimane tra i primi al
mondo per consumo di giochi. Si è passati
da un fatturato di 24,8 miliardi di euro nel
2004 agli 88,5 miliardi di euro del 2012.
Solo nel 2013 vi è stato un leggero calo del
fatturato (84,7 miliardi di euro);

come sottolineato dal comunicato
della suddetta campagna, il 56,3 per cento
del fatturato viene dagli « apparecchi »
(slot machine e VLT), ma è in significativa
ascesa il gioco on-line;

al crescere del fatturato non sono
però seguiti maggiori introiti per le casse
dello Stato. Come ricorda il comunicato
della campagna « Mettiamoci in gioco »,
nel 2004, l’erario ha incassato dal gioco
azzardo 7,3 miliardi di euro (il 29,4 per
cento del fatturato complessivo), mentre
nel 2013 ha registrato un’entrata di 8,1
miliardi (pari al 9,5 per cento del fattu-
rato, nel 2013 era stato addirittura il 9 per
cento). Dunque, una cifra non indifferente
per le finanze pubbliche, ma molto più
bassa del giro d’affari attivato dal settore,
con le sue pesanti ricadute sociali e sani-
tarie che comportano un notevole dispen-
dio di risorse economiche per farvi fronte;

va ricordato che il 29 gennaio 2014,
è stata depositata alla Camera una pro-
posta di legge d’iniziativa popolare recante
« Disposizioni per il divieto del gioco d’az-
zardo », che propone una soluzione radi-
cale del problema, ossia il divieto assoluto
e totale dei giochi con puntata di denaro,
da considerare giochi d’azzardo (uniche
eccezioni: il lotto, escluso il lotto istanta-
neo, le lotterie nelle loro varie forme e le
scommesse sugli eventi sportivi);

il CNR stima in 17 milioni (42 per
cento delle persone residenti in Italia tra
i 15 e i 64 anni) il numero di coloro che
hanno giocato almeno una volta in un
anno, in 2 milioni gli italiani a rischio
minimo e in circa un milione i giocatori ad
alto rischio (600-700mila) o già patologici
(250-300mila);

le patologie connesse alla dipen-
denza da gioco d’azzardo ancora oggi non
sono state inserite all’interno dei livelli
essenziali di assistenza (Lea), nonostante
che già l’allora decreto-legge n. 158 del
2012 (cosiddetto decreto Balduzzi) avesse
previsto che l’aggiornamento dei Lea, com-
prensivo di dette patologie, avrebbe dovuto
essere aggiornato entro dicembre 2012;

la legge n. 190 del 2014 (legge di
stabilità per il 2015) ha disposto uno
stanziamento a partire dal 2015, nell’am-
bito delle risorse destinate al finanzia-
mento del Servizio sanitario nazionale, di
una quota pari a 50 milioni di euro da
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destinare alla prevenzione, alla cura e alla
riabilitazione delle patologie connesse alla
dipendenza da gioco d’azzardo;

inoltre, in attesa del riordino della
disciplina in materia di giochi pubblici che
discenderà dai decreti attuativi di cui
all’articolo 14 della legge n. 23 del 2014,
(cosiddetta delega fiscale) volti, tra l’altro,
ad affrontare la spinosa questione della
rimodulazione degli aggi e dei compensi ai
concessionari dei giochi, la suddetta legge
di stabilità 2015 interviene prevedendo, a
fini condonistici, una maggiore imposi-
zione fiscale per quegli operatori del set-
tore presenti nel nostro Paese senza una
regolare licenza;

dette disposizioni, che vorrebbero
operare nel solco di assicurare una mag-
giore tutela delle fasce sociali più deboli ed
esposte, e dei minori d’età, nonché una
maggiore prevenzione e contrasto alla « lu-
dopatia », sono però affiancate, con una
sorta di vera e propria schizofrenia nor-
mativa, da norme che testimoniano l’in-
confessato obiettivo del Governo di pro-
seguire con politiche espansive dell’az-
zardo;

lo Stato conta infatti di incassare
nel triennio 2015-2017, grazie a giochi,
lotto e lotterie, circa 35,7 miliardi di euro
così ripartiti: oltre 11,85 miliardi nel 2015;
11,88 miliardi nel 2016; 11,95 miliardi nel
2017, con un aumento dell’entrate tribu-
tarie pari a +2,5 per cento;

va inoltre segnalato come il Go-
verno, interrogato lo scorso 21 ottobre
2014 presso la Commissione finanze con
l’atto di sindacato ispettivo n. 5/03835 con
il quale veniva sollevata la questione della
mancata pianificazione nazionale di cui
all’articolo 7, comma 10 del decreto legge
n.158 del 2012, (cosiddetto decreto Bal-
duzzi) da parte all’Amministrazione auto-
noma dei monopoli, alla quale lo stesso
decreto attribuisce competenza decisoria
esclusiva in tema di distribuzione delle
sale giochi sul territorio, ed il mancato
coinvolgimento fino ad oggi degli enti
locali al procedimento di autorizzazione e
di pianificazione, come del resto previsto

dalla stessa legge di delega fiscale, ha dato
una risposta, ad avviso dei firmatari del
presente atto di indirizzo, elusiva che non
solleva quei comuni che nel frattempo
hanno, invece, stabilito con proprio rego-
lamento per ragioni di ordine pubblico
distanze minime dai luoghi sensibili dal
soccombere ai ricorsi presentati nei loro
confronti,

impegna il Governo:

a provvedere in tempi rapidi all’ag-
giornamento dei livelli essenziali di assi-
stenza (Lea), e all’inserimento all’interno
dei medesimi, delle patologie connesse alla
dipendenza da gioco d’azzardo;

ad attivarsi fin da subito, con proprie
iniziative normative, affinché la propa-
ganda pubblicitaria del gioco d’azzardo, in
tutte le sue forme, venga vietata nel ter-
ritorio nazionale;

ad assumere iniziative per stanziare
ulteriori indispensabili risorse a integra-
zione di quelle, peraltro insufficienti, già
previste dalla legge n. 190 del 2014, per la
prevenzione, la cura e la riabilitazione
delle patologie connesse alla dipendenza
da gioco d’azzardo, con particolare riferi-
mento al rafforzamento dei SERD (servizi
per le dipendenze) per la presa in carico
dei giocatori patologici;

a prevedere, laddove necessario, op-
portune forme di sostegno finanziario an-
che diretto, nei confronti dei soggetti coin-
volti e dei loro nuclei familiari;

a individuare, quale ulteriore fonte di
finanziamento della cura e riabilitazione
per le suddette patologie, una quota delle
entrate derivanti dal gioco lecito – a
carico quindi sia dello Stato che dei con-
cessionari e gestori – nonché una quota
delle sanzioni comminate a concessionarie
o gestori degli apparecchi da gioco;

a individuare forme e modalità pre-
miali e un pubblico riconoscimento agli
esercizi commerciali che si impegnano, per
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un determinato numero di anni, a rimuo-
vere o a non installare apparecchiature
per giochi con vincita in denaro;

a introdurre idonei sistemi automa-
tici per impedire l’accesso alle slot e ai
giochi on-line, da parte dei minori;

ad assumere iniziative per vietare
l’esercizio di nuove sale da gioco e di nuovi
punti vendita in cui si esercita come
attività principale l’offerta di scommesse a
una distanza inferiore a 500 metri da
scuole di ogni ordine e grado, strutture
sanitarie, luoghi di culto, centri di aggre-
gazione e altri luoghi sensibili, prevedendo
nelle more dell’applicazione della suddetta
distanza minima nonché dell’emanazione
dei decreti attuativi di cui al citato articolo
14 della legge n. 23 del 2014, che l’Am-
ministrazione autonoma dei monopoli si
uniformi, con proprie direttive, a quanto
ad oggi già disposto dai singoli comuni in
tema di regolamentazione di distanze dai
luoghi sensibili, al fine di dare tempestiva
regolamentazione ad un settore partico-
larmente delicato;

ad assumere comunque, per quanto
di competenza, iniziative normative che
attribuiscano ai sindaci competenze in
materia di apertura, ubicazione e orari
delle sale da gioco;

a introdurre un criterio per regolare
e limitare le nuove autorizzazioni e so-
spendere la proliferazione dei giochi d’az-
zardo, individuando opportuni parametri
a cui agganciarsi, quali, per esempio il
tasso di crescita del Paese, o un determi-
nato rapporto tra le autorizzazioni per
nuove sale giochi e i cittadini residenti;

ad agevolare, per quanto di propria
competenza, l’iter delle proposte di legge
in materia, già all’esame della Commis-
sione affari sociali della Camera dal set-
tembre 2013.

(1-00706) « Nicchi, Matarrelli, Paglia, Ric-
ciatti, Ferrara, Franco Bordo,
Scotto ».

La Camera

impegna il Governo

a provvedere in tempi rapidi all’ag-
giornamento dei livelli essenziali di assi-
stenza (Lea), e all’inserimento all’interno
dei medesimi, delle patologie connesse alla
dipendenza da gioco d’azzardo;

ad assumere iniziative per stanziare
ulteriori indispensabili risorse a integra-
zione di quelle, già previste dalla legge
n. 190 del 2014, per la prevenzione, la
cura e la riabilitazione delle patologie
connesse alla dipendenza da gioco d’az-
zardo;

a individuare, quale ulteriore fonte di
finanziamento della cura e riabilitazione
per le suddette patologie, una quota delle
entrate derivanti dal gioco lecito – a
carico quindi sia dello Stato che dei con-
cessionari e gestori – nonché una quota
delle sanzioni comminate a concessionarie
o gestori degli apparecchi da gioco;

a introdurre idonei sistemi automa-
tici per impedire l’accesso alle slot e ai
giochi on-line, da parte dei minori;

a introdurre un criterio per regolare
e limitare le nuove autorizzazioni e so-
spendere la proliferazione dei giochi d’az-
zardo, individuando opportuni parametri
a cui agganciarsi, quali, per esempio il
tasso di crescita del Paese, o un determi-
nato rapporto tra le autorizzazioni per
nuove sale giochi e i cittadini residenti;

ad agevolare, per quanto di propria
competenza, l’iter delle proposte di legge
in materia, già all’esame della Commis-
sione affari sociali della Camera dal set-
tembre 2013.

(1-00706) (Testo modificato nel corso della
seduta come risultante dalla
votazione per parti separate)
« Nicchi, Matarrelli, Paglia,
Ricciatti, Ferrara, Franco
Bordo, Scotto, Pellegrino,
Fratoianni, Quaranta, Pla-
cido, Zaccagnini, Airaudo,
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Marcon, Pannarale, Zaratti,
Melilla, Duranti, Costantino,
Palazzotto, Giancarlo Gior-
dano, Sannicandro, Daniele
Farina, Piras, Kronbichler ».

La Camera,

premesso che:

come noto, per ludopatia (o gioco
d’azzardo patologico) si intende l’incapa-
cità di resistere all’impulso di giocare
d’azzardo o fare scommesse, nonostante
l’individuo che ne è affetto sia consapevole
che questo possa portare a gravi conse-
guenze. Per continuare a dedicarsi al gioco
d’azzardo e alle scommesse, chi è affetto
da ludopatia trascura lo studio o il lavoro
e può arrivare a commettere furti o frodi;

questa patologia condivide alcuni
tratti del disturbo ossessivo compulsivo,
ma rappresenta un’entità a sé. È stata
individuata come evidenza scientifica già
dal 1980 da parte dell’Associazione degli
psichiatri americani, ed il gioco d’azzardo
patologico è presente già dal 1994 nel
« Manuale diagnostico e statistico dei di-
sturbi mentali » classificato come « di-
sturbo del controllo degli impulsi ».;

recentemente, poi, l’Organizzazione
mondiale della sanità ha inserito il gioco
d’azzardo patologico tra i disturbi delle
abitudini e degli impulsi in forte comor-
bilità con altri quadri patologici quali
depressione, ipomania, disturbo bipolare,
impulsività, abuso di sostanze (alcol, ta-
bacco, sostanze psicoattive illegali), di-
sturbi di personalità (antisociale, narcisi-
stico, borderline), deficit dell’attenzione
con iperattività, disturbi da attacchi di
panico con o senza agorafobia, disturbi
fisici associati allo stress (ulcera peptica,
ipertensione arteriosa);

il tema del gioco d’azzardo patolo-
gico è ormai assurto all’attenzione delle
aule parlamentari, dove con chiarezza sono
emersi i contorni preoccupanti del pro-
blema e si è iniziato a lavorare per la rea-

lizzazione di iniziative finalizzate alla pre-
venzione e alla cura di questa dipendenza;

nella scorsa legislatura, nel corso
dell’audizione svolta presso la XII Com-
missione affari sociali della Camera dei
deputati nel contesto dell’indagine cono-
scitiva sugli aspetti sociali e sanitari della
dipendenza dal gioco d’azzardo, è stato
evidenziato come la dipendenza da gioco
d’azzardo presenti « quadri clinici, che
hanno in comune con la dipendenza da
sostanze (alcol e stupefacenti) il compor-
tamento compulsivo che produce effetti
seriamente invalidanti »;

nell’ambito della stessa indagine
conoscitiva, è inoltre emerso che partico-
lare attenzione deve essere riservata al
problema dell’accesso al gioco d’azzardo
da parte dei minori. In Italia, infatti, il
fenomeno interessa circa 450.000 studen-
tesse e 720.000 studenti, ovvero il 47,1 per
cento dei giovani che frequentano le scuole
secondarie di secondo grado. Tra i maschi
in genere il disturbo inizia negli anni
dell’adolescenza, mentre nelle donne inizia
all’età di 20-40 anni;

inoltre, da quanto emerge dagli
ultimi dati dello studio Ipsad (Italian po-
pulation survey on alcohol and other
drugs) dell’Istituto di fisiologia clinica del
Cnr di Pisa, nei 3 anni dal 2008 al 2011,
la percentuale di persone tra i 15 e i 64
anni che ha puntato soldi almeno una
volta su uno dei tanti giochi presenti sul
mercato (Lotto, Superenalotto, Gratta e
vinci, scommesse sportive, poker on line) è
passata dal 42 al 47 per cento. Si tratta di
circa 19 milioni di scommettitori, di cui
ben 3 milioni a rischio ludopatia, soprat-
tutto uomini, disoccupati e persone con un
basso livello di istruzione;

dai dati registrati, emerge la cre-
scita, anche tra gli adolescenti, della « feb-
bre del gioco »: ammonta a più di un
milione il numero di studenti che hanno
riferito, nel 2012, di aver puntato denaro
sui giochi e, nonostante una chiara legi-
slazione restrittiva per i minori, risulta che
ben 630.000 under 18 hanno speso almeno
1 euro giocando d’azzardo;
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secondo l’indagine condotta sempre
dall’Ipsad, che ha coinvolto 45.000 stu-
denti delle scuole superiori e 516 istituti
scolastici di tutta la nazione, nell’ultimo
anno il 45,3 per cento degli studenti ha
puntato somme di denaro. Ad essere mag-
giormente coinvolti nel gioco risultano es-
sere i ragazzi (55,1 per cento contro il 35,8
per cento delle ragazze) e si stima che
siano 100.000 gli studenti che già presen-
tano un profilo di rischio moderato e
70.000 quelli con una modalità di gioco
problematica;

dai recenti dati elaborati dall’Am-
ministrazione autonoma dei monopoli di
Stato, emerge per il comparto giochi una
raccolta di 62 miliardi e 355 milioni di
euro nel periodo gennaio-ottobre 2012,
l’esistenza di 400.000 apparecchi da in-
trattenimento e 6.181 locali o agenzie
autorizzati, frequentati da 15 milioni di
giocatori abituali;

l’articolo pubblicato su Avvenire il
13 giugno 2013 riporta i dati preoccupanti
elaborati dalla Consulta Nazionale delle
fondazioni e associazioni antiusura, in
base ai quali la dedizione ossessiva a slot
machine, videopoker e gratta e vinci sot-
trae ogni anno 70 milioni di ore lavorative
e dirotta almeno 20 miliardi di euro
dall’economia reale, cancellando così
115.000 posti di lavoro;

lo stesso articolo pubblica i dati
emersi dallo studio del sociologo Maurizio
Fiasco, consulente della Consulta, che
quantifica l’emorragia economica provo-
cata dall’azzardo e il tempo usato dai
giocatori per le diverse tipologie di az-
zardo; si legge nell’articolo « le nuove slot
machine hanno totalizzato 28 miliardi di
giocate, pari a oltre 46 milioni di ore
passate a schiacciare tasti; 5 miliardi le
giocate alle videolottery (8,3 milioni di ore);
2,2 miliardi per le « grattate » sui Gratta e
vinci (quasi 37 milioni di ore); 15 miliardi le
giocate on line (circa 167 milioni di ore); 35
miliardi le giocate a lotto, superenalotto e
altri giochi tradizionali (230 milioni di ore).
Totale: 49 miliardi di operazioni di gioco,
pari a 69 milioni 760.000 ore perse inse-
guendo un miraggio »;

secondo il sociologo, inoltre, l’az-
zardo « drena risorse ai consumi, già in
forte contrazione »: se nel 2012 sono stati
giocati 90 miliardi, tenendo conto del pay
out, cioè le vincite, sono almeno 20 i
miliardi di euro sottratti al commercio e ai
servizi destinati alla vendita. Lo studio ha
anche calcolato il « potenziale di occupa-
zione dissipato dalla spesa per giochi,
valutabile in circa 90.000 addetti nel com-
mercio e servizi e circa 25.000 addetti
nell’industria »;

l’articolo 5 del decreto-legge 13
settembre 2012, n. 158, convertito, con
modificazioni, dalla legge 8 novembre
2012, n. 189, recante « Disposizioni ur-
genti per promuovere lo sviluppo del Paese
mediante un più alto livello di tutela della
salute » ha inserito la ludopatia nei livelli
essenziali di assistenza (Lea), con riferi-
mento alle prestazioni di prevenzione,
cura e riabilitazione rivolte alle persone
affette da questa patologia;

tuttavia, se da un verso è indispen-
sabile prevedere forme di riabilitazione
per tale patologia, è ancora più importante
attenzionare il fenomeno sul versante
della prevenzione, poiché nulla è stato
fatto fino ad ora su questo aspetto;

l’articolo 7 del decreto citato, in-
fatti, si limita a raccomandare ai « gestori
di sale da gioco e di esercizi in cui vi sia
offerta di giochi pubblici, ovvero di scom-
messe su eventi sportivi, anche ippici, e
non sportivi » di « esporre, all’ingresso e
all’interno dei locali, il materiale informa-
tivo predisposto dalle aziende sanitarie
locali, diretto a evidenziare i rischi corre-
lati al gioco e a segnalare la presenza sul
territorio dei servizi di assistenza pubblici
e del privato sociale dedicati alla cura e al
reinserimento sociale delle persone con
patologie correlate alla g.a.p. (gioco d’az-
zardo patologico) ». Viene inoltre racco-
mandato di « inserire formule di avverti-
mento sul rischio di dipendenza dalla
pratica di giochi con vincite in denaro (...)
schedine, tagliandi di gioco (...) su apposite
targhe esposte nelle aree ovvero nelle sale
in cui sono installati i videoterminali (de-
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dicati a gioco d’azzardo) e al momento
dell’accesso dei siti Internet ». Misure che
comunque si sono rilevate assolutamente
insufficienti per prevenire il fenomeno;

è ormai innegabile che stiamo di
fronte ad una « nuova malattia sociale »
che, sovente, genera fenomeni di disgre-
gazione familiare e di impoverimento to-
tale, oltre ad un aumento esponenziale del
rischio di cadere nel gravissimo fenomeno
dell’usura ed in patologiche dipendenze. È
per questo che occorre un’azione forte e
decisa perché nel più breve tempo possi-
bile possano essere poste in essere tutte le
disposizioni volte ad arginare e a prevenire
il fenomeno della ludopatia,

impegna il Governo:

ad assumere ogni iniziativa utile al
fine di regolamentare l’apertura delle sale
da gioco ovvero dei locali commerciali con
slot, ad una distanza di sicurezza pari
almeno a 500 metri rispetto a luoghi
sensibili, quali scuole, ospedali, farmacie e
altro e comunque proporzionando il nu-
mero dei locali adibiti al gioco al numero
degli abitanti residenti;

a prevedere adeguati meccanismi di
controllo al fine di non permettere la
partecipazione a slot o comunque l’in-
gresso in sale da gioco ai minori d’età, se
del caso prevedendo anche sanzioni am-
ministrative pecuniarie per i gestori delle
sale o per i somministratori dei giochi;

ad assumere ogni iniziativa utile al
fine di evitare il riciclaggio di denaro
proveniente da attività illecite legate al
gioco d’azzardo.

(1-00707) « Palese ».

La Camera

impegna il Governo

a prevedere adeguati meccanismi di
controllo al fine di non permettere la
partecipazione a slot o comunque l’in-
gresso in sale da gioco ai minori d’età, se

del caso prevedendo anche sanzioni am-
ministrative pecuniarie per i gestori delle
sale o per i somministratori dei giochi;

ad assumere ogni iniziativa utile al
fine di evitare il riciclaggio di denaro
proveniente da attività illecite legate al
gioco d’azzardo.

(1-00707) (Testo risultante dalla votazione
per parti separate) « Palese ».

La Camera,

premesso che:

in Italia il fenomeno del gioco d’az-
zardo è in continua crescita e in questi
anni sta assumendo dimensioni sempre
più rilevanti, come si può rilevare dall’an-
damento delle statistiche dell’Amministra-
zione autonoma dei monopoli di Stato
relative alla quantità di denaro giocato. In
parallelo si stanno anche rafforzando le
evidenze scientifiche che dimostrano come
la pratica del gioco d’azzardo possa dar
luogo a forme di vera e propria dipen-
denza (gioco d’azzardo patologico) o a
comportamenti a rischio (gioco d’azzardo
problematico);

i dati aggiornati ad ottobre 2012
confermano la grande espansione del gioco
d’azzardo in tutta Italia, con il primato
per il fatturato della Lombardia (1.284
milioni di euro), seguita nell’ordine dal
Lazio (797), dalla Campania (688), del-
l’Emilia-Romagna (573), del Veneto (503),
del Piemonte (484), della Sicilia (468),
della Puglia (438), della Toscana (433),
dell’Abruzzo (203). Per quanto riguarda la
spesa pro capite al primo posto si colloca
l’Abruzzo con 155,28 euro a testa, seguito
da Lazio (144,83), Lombardia (132,31),
Emilia-Romagna (131,96), Molise (127,52),
Liguria (122,23), Marche (121,97), Campa-
nia (119,30), Umbria (118,74), Valle D’Ao-
sta (118,29), Toscana (117,91);

il gioco d’azzardo è la terza indu-
stria italiana, con il 3 per cento del
prodotto interno lordo nazionale, 5.000
aziende, 120.000 addetti, 400.000 slot ma-
chine, 6.181 punti gioco autorizzati, oltre il
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15 per cento del mercato europeo e oltre
il 4,4 per cento del mercato mondiale, il 23
per cento del mercato mondiale del gioco
on-line. Nel 2011 sono stati giocati 79.814
miliardi di euro, 70.262 miliardi di euro
nei primi 10 mesi del 2012, il 12 per cento
della spesa delle famiglie italiane. Sono 15
milioni i giocatori abituali, 2 milioni quelli
a rischio patologico, circa 800.000 i gio-
catori già malati. Sono necessari 5-6 mi-
liardi di euro l’anno per curare i dipen-
denti dal gioco, mentre le tasse incassate
dallo Stato sono 8 miliardi di euro;

le persone più interessate al gioco
sono le fasce più deboli e fragili della
società: giocano il 47 per cento degli
indigenti, il 56 per cento delle persone
appartenenti al ceto medio-basso; il 70,8
per cento di chi ha un lavoro a tempo
indeterminato, l’80,2 per cento dei lavo-
ratori saltuari, l’86,7 per cento dei cassin-
tegrati. Giocano di più e con più soldi i
ragazzi delle scuole professionali, e gio-
cano il 61 per cento dei laureati, il 70,4
per cento di chi ha il diploma superiore,
l’80,3 per cento di chi ha la licenza media.
Giocano anche gli adolescenti: si stima che
giochi il 47,1 per cento degli studenti tra
i 15 e i 19 anni: il 58,1 per cento dei
ragazzi e il 36,8 per cento delle ragazze.
Gli adolescenti sono più a rischio dipen-
denza: circa il 4-8 per cento ha un pro-
blema di gioco e il 10-14 per cento è a
rischio di diventare giocatore patologico.
Giocano pure i bambini: l’8 per cento dei
bambini tra i sette e gli undici anni gioca
con denaro on-line;

la dipendenza dal gioco è una vera
e propria malattia che compromette lo
stato di salute fisica e psichica del gioca-
tore, il quale non riesce a uscirne da solo.
Il malato di gioco (gioco d’azzardo pato-
logico) è cronicamente e progressivamente
incapace di resistere all’impulso di giocare
e spesso si trova nella condizione di dover
chiedere prestiti a usurai o a fonti illegali;
a volte giunge alla perdita del lavoro per
assenteismo. Tutto questo produce soffe-
renza e difficoltà di relazione anche al-
l’interno della famiglia;

le sale giochi proliferano sempre di
più in tutti i centri urbani e, tuttavia, le
amministrazioni locali non riescono ad
intervenire efficacemente per fermare il
dilagante fenomeno, anche per la man-
canza di poteri effettivi da parte delle
autorità comunali di imporre norme re-
strittive in grado di impedire almeno la
vicinanza delle sale giochi con i luoghi
cosiddetti « sensibili » o per far rispettare
una distanza congrua fra una sala e l’altra;

il gioco d’azzardo on-line, cono-
sciuto anche da molti come gambling on-
line, sta diventando sempre più pericoloso,
proprio perché, a differenza di quello
terrestre, abbatte tutte le inibizioni;

sul portale dell’Amministrazione
autonoma dei monopoli di Stato sezione
gioco è possibile avere un’ampia informa-
zione su tutti i giochi presenti suddivisi
per: gioco del lotto; giochi numerici a
totalizzatore; giochi a base sportiva; giochi
a base ippica; apparecchi da intratteni-
mento; giochi di abilità, carte, sorte a
quota fissa; lotterie; bingo; gioco a di-
stanza; mentre non vi sono dati circa il
fenomeno del gioco in Italia, né dati ag-
giornati sono presenti sul sito del Mini-
stero della salute o sul sito della Presi-
denza del Consiglio dei ministri, diparti-
mento antidroga;

diversamente dal modello legisla-
tivo e giurisprudenziale europeo, che è
influenzato da principi di libera concor-
renza, a livello nazionale si ritiene invece
che il gioco d’azzardo debba essere sotto-
posto a concessione, distinguendolo dalle
altre attività di gioco. Il tutto allo scopo di
evitare e prevenire possibili infiltrazioni
del crimine organizzato e/o fenomeni di
illegalità e di garantire che si tratti di
un’attività regolamentata e trasparente;

nel corso della passata legislatura
la Commissione parlamentare affari sociali
ha promosso un’indagine conoscitiva sugli
aspetti sociali e sanitari della dipendenza
dal gioco d’azzardo dalla quale è emerso
nel testo conclusivo l’esigenza di disporre
di una conoscenza dei dati epidemiologici
tecnicamente e scientificamente validati, la
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necessità di nuove regole per limitare
l’offerta dei giochi, tutelare i minori, libe-
rare l’industria del gioco dagli inquina-
menti della malavita ed affrontare il tema
della presa in carico dei giocatori patolo-
gici;

in questi ultimi anni più volte il
Parlamento e il Governo sono intervenuti
a normare questa materia, basta ricor-
dare:

a) il decreto-legge n. 158 del
2012 (cosiddetto decreto Balduzzi), con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 8
novembre 2012, n. 189, che all’articolo 5,
comma 2, ha riconosciuto la ludopatia
come una patologia che caratterizza i
soggetti affetti da sindrome da gioco con
vincita in denaro, così come definita dal-
l’Organizzazione mondiale della sanità,
prevedendo anche l’aggiornamento dei li-
velli essenziali di assistenza con riferi-
mento alle prestazioni di prevenzione,
cura e riabilitazione rivolte alle persone
affette da ludopatia; all’articolo 7, comma
4, dispone dal 1o gennaio 2013, al fine di
contenere la diffusione delle dipendenze
dalla pratica di gioco con vincite in de-
naro, il divieto di messaggi pubblicitari di
giochi con vincite in denaro nelle trasmis-
sioni televisive, radiofoniche e nelle rap-
presentazioni teatrali o cinematografiche
rivolte prevalentemente ai giovani; su gior-
nali, riviste, pubblicazioni, durante tra-
smissioni televisive e radiofoniche, rappre-
sentazioni cinematografiche e teatrali,
nonché via internet, che incitano al gioco
ovvero ne esaltano la sua pratica, ovvero
che hanno al loro interno dei minori,
ovvero che non avvertono del rischio di
dipendenza dalla pratica del gioco; al
comma 4-bis dispone che la pubblicità dei
giochi che prevedono vincite in denaro
deve riportare in modo chiaramente visi-
bile la percentuale di probabilità di vincita
che il soggetto ha nel singolo gioco pub-
blicizzato; infine il comma 5-bis prevede
che il Ministero dell’istruzione, dell’uni-
versità e della ricerca segnali agli istituti di
istruzione primaria e secondaria la va-
lenza educativa del tema del gioco respon-
sabile affinché gli istituti, nell’ambito della

propria autonomia, possano predisporre
iniziative didattiche volte a rappresentare
agli studenti il senso autentico del gioco e
i potenziali rischi connessi all’abuso o
all’errata percezione del medesimo;

b) la legge 11 marzo 2014, n. 23
(cosiddetta delega fiscale), all’articolo 14,
ove si prevede che il Governo è delegato ad
attuare il riordino delle disposizioni vi-
genti in materia di giochi pubblici;

c) la legge n. 190 del 23 dicembre
2014 (Legge di stabilità 2015) all’articolo 1,
comma 133, dove si prevede che nell’am-
bito delle risorse destinate al finanzia-
mento del Servizio sanitario nazionale a
decorrere dall’anno 2015 una quota pari a
50 milioni di euro è annualmente desti-
nata alla prevenzione, alla cura e alla
riabilitazione delle patologie connesse alla
dipendenza da gioco d’azzardo come de-
finita dall’Organizzazione mondiale della
sanità. Una quota delle risorse, nel limite
di 1 milione di euro per ciascuno degli
anni 2015, 2016 e 2017, è destinata alla
sperimentazione di modalità di controllo
dei soggetti a rischio di patologia, me-
diante l’adozione di software che consen-
tano al giocatore di monitorare il proprio
comportamento generando conseguente-
mente appositi messaggi di allerta, nonché
lo spostamento sotto il Ministero della
salute dell’Osservatorio nazionale istituito
ai sensi dell’articolo 7, comma 10, del
decreto-legge 13 settembre 2012, n. 158,
convertito, con modificazioni, dalla legge 8
novembre 2012, n. 189,

impegna il Governo:

a dare rapida attuazione a quanto
disposto dall’articolo 14 della legge 11
marzo 2014, n. 23, con l’emanazione dei
previsti decreti sul riordino della norma-
tiva in materia di giochi pubblici e del
regime autorizzativo all’esercizio dell’of-
ferta di gioco prevedendo ai sensi della
delega stessa l’introduzione e la garanzia
di applicazione di regole trasparenti e
uniformi nell’intero territorio nazionale in
materia di titoli abilitativi all’esercizio del-
l’offerta di gioco, di autorizzazioni e di
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controlli, garantendo forme vincolanti di
partecipazione dei comuni competenti per
territori al procedimento di autorizzazione
e di pianificazione, che tenga conto di
parametri di distanza da luoghi sensibili
validi per l’intero territorio nazionale,
della dislocazione locale di sale da gioco e
di punti di vendita in cui si esercita come
attività principale l’offerta di scommesse
su eventi sportivi e non sportivi, nonché in
materia di installazione degli apparecchi
idonei per il gioco lecito;

a predisporre canali ufficiali di in-
formazione nonché una divulgazione pe-
riodica con cadenza annuale dei dati sta-
tistici relativi al gioco d’azzardo, con par-
ticolare attenzione ai dati relativi ai gio-
catori, alle somme giocate e ai territori più
coinvolti;

ad assumere iniziative per adottare le
necessarie disposizioni tese ad impedire
l’accesso dei minori ai locali adibiti al
gioco d’azzardo e agli apparecchi di gioco,
nonché a tutelare i soggetti maggiormente
vulnerabili e a rischio di gioco d’azzardo
patologico;

ad assumere iniziative per l’introdu-
zione di nuove disposizioni vincolanti in
materia di pubblicità del gioco d’azzardo,
con particolare attenzione alla tutela dei
minori e dei soggetti vulnerabili, nonché
all’esigenza di vietare messaggi pervasivi
oppure ingannevoli o illusori circa le pro-
babilità di vincita;

a valutare possibili iniziative utili a
prevenire l’eventualità che gli apparecchi
per il gioco d’azzardo divengano strumenti
di riciclaggio di denaro proveniente da
attività illecite;

a garantire attraverso il Ministero
della salute adeguate risorse destinate alla
cura e alla riabilitazione delle patologie
connesse alla dipendenza da gioco d’az-
zardo;

a predisporre, anche attraverso l’Os-
servatorio nazionale sulla dipendenza da
gioco d’azzardo patologico, campagne di
informazione e sensibilizzazione sui rischi
connessi al gioco d’azzardo patologico.

(1-00710) (Nuova formulazione) « Gara-
vini, Marazziti, Miotto, Beni,
Lenzi, Causi, Ginato, Gelli,
Murer, Carnevali, Sbrollini,
D’Incecco, Sgambato, Fabbri,
Fauttilli, Carra, Capone, An-
tezza, Malisani, Piccione,
Santerini ».

La Camera

premesso che:

in Italia il fenomeno del gioco d’az-
zardo è in continua crescita e in questi
anni sta assumendo dimensioni sempre
più rilevanti, come si può rilevare dall’an-
damento delle statistiche dell’Amministra-
zione autonoma dei monopoli di Stato
relative alla quantità di denaro giocato. In
parallelo si stanno anche rafforzando le
evidenze scientifiche che dimostrano come
la pratica del gioco d’azzardo possa dar
luogo a forme di vera e propria dipen-
denza (gioco d’azzardo patologico) o a
comportamenti a rischio (gioco d’azzardo
problematico);

i dati aggiornati ad ottobre 2012
confermano la grande espansione del gioco
d’azzardo in tutta Italia, con il primato
per il fatturato della Lombardia (1.284
milioni di euro), seguita nell’ordine dal
Lazio (797), dalla Campania (688), del-
l’Emilia-Romagna (573), del Veneto (503),
del Piemonte (484), della Sicilia (468),
della Puglia (438), della Toscana (433),
dell’Abruzzo (203). Per quanto riguarda la
spesa pro capite al primo posto si colloca
l’Abruzzo con 155,28 euro a testa, seguito
da Lazio (144,83), Lombardia (132,31),
Emilia-Romagna (131,96), Molise (127,52),
Liguria (122,23), Marche (121,97), Campa-
nia (119,30), Umbria (118,74), Valle D’Ao-
sta (118,29), Toscana (117,91);
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il gioco d’azzardo è la terza indu-
stria italiana, con il 3 per cento del
prodotto interno lordo nazionale, 5.000
aziende, 120.000 addetti, 400.000 slot ma-
chine, 6.181 punti gioco autorizzati, oltre il
15 per cento del mercato europeo e oltre
il 4,4 per cento del mercato mondiale, il 23
per cento del mercato mondiale del gioco
on-line. Nel 2011 sono stati giocati 79.814
miliardi di euro, 70.262 miliardi di euro
nei primi 10 mesi del 2012, il 12 per cento
della spesa delle famiglie italiane. Sono 15
milioni i giocatori abituali, 2 milioni quelli
a rischio patologico, circa 800.000 i gio-
catori già malati. Sono necessari 5-6 mi-
liardi di euro l’anno per curare i dipen-
denti dal gioco, mentre le tasse incassate
dallo Stato sono 8 miliardi di euro;

le persone più interessate al gioco
sono le fasce più deboli e fragili della
società: giocano il 47 per cento degli
indigenti, il 56 per cento delle persone
appartenenti al ceto medio-basso; il 70,8
per cento di chi ha un lavoro a tempo
indeterminato, l’80,2 per cento dei lavo-
ratori saltuari, l’86,7 per cento dei cassin-
tegrati. Giocano di più e con più soldi i
ragazzi delle scuole professionali, e gio-
cano il 61 per cento dei laureati, il 70,4
per cento di chi ha il diploma superiore,
l’80,3 per cento di chi ha la licenza media.
Giocano anche gli adolescenti: si stima che
giochi il 47,1 per cento degli studenti tra
i 15 e i 19 anni: il 58,1 per cento dei
ragazzi e il 36,8 per cento delle ragazze.
Gli adolescenti sono più a rischio dipen-
denza: circa il 4-8 per cento ha un pro-
blema di gioco e il 10-14 per cento è a
rischio di diventare giocatore patologico.
Giocano pure i bambini: l’8 per cento dei
bambini tra i sette e gli undici anni gioca
con denaro on-line;

la dipendenza dal gioco è una vera
e propria malattia che compromette lo
stato di salute fisica e psichica del gioca-
tore, il quale non riesce a uscirne da solo.
Il malato di gioco (gioco d’azzardo pato-
logico) è cronicamente e progressivamente
incapace di resistere all’impulso di giocare
e spesso si trova nella condizione di dover
chiedere prestiti a usurai o a fonti illegali;

a volte giunge alla perdita del lavoro per
assenteismo. Tutto questo produce soffe-
renza e difficoltà di relazione anche al-
l’interno della famiglia;

le sale giochi proliferano sempre di
più in tutti i centri urbani e, tuttavia, le
amministrazioni locali non riescono ad
intervenire efficacemente per fermare il
dilagante fenomeno, anche per la man-
canza di poteri effettivi da parte delle
autorità comunali di imporre norme re-
strittive in grado di impedire almeno la
vicinanza delle sale giochi con i luoghi
cosiddetti « sensibili » o per far rispettare
una distanza congrua fra una sala e l’altra;

il gioco d’azzardo on-line, cono-
sciuto anche da molti come gambling on-
line, sta diventando sempre più pericoloso,
proprio perché, a differenza di quello
terrestre, abbatte tutte le inibizioni;

sul portale dell’Amministrazione
autonoma dei monopoli di Stato sezione
gioco è possibile avere un’ampia informa-
zione su tutti i giochi presenti suddivisi
per: gioco del lotto; giochi numerici a
totalizzatore; giochi a base sportiva; giochi
a base ippica; apparecchi da intratteni-
mento; giochi di abilità, carte, sorte a
quota fissa; lotterie; bingo; gioco a di-
stanza; mentre non vi sono dati circa il
fenomeno del gioco in Italia, né dati ag-
giornati sono presenti sul sito del Mini-
stero della salute o sul sito della Presi-
denza del Consiglio dei ministri, diparti-
mento antidroga;

diversamente dal modello legisla-
tivo e giurisprudenziale europeo, che è
influenzato da principi di libera concor-
renza, a livello nazionale si ritiene invece
che il gioco d’azzardo debba essere sotto-
posto a concessione, distinguendolo dalle
altre attività di gioco. Il tutto allo scopo di
evitare e prevenire possibili infiltrazioni
del crimine organizzato e/o fenomeni di
illegalità e di garantire che si tratti di
un’attività regolamentata e trasparente;

nel corso della passata legislatura
la Commissione parlamentare affari sociali
ha promosso un’indagine conoscitiva sugli
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aspetti sociali e sanitari della dipendenza
dal gioco d’azzardo dalla quale è emerso
nel testo conclusivo l’esigenza di disporre
di una conoscenza dei dati epidemiologici
tecnicamente e scientificamente validati, la
necessità di nuove regole per limitare
l’offerta dei giochi, tutelare i minori, libe-
rare l’industria del gioco dagli inquina-
menti della malavita ed affrontare il tema
della presa in carico dei giocatori patolo-
gici;

in questi ultimi anni più volte il
Parlamento e il Governo sono intervenuti
a normare questa materia, basta ricor-
dare:

a) il decreto-legge n. 158 del
2012 (cosiddetto decreto Balduzzi), con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 8
novembre 2012, n. 189, che all’articolo 5,
comma 2, ha riconosciuto la ludopatia
come una patologia che caratterizza i
soggetti affetti da sindrome da gioco con
vincita in denaro, così come definita dal-
l’Organizzazione mondiale della sanità,
prevedendo anche l’aggiornamento dei li-
velli essenziali di assistenza con riferi-
mento alle prestazioni di prevenzione,
cura e riabilitazione rivolte alle persone
affette da ludopatia; all’articolo 7, comma
4, dispone dal 1o gennaio 2013, al fine di
contenere la diffusione delle dipendenze
dalla pratica di gioco con vincite in de-
naro, il divieto di messaggi pubblicitari di
giochi con vincite in denaro nelle trasmis-
sioni televisive, radiofoniche e nelle rap-
presentazioni teatrali o cinematografiche
rivolte prevalentemente ai giovani; su gior-
nali, riviste, pubblicazioni, durante tra-
smissioni televisive e radiofoniche, rappre-
sentazioni cinematografiche e teatrali,
nonché via internet, che incitano al gioco
ovvero ne esaltano la sua pratica, ovvero
che hanno al loro interno dei minori,
ovvero che non avvertono del rischio di
dipendenza dalla pratica del gioco; al
comma 4-bis dispone che la pubblicità dei
giochi che prevedono vincite in denaro
deve riportare in modo chiaramente visi-
bile la percentuale di probabilità di vincita
che il soggetto ha nel singolo gioco pub-
blicizzato; infine il comma 5-bis prevede

che il Ministero dell’istruzione, dell’uni-
versità e della ricerca segnali agli istituti di
istruzione primaria e secondaria la va-
lenza educativa del tema del gioco respon-
sabile affinché gli istituti, nell’ambito della
propria autonomia, possano predisporre
iniziative didattiche volte a rappresentare
agli studenti il senso autentico del gioco e
i potenziali rischi connessi all’abuso o
all’errata percezione del medesimo;

b) la legge 11 marzo 2014, n. 23
(cosiddetta delega fiscale), all’articolo 14,
ove si prevede che il Governo è delegato ad
attuare il riordino delle disposizioni vi-
genti in materia di giochi pubblici;

c) la legge n. 190 del 23 dicembre
2014 (Legge di stabilità 2015) all’articolo 1,
comma 133, dove si prevede che nell’am-
bito delle risorse destinate al finanzia-
mento del Servizio sanitario nazionale a
decorrere dall’anno 2015 una quota pari a
50 milioni di euro è annualmente desti-
nata alla prevenzione, alla cura e alla
riabilitazione delle patologie connesse alla
dipendenza da gioco d’azzardo come de-
finita dall’Organizzazione mondiale della
sanità. Una quota delle risorse, nel limite
di 1 milione di euro per ciascuno degli
anni 2015, 2016 e 2017, è destinata alla
sperimentazione di modalità di controllo
dei soggetti a rischio di patologia, me-
diante l’adozione di software che consen-
tano al giocatore di monitorare il proprio
comportamento generando conseguente-
mente appositi messaggi di allerta, nonché
lo spostamento sotto il Ministero della
salute dell’Osservatorio nazionale istituito
ai sensi dell’articolo 7, comma 10, del
decreto-legge 13 settembre 2012, n. 158,
convertito, con modificazioni, dalla legge 8
novembre 2012, n. 189,

impegna il Governo

a dare rapida attuazione a quanto
disposto dall’articolo 14 della legge 11
marzo 2014, n. 23, con l’emanazione dei
previsti decreti sul riordino della norma-
tiva in materia di giochi pubblici e del
regime autorizzativo all’esercizio dell’of-
ferta di gioco prevedendo ai sensi della
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delega stessa l’introduzione e la garanzia
di applicazione di regole trasparenti e
uniformi nell’intero territorio nazionale in
materia di titoli abilitativi all’esercizio del-
l’offerta di gioco, di autorizzazioni e di
controlli, garantendo forme vincolanti di
partecipazione dei comuni competenti per
territori al procedimento di autorizzazione
e di pianificazione, che tenga conto di
parametri di distanza da luoghi sensibili
validi per l’intero territorio nazionale,
della dislocazione locale di sale da gioco e
di punti di vendita in cui si esercita come
attività principale l’offerta di scommesse
su eventi sportivi e non sportivi, nonché in
materia di installazione degli apparecchi
idonei per il gioco lecito, comunque con
riserva allo Stato della definizione di re-
gole necessarie per esigenze di ordine e
sicurezza pubblica;

a predisporre canali ufficiali di in-
formazione nonché una divulgazione pe-
riodica con cadenza annuale dei dati sta-
tistici relativi al gioco d’azzardo, con par-
ticolare attenzione ai dati relativi ai gio-
catori, alle somme giocate e ai territori più
coinvolti;

ad assumere iniziative per adottare le
necessarie disposizioni tese ad impedire
l’accesso dei minori ai locali adibiti al
gioco d’azzardo e agli apparecchi di gioco,
nonché a tutelare i soggetti maggiormente
vulnerabili e a rischio di gioco d’azzardo
patologico;

ad assumere iniziative per l’introdu-
zione di nuove disposizioni vincolanti in
materia di pubblicità del gioco d’azzardo,
con particolare attenzione alla tutela dei
minori e dei soggetti vulnerabili, nonché
all’esigenza di vietare messaggi pervasivi
oppure ingannevoli o illusori circa le pro-
babilità di vincita;

a valutare possibili iniziative utili a
prevenire l’eventualità che gli apparecchi
per il gioco d’azzardo divengano strumenti
di riciclaggio di denaro proveniente da
attività illecite;

a garantire attraverso il Ministero
della salute adeguate risorse destinate alla

cura e alla riabilitazione delle patologie
connesse alla dipendenza da gioco d’az-
zardo;

a predisporre, anche attraverso l’Os-
servatorio nazionale sulla dipendenza da
gioco d’azzardo patologico, campagne di
informazione e sensibilizzazione sui rischi
connessi al gioco d’azzardo patologico.

(1-00710) (Nuova formulazione – testo
modificato nel corso della se-
duta) « Garavini, Marazziti,
Miotto, Beni, Lenzi, Causi,
Ginato, Gelli, Murer, Carne-
vali, Sbrollini, D’Incecco,
Sgambato, Fabbri ».

La Camera,

premesso che:

il settore del gioco d’azzardo legale,
composto da circa 5000 aziende che danno
lavoro a 120 mila persone, è pari al 4 per
cento del prodotto interno lordo, con un
giro d’affari registrato, nel 2012, di circa
90 miliardi di euro ed entrate erariali
attestate su oltre 8 miliardi di euro, e di
circa 85 miliardi di euro nel 2013 (-4,34
per cento sul 2012), con un gettito erariale
comunque superiore dell’1,64 per cento
rispetto a quello di due anni fa;

i dati dell’Agenzia delle dogane e
dei monopoli permettono di inquadrare il
fenomeno del gioco d’azzardo e rilevare la
preponderanza delle slot machine (56,7
per cento), seguite dalle lotterie (12,7 per
cento) e dal lotto (8,5 per cento). Ci sono
poi i giochi on-line (1,3 per cento) e i
giochi di abilità a distanza con vincite in
denaro, chiamati attualmente skill game
(7,7 per cento);

come dimostrato da diversi studi
dell’Istituto Bruno Leoni, la più recente
legislazione italiana ha consentito di otte-
nere un abbattimento della quota del gioco
illegale, passata in pochi anni dal 57 per
cento del mercato nel 2003 all’8 per cento
del 2013. Tale significativo risultato con-
sente di comprimere tutte le attività del-
l’intero mondo del malaffare che gravita
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intorno al gioco illegale, destinato invece a
subire il rischio di una nuova espansione
qualora si cedesse alla tentazione di ec-
cessivi inasprimenti della normativa fiscale
in materia, come da più parti spesso
grossolanamente invocato. Va inoltre con-
siderato come, negli ultimi anni, la somma
vinta dai giocatori (payout) è cresciuta
molto più rapidamente del giro d’affari
complessivo del settore e, dunque, la dif-
ferenza tra giocate e vincite (ricavo effet-
tivo del settore) è cresciuta a percentuali
più ridotte rispetto sia al payout che al
giro d’affari;

secondo le cifre della Guardia di
finanza diffuse da Il Sole 24 Ore, ben 23
miliardi dei 175 miliardi di euro messi in
moto dall’economia illegale sono riferiti al
giro d’affari dei giochi illegali e dei 5
miliardi di euro del giro d’affari on-line
circa 1,5 miliardi di euro sono la quota
parte dei giochi gestiti illegalmente. Altre
stime diffuse dall’associazione Libera in-
dicano in 10-15 miliardi di euro il fattu-
rato del mercato illegale dei giochi, un
mercato in cui operano 41 clan. Nel 2013
inoltre la Guardia di finanza ha effettuato
oltre 9 mila interventi, scoprendo viola-
zioni in 3.500 casi a carico di 10 mila
responsabili e 1.934 punti di scommessa
clandestini, sequestrando 2.035 congegni e
apparecchi di divertimento e rilevando
scommesse non assoggettate ad imposta
per 123 milioni di euro, mentre nello
stesso anno l’Agenzia delle dogane e dei
monopoli ha inibito 418 siti irregolari pari
a 1 milione e mezzo di tentativi di accesso.
Non è da sottovalutare infine che l’am-
montare del mancato introito fiscale an-
nuo dal gioco illegale viene stimato in 1
miliardo e 600 milioni di euro;

l’attività del gioco d’azzardo, legale
ed illegale, può purtroppo innescare nei
giocatori abituali meccanismi psicologici di
tipo ossessivo-compulsivo che inducono in
veri e propri stati di dipendenza patolo-
gica, devastanti per lo stato di salute dei
soggetti colpiti e spesso altrettanto rovinosi
per gli equilibri economici delle famiglie;

tale dipendenza da gioco d’azzardo
patologico configura una vera e propria

patologia, riconosciuta nell’ambito dei li-
velli essenziali di assistenza grazie al « de-
creto Balduzzi » del 13 settembre 2012 e
per questo merita pertanto adeguate ri-
sorse economiche dedicate alle attività di
prevenzione, di diagnosi e di cura;

da quanto emerge dall’ultimo stu-
dio Ipsad (Italian population survey on
alcohol and other drugs) dell’Istituto di
fisiologia clinica del Consiglio nazionale
delle ricerche di Pisa, nei tre anni dal 2008
al 2011, la percentuale di persone tra i
quindici e i sessantaquattro anni che ha
puntato soldi almeno una volta su uno dei
tanti giochi presenti sul mercato è passata
dal 42 al 47 per cento; si tratta di circa 20
milioni di scommettitori, di cui ben oltre
due milioni a rischio ludopatia (soprat-
tutto uomini, disoccupati e persone con un
basso livello di istruzione), senza contare
che circa 800.000 già sono dipendenti dal
gioco d’azzardo patologico;

l’analisi svolta dalla Consulta na-
zionale delle fondazioni e associazioni an-
tiusura ha messo in evidenza che la de-
dizione ossessiva a slot machine, videopo-
ker e gratta e vinci sottrae ogni anno più
di 70 milioni di ore lavorative e dirotta
almeno 20 miliardi di euro dall’economia
reale, cancellando così 115.000 posti di
lavoro;

una categoria particolarmente a ri-
schio è rappresentata dai giovani. Le di-
namiche del gioco d’azzardo mal si ac-
compagnano a uno sviluppo armonico del
rapporto tra libertà e responsabilità, an-
che per l’oggettiva difficoltà di rendersi
conto in tempi brevi delle conseguenze
delle loro decisioni. È soprattutto nel loro
interesse e in quello delle loro famiglie che
vanno individuati limiti legali adeguati,
specialmente sul fronte del gioco d’az-
zardo on-line;

nel corso della XVI legislatura,
presso la XII Commissione affari sociali
della Camera dei deputati, si è svolta e
conclusa un’indagine conoscitiva relativa
agli aspetti sociali e sanitari della dipen-
denza dal gioco d’azzardo;
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il 26 giugno 2014 la XII Commis-
sione affari sociali della Camera dei de-
putati ha concluso l’esame del disegno di
legge riguardante le disposizioni per la
prevenzione, la cura e la riabilitazione
della dipendenza da gioco d’azzardo pa-
tologico ed è in attesa dei pareri di com-
petenza delle Commissioni parlamentari I,
II, V, VI e della Commissione per le
questioni regionali, mentre nella seduta
della V Commissione (Bilancio, tesoro e
programmazione) del 15 ottobre 2014, il
Sottosegretario di Stato per l’economia e
le finanze Baretta ha evidenziato la man-
cata trasmissione da parte del Ministro
della salute degli elementi istruttori più
volte sollecitati;

il 14 luglio 2014 la Commissione
europea ha adottato una raccomandazione
sui servizi di gioco d’azzardo on-line che
incoraggia gli Stati membri a realizzare un
livello elevato di protezione per i consu-
matori, gli utenti e i minori grazie all’ado-
zione di principi relativi ai servizi di gioco
d’azzardo on-line e alla pubblicità e alla
sponsorizzazione,

impegna il Governo:

ad assumere iniziative, anche di na-
tura normativa, per combattere il gioco
illegale ed evitare il riciclaggio di denaro
proveniente da attività illecite tramite il
gioco d’azzardo;

a vietare l’introduzione di nuovi appa-
recchi e piattaforme on-line per il gioco d’az-
zardo a valere sulle concessioni già in essere
e di nuove tipologie di giochi d’azzardo per
un periodo di almeno cinque anni;

a promuovere a livello europeo
un’armonizzata regolamentazione del
gioco d’azzardo on-line;

ad attivare entro tre mesi presso il
Ministero della salute l’Osservatorio nazio-
nale sulla dipendenza da gioco d’azzardo
patologico, Osservatorio che: effettua il
monitoraggio della dipendenza da gioco
d’azzardo patologico, con particolare rife-
rimento ai costi sociali, economici e psi-
cologici ad essa associati, nonché ai rela-

tivi fattori di rischio, in relazione alla
salute dei giocatori e all’indebitamento
delle famiglie; redige e trasmette al Mini-
stro della salute un rapporto annuale
sull’attività svolta, rapporto che può con-
tenere anche proposte volte a migliorare il
sistema degli interventi socio-sanitari e
socio-assistenziali in favore dei soggetti
affetti da gioco d’azzardo patologico; entro
sei mesi dalla sua istituzione, definisce le
linee guida per la promozione e la rea-
lizzazione di campagne informative, volte
a prevenire comportamenti patologici e
forme di assuefazione connessi al gioco
d’azzardo; definisce linee guida per lo
svolgimento di corsi di formazione sui
rischi collegati al gioco d’azzardo, rivolti ai
soggetti privati che esercitano attività com-
merciali relative ai giochi d’azzardo e
tenuti da soggetti dotati di comprovata
competenza ed esperienza nella materia,
individuati prioritariamente tra gli opera-
tori dei servizi per le tossicodipendenze;
propone al Ministero della salute le ca-
ratteristiche del logo identificativo no slot,
nonché le modalità per il rilascio in uso e
per la revoca; raccoglie le osservazioni dei
cittadini o di associazioni in merito al
rispetto del divieto di propaganda pubbli-
citaria dei giochi con vincite in denaro
provvedendo alla comunicazione alle au-
torità competenti;

a reperire idonee risorse aggiuntive
rispetto agli stanziamenti del Fondo sani-
tario nazionale, ed esterne allo stesso, per
la garanzia del rispetto dei livelli essenziali
di assistenza per la cura dei soggetti affetti
da gioco d’azzardo patologico;

ad adottare un piano nazionale per
garantire le prestazioni di prevenzione,
cura e riabilitazione rivolte alle persone
affette da gioco d’azzardo patologico e ad
assumere iniziative per istituire, nello
stato di previsione del Ministero della
salute, il fondo per la prevenzione, la cura
e la riabilitazione del gioco d’azzardo pato-
logico, al fine di finanziare gli interventi di
prevenzione, di informazione, di forma-
zione e di cura in favore delle persone
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affette da patologia da gioco d’azzardo pa-
tologico, nell’ambito del piano obiettivo
previsto dal Ministero della salute;

a predisporre, su iniziativa del Mini-
stero dell’istruzione, dell’università e della
ricerca, d’intesa con il Ministero della
salute, campagne di informazione e a
promuovere progetti di educazione sui
fattori di rischio connessi al gioco d’az-
zardo nelle scuole di ogni ordine e grado;

ad assumere iniziative per rendere
obbligatoria l’introduzione di meccanismi
idonei a bloccare in modo automatico
l’accesso dei minori ai giochi, mediante
l’inserimento, nei software degli apparec-
chi da intrattenimento, dei videogiochi e
dei giochi on-line, di appositi sistemi di
controllo dell’accesso, per consentire l’ac-
cesso agli apparecchi da intrattenimento e
ai videogiochi esclusivamente mediante
strumenti di controllo dell’accesso e per
far sì che ciascun apparecchio e videoter-
minale di gioco o tagliando delle lotterie
istantanee rechi avvertenze generali e sup-
plementari sui rischi derivanti dal gioco
d’azzardo patologico e concernenti i di-
sturbi riconducibili a tale patologia.

(1-00715) « Vargiu, Capua, Catania, An-
timo Cesaro, Cimmino, Dam-
bruoso, Falcone, Monchiero,
Molea, Quintarelli, Rabino,
Vecchio, Vezzali, Vitelli,
D’Agostino, Matarrese ».

La Camera

impegna il Governo:

ad assumere iniziative, anche di na-
tura normativa, per combattere il gioco
illegale ed evitare il riciclaggio di denaro
proveniente da attività illecite tramite il
gioco d’azzardo;

a promuovere a livello europeo
un’armonizzata regolamentazione del
gioco d’azzardo on-line;

a reperire idonee risorse aggiuntive
rispetto agli stanziamenti del Fondo sani-
tario nazionale, ed esterne allo stesso, per
la garanzia del rispetto dei livelli essenziali
di assistenza per la cura dei soggetti affetti
da gioco d’azzardo patologico;

ad adottare un piano nazionale per
garantire le prestazioni di prevenzione,
cura e riabilitazione rivolte alle persone
affette da gioco d’azzardo patologico e ad
assumere iniziative per istituire, nello
stato di previsione del Ministero della
salute, il fondo per la prevenzione, la cura
e la riabilitazione del gioco d’azzardo pato-
logico, al fine di finanziare gli interventi di
prevenzione, di informazione, di forma-
zione e di cura in favore delle persone
affette da patologia da gioco d’azzardo pa-
tologico, nell’ambito del piano obiettivo
previsto dal Ministero della salute;

a predisporre, su iniziativa del Mini-
stero dell’istruzione, dell’università e della
ricerca, d’intesa con il Ministero della
salute, campagne di informazione e a
promuovere progetti di educazione sui
fattori di rischio connessi al gioco d’az-
zardo nelle scuole di ogni ordine e grado;

ad assumere iniziative per rendere
obbligatoria l’introduzione di meccanismi
idonei a bloccare in modo automatico
l’accesso dei minori ai giochi, mediante
l’inserimento, nei software degli apparec-
chi da intrattenimento, dei videogiochi e
dei giochi on-line, di appositi sistemi di
controllo dell’accesso, per consentire l’ac-
cesso agli apparecchi da intrattenimento e
ai videogiochi esclusivamente mediante
strumenti di controllo dell’accesso.

(1-00715) (Testo modificato nel corso della
seduta) « Vargiu, Capua, Ca-
tania, Antimo Cesaro, Cim-
mino, Dambruoso, Falcone,
Monchiero, Molea, Quinta-
relli, Rabino, Vecchio, Vez-
zali, Vitelli, D’Agostino, Ma-
tarrese ».
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La Camera,

premesso che:

la ludopatia è la patologia che
caratterizza i soggetti affetti da sindrome
da gioco con vincita in denaro, così come
definita dall’Organizzazione mondiale
della sanità;

la ludopatia si configura come una
dipendenza senza sostanza e, per questo
motivo, il ludopate non può fare a meno
del gioco poiché quest’ultimo è l’elemento
che gli procura sollievo momentaneo dagli
stati emotivi angosciosi o depressivi;

per ludopatia, o, come definito dal
manuale diagnostico e statistico dei di-
sturbi mentali, per gioco d’azzardo pato-
logico, si intende l’incapacità di resistere
all’impulso di giocare d’azzardo o fare
scommesse, nonostante tale comporta-
mento determini gravi conseguenze lesive
della stabilità economica, lavorativa, affet-
tiva e relazionale;

per continuare a dedicarsi al gioco
d’azzardo e alle scommesse, infatti, la
persona con problemi di ludopatia tra-
scura le attività principali della vita, quali
lo studio o il lavoro, e può arrivare a
commettere furti o frodi al fine di reperire
del denaro;

la ludopatia, mediante l’instabilità
emotiva e comportamentale, che sono al
contempo causa e concausa della patolo-
gia, può determinare rovinose crisi econo-
miche, fino a creare veri e propri tracolli
finanziari, congiuntamente al deteriora-
mento graduale dei rapporti umani più in
generale, ed in particolare dei rapporti
familiari e di coppia;

come diretta conseguenza di una
situazione esasperata, inoltre, la ludopatia
si manifesta mediante l’inattendibilità ed il
disinvestimento verso i doveri, fino a con-
durre la persona alla perdita del lavoro,
oppure a determinare l’avvio dell’utilizzo
di sostanze stupefacenti o una vera e
propria cronicizzazione della dipendenza
da alcol e/o droghe, fino a condurre, in
casi estremi, al suicidio;

l’aspetto ludico, caratteristico del
gioco, diventa secondario rispetto al biso-
gno di rischiare, di riprovare, di conti-
nuare a tentare la fortuna anche a fronte
di perdite clamorose o devastanti. Questo
atteggiamento si configura come gambling,
un comportamento compulsivo, la cui di-
namica può essere assimilabile, pur in
assenza di uso di sostanze, ad altre forme
di dipendenza patologica quali la tossico-
dipendenza e l’alcolismo;

il gioco d’azzardo patologico rap-
presenta un importante problema di salute
pubblica: la dimensione del fenomeno in
Italia è difficilmente stimabile in quanto,
ad oggi, non esistono studi accreditati,
esaustivi e validamente rappresentativi del
fenomeno;

la popolazione italiana totale è sti-
mata in circa sessanta milioni di persone,
il 54 per cento delle quali, secondo i dati
del Ministero della salute relativi all’anno
2012, sarebbero giocatori d’azzardo, men-
tre la stima dei giocatori d’azzardo pro-
blematici varia dall’1,3 per cento al 3,8 per
cento della popolazione generale, mentre
la stima dei giocatori d’azzardo patologici
varia dallo 0,5 per cento al 2,2 per cento;

secondo l’Organizzazione mondiale
della sanità oltre 1,3 milioni di italiani
sono a rischio ludopatia, anche in consi-
derazione del fatto che il gioco d’azzardo
nel nostro Paese è la patologia da dipen-
denza a più rapida crescita tra i giovani e
gli adulti;

il panorama dei giochi, in Italia, ha
subito profonde modificazioni nel corso
degli ultimi anni: la nascita di giochi dal
grande appeal per il pubblico, soprattutto
più giovane, contribuisce all’innalzamento
del rischio di patologie connesse al gioco;

l’industria del gioco ha conquistato
l’ottanta per cento della popolazione
adulta italiana e il trenta/trentacinque per
cento pratica il gioco con regolarità;

il settore dei giochi in otto anni ha
registrato un incremento del giro d’affari
del 500 per cento, passando da 22 miliardi
di euro nel 2004 a circa 95 miliardi di
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euro nel 2012, ovvero circa il 5 per cento
del prodotto interno lordo nazionale e,
nonostante la crisi, il gioco legale nel 2013
ha fruttato 84,7 miliardi di euro;

il mercato dei giochi pubblici vede
come motore trainante le slot machine,
grazie alle quali si realizzano il 55,6 per
cento del totale degli incassi;

al 31 dicembre 2014 risultano au-
torizzate 379.000 new slot e sessantamila
VLT, un particolare tipo di slot machine
che, a differenza delle new slot che accet-
tano monete da un euro, si attivano anche
con banconote di grosso taglio, così da
consentire puntate elevate, un tempo ri-
servate ai soli casinò;

nel 2011 le VLT raccoglievano il 28
per cento del fatturato totale delle slot,
mentre nel 2012 la loro quota ha superato
il quaranta per cento del totale; si trovano
in sale dedicate, con vetri rigorosamente
oscurati, e richiedono una specifica auto-
rizzazione della polizia;

altresì in progressivo aumento è il
fenomeno dei giochi on-line: scommesse
sportive, ippiche, poker e gratta e vinci
hanno fatto registrare una crescita espo-
nenziale, pari al 16,3 per cento;

dal 18 luglio 2011, infatti, è possi-
bile giocare a poker dal computer di casa,
un affare da 1,5 miliardi di euro al mese,
con modalità tali da non assicurare un
controllo rigoroso sulla vera età dei gio-
catori ed è talvolta causa della migrazione
di parecchi denari italiani verso altri Paesi,
senza che questi possano essere intercet-
tati dalle casse erariali;

le altre tipologie di gioco si suddi-
vidono in lotterie (11,4 per cento), lotto
(7,2 per cento); scommesse sportive (4,2
per cento), giochi numerici (2,2 per cento),
bingo (2 per cento), tris (1,2 per cento);

tale mercato, nel suo complesso,
vale circa 95 miliardi di euro e nel solo
2012 è cresciuto tra il 13 per cento ed il
14 per cento rispetto al 2011;

l’azienda del gioco, anche grazie
alla costante e sfaccettata pubblicità che

giunge a qualunque fascia sociale ed età
anagrafica della popolazione, in Italia è ai
primi posti per volume d’affari;

l’offerta del gioco si è notevolmente
diversificata negli ultimi otto anni a causa
del fatto che si è reso possibile giocare
pressoché in ogni dove, dal supermercato
al web, coinvolgendo una platea sempre
più vasta anche di soggetti deboli, ed è
riuscita ad estendersi nell’arco dell’intera
giornata;

nel novembre 2013 il gruppo par-
lamentare Fratelli d’Italia-Alleanza nazio-
nale ha depositato una proposta di legge
recante « Norme per la prevenzione e il
contrasto del gioco d’azzardo patologico,
nonché in materia di pubblicità del gioco
d’azzardo, di tutela dei minori e di disci-
plina dell’apertura di sale da gioco », esa-
minata congiuntamente ad altre proposte
con il medesimo oggetto già a partire dal
successivo mese di dicembre;

l’esame di tali proposte di legge,
tuttavia, si è arenato già nel mese di
ottobre 2014 a causa di alcune problema-
tiche connesse ai profili di rilievo finan-
ziario delle stesse;

durante l’esame in sede consultiva
presso la Commissione bilancio della Ca-
mera dei deputati del provvedimento, in
data 18 settembre 2014, il rappresentante
del Governo ha evidenziato che dalla nota
della Ragioneria generale dello Stato ri-
sultava la richiesta di ulteriori approfon-
dimenti istruttori ai dicasteri competenti,
con particolare riguardo al Ministero della
salute, ai fini della predisposizione della
relazione tecnica;

tali approfondimenti non sono ad
oggi ancora pervenuti,

impegna il Governo:

ad intervenire con iniziative idonee a
contrastare il diffondersi della patologia di
cui in premessa mediante azioni coordi-
nate sul territorio nazionale di preven-
zione, cura e reinserimento sociale delle
persone con ludopatia;
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a porre in essere campagne informa-
tive ed educative sul gioco d’azzardo pa-
tologico, attraverso la creazione di un
portale su Internet, con particolare ri-
guardo alla prevenzione e all’educazione
dei giovani, affinché possa essere adegua-
tamente ridotto il rischio di gap mediante
interventi finalizzati all’acquisizione di
consapevolezza in tutta la popolazione;

a fissare le linee guida per lo sviluppo
degli interventi di prevenzione, cura e
reinserimento delle persone affette da lu-
dopatia;

a fissare le linee guida per lo sviluppo
di sistemi di rilevamento e monitoraggio
del fenomeno sul territorio nazionale;

a promuovere e sviluppare interventi
di prevenzione mirata nelle scuole prima-
rie e secondarie, a valenza educativa, ine-
renti i rischi e le forme del gioco d’az-
zardo patologico;

ad assumere iniziative per istituire
un sistema individuale, come la « tessera
del giocatore », al cui rilascio sarà subor-
dinato l’accesso alle sale da gioco fisiche o
virtuali e che servirà a monitorare i com-
portamenti di gioco nel pieno rispetto
della privacy;

ad assumere iniziative per porre un
limite all’apertura di nuove sale da gioco
di almeno seicento metri rispetto alle aree
ritenute sensibili come scuole, ospedali,
luoghi di culto o di aggregazione giovanile;

ad assumere iniziative per prevedere,
per gli esercizi pubblici che mettono a
disposizione della loro utenza dei compu-
ter con accesso ad Internet, l’obbligo di
dotarsi di appositi filtri in grado di bloc-
care l’accesso ai siti che offrono servizi di
giochi d’azzardo e scommesse on-line;

ad assumere iniziative dirette ad isti-
tuire un marchio nazionale destinato a
caratterizzare gli esercizi pubblici privi di
slot machine e video lotterie, con la pos-
sibilità, per i comuni, di procedere con
sgravi fiscali per gli esercizi commerciali
che decidano di rimuovere le stesse;

ad adottare le opportune iniziative
regolamentari o normative atte ad impe-
dire che nei contratti stipulati tra società
concessionaria del gioco ed i singoli eser-
centi siano previste clausole che in alcun
modo limitino il loro diritto di recesso;

ad assumere iniziative dirette ad in-
trodurre limitazioni sui messaggi pubbli-
citari concernenti il gioco d’azzardo che
tengano conto delle esigenze di tutela dei
minori e di rendere noti in maniera com-
prensibile ed esaustiva sia i pericoli della
ludopatia sia le probabilità di vincita nello
specifico gioco;

a porre l’obbligo, in capo ai gestori di
sale da gioco, di esporre pubblicamente
materiale informativo sui rischi del gioco
d’azzardo patologico, con particolare rife-
rimento all’accesso ai percorsi di cura e
riabilitazione;

ad assumere le necessarie iniziative
per la creazione di un fondo, finanziato
attraverso una percentuale sui proventi
derivanti dalla tassazione sul gioco e dalle
eventuali sanzioni elevate nei confronti di
concessionari e gestori, attraverso il quale
verranno finanziati gli interventi di pre-
venzione, cura e riabilitazione specificata-
mente destinati alle persone affette da
gioco d’azzardo patologico;

ad adottare tutte le iniziative neces-
sarie al fine di agevolare un rapido iter
delle proposte di legge di cui in premessa.

(1-00736) « Rampelli, Taglialatela, Giorgia
Meloni, Cirielli, Corsaro, La
Russa, Maietta, Nastri, To-
taro ».

La Camera

impegna il Governo:

ad intervenire con iniziative idonee a
contrastare il diffondersi della patologia di
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cui in premessa mediante azioni coordi-
nate sul territorio nazionale di preven-
zione, cura e reinserimento sociale delle
persone con ludopatia;

a porre in essere campagne informa-
tive ed educative sul gioco d’azzardo pa-
tologico, attraverso la creazione di un
portale su Internet, con particolare ri-
guardo alla prevenzione e all’educazione
dei giovani, affinché possa essere adegua-
tamente ridotto il rischio di gap mediante
interventi finalizzati all’acquisizione di
consapevolezza in tutta la popolazione;

a fissare le linee guida per lo sviluppo
degli interventi di prevenzione, cura e
reinserimento delle persone affette da lu-
dopatia;

a fissare le linee guida per lo sviluppo
di sistemi di rilevamento e monitoraggio
del fenomeno sul territorio nazionale;

a promuovere e sviluppare interventi
di prevenzione mirata nelle scuole prima-
rie e secondarie, a valenza educativa, ine-
renti i rischi e le forme del gioco d’az-
zardo patologico;

ad assumere iniziative dirette ad in-
trodurre limitazioni sui messaggi pubbli-
citari concernenti il gioco d’azzardo che
tengano conto delle esigenze di tutela dei
minori e di rendere noti in maniera com-
prensibile ed esaustiva sia i pericoli della
ludopatia sia le probabilità di vincita nello
specifico gioco;

ad assumere le necessarie iniziative
per la creazione di un fondo, finanziato
attraverso una percentuale sui proventi
derivanti dalla tassazione sul gioco e dalle
eventuali sanzioni elevate nei confronti di
concessionari e gestori, attraverso il quale
verranno finanziati gli interventi di pre-
venzione, cura e riabilitazione specificata-
mente destinati alle persone affette da
gioco d’azzardo patologico.

(1-00736) (Testo risultante dalla votazione
per parti separate) « Rampelli,
Taglialatela, Giorgia Meloni,
Cirielli, Corsaro, La Russa,
Maietta, Nastri, Totaro ».

La Camera,

premesso che:

in Italia, secondo quanto emerge da
una ricerca fatta da Sistema gioco Italia
del dicembre 2014, sono 790.000 i cittadini
dipendenti dal gioco d’azzardo, mentre 1
milione e 750 mila sono i giocatori a
rischio patologia;

una recente ricerca del Codacons
fornisce dati ancora più allarmanti. Il 50
per cento dei disoccupati italiani presenta
forme più o meno gravi di ludopatia, con
il 17 per cento dei pensionati colpiti, il 25
per cento delle casalinghe e il 17 per cento
dei giovanissimi. I ragazzi tra i 15 e i 18
anni aumentano con una media del 13 per
cento all’anno. Sono 400.000 i bambini tra
i 7 e i 9 anni che risultano contagiati dalla
dipendenza per il gioco;

nell’anno 2013 solo con le slot
machine e le videolotterie gli italiani
hanno speso 47,5 miliardi di euro (il 56
per cento di quanto speso complessiva-
mente nel gioco). Le vincite incassate sono
state pari a 38,5 miliardi di euro e allo
Stato sono finiti 4,3 miliardi di euro. Nel
2014 la raccolta complessiva parla di 45,6
miliardi di euro, con un gettito per l’erario
pari a 4,1 miliardi di euro;

in Italia ci sono circa 400.000 slot
machine, in media 1 ogni 150 abitanti;

il « decreto Balduzzi » n. 158 del
2012 (convertito, con modificazioni, dalla
legge n. 189 del 2012) ha creato l’osser-
vatorio sulle ludopatie, riconoscendo la
ludopatia come una patologia che carat-
terizza i soggetti affetti da sindrome da
gioco con vincita in denaro;

i costi sociali legati al gioco sfio-
rano 7 miliardi di euro in quanto ogni
giocatore patologico costa allo Stato 38
mila euro annui;

le nuove modalità con cui è possi-
bile giocare d’azzardo hanno in comune
alcune caratteristiche quali la velocità
della giocata, la facile accessibilità dei
giochi (ormai quasi tutti gli esercizi com-
merciali sono dotati di slot), la « norma-
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lizzazione » del gioco d’azzardo, la lega-
lizzazione – visto che il primo promotore
è lo Stato – che inculcano nel giocatore la
sensazione di avere quasi il dovere di
provarci che, rafforzata dal contesto, elude
o minimizza la presa di coscienza del
pericolo di una dipendenza che man mano
si consolida;

un’indagine della Guardia di Fi-
nanza nel maggio 2014 ha riscontrato
gravissime irregolarità, tra cui la presenza
dei minori e giochi clandestini, in quasi
tutte le sale scommesse. Su 2.266 esercizi
ispezionati in tutta Italia, il 31 per cento
è risultato fuori norma. Un centro su tre;

l’articolo 1, comma 33, della legge
di stabilità per il 2015, approvata nel
dicembre 2014, destina una quota pari a
50 milioni di euro all’anno alla preven-
zione, alla cura e alla riabilitazione dei
malati di ludopatia, di cui 1 milione di
euro all’anno per la sperimentazione di
modalità di controllo tramite specifici sof-
tware che consentano al giocatore stesso di
ricevere messaggi di allerta in base al
monitoraggio del proprio comportamento
nei confronti del gioco,

impegna il Governo:

ad assumere iniziative, per quanto di
competenza, volte a promuovere misure
restrittive, sia di ordine normativo che
amministrativo, finalizzate al contrasto
della diffusione del gioco d’azzardo;

a monitorare le attività che ruotano
intorno al gioco d’azzardo al fine di eli-
minare quelle illecite che affiancano il
gioco legale;

ad assumere tutte le iniziative oppor-
tune perché siano destinate risorse ade-
guate al fine di riabilitare i giocatori
dipendenti e prevenire l’ulteriore aumento
dei malati;

a prevedere nelle scuole primarie e
secondarie dei percorsi specifici volti ad
informare ed educare i giovanissimi ai
rischi connessi ai vari tipi di giochi.

(1-00759) « Di Lello, Catalano, Di Gioia,
Fava, Locatelli, Pastorelli,
Borghese, Labriola, Melilla,
Merlo ».
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Stabilimenti Tipografici
Carlo Colombo S. p. A.



€ 4,00 *17ALA0003900*
*17ALA0003900*


