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Resumo

Introducdo: As insalubres condi¢fes do sistema penitenciario contribuem para disseminacdo de doencas
contagiosas, em especial infeccdo pela sifilis e HIV/AIDS, constituindo grave fator de risco a saude dos
detentos, seus contatos, sobretudo familiares e equipe atuante no ambito prisional. Essas interacdes relevam
gue as infec¢bes ndo ficam restritas aos muros dos estabelecimentos penais. Garantir o direito 4 salde das
pessoas privadas de liberdade é um desafio para equipe de enfermagem. O objetivo do trabalho é descrever
acOes da equipe de enfermagem para prevencdo, tratamento e controle de doencas sexualmente
transmissiveis num complexo penitenciario masculino. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia
da equipe de enfermagem no planejamento e execugdo de atividades preventivas, tratamento e controle de
infecgcBes sexualmente transmissiveis num presidio masculino de Salvador/BA. Resultados e Discussao:
Foram realizadas rodas de conversas, quinzenalmente, para grupos distintos de internos e companheiras (0s),
abordando questbes sobre sexualidade, prevencdo e redugdo de danos. A distribuicdo de preservativo
masculino foi acompanhada de orientacéo educativa, antes das visitas intimas e no cotidiano para os internos.
A periodicidade dos exames laboratoriais, consulta com infectologista e distribui¢do dos antirretrovirais para
os infectados constituiram acdes de tratamento e controle, mantidas mediante articulacdo com a rede publica
municipal e estadual de sadde. Conclusdo: Assegurar aos apenados os direitos humanos fundamentais
previstos na Constituicio Federal/1988 e na legislacdo do Sistema Unico de Salde, é atribuir-lhes o estatuto
da igualdade e cidadania, € transforma-los em semelhantes, o que ndo significa a defesa do seu crime, mas da
sua condi¢do humana.

Palavras-chave: InfecgGes sexualmente transmissiveis, Controle de doengas transmissiveis, Educagdo em
Saude.

INTRODUCAO

Conforme o Levantamento Nacional de Informacdes Penitenciarias (INFOPEN), a populacéo
prisional em dezembro de 2014 era de 622.202 detentos, com taxa de ocupacdo de 167% e com
déficit de 250.318 vagas. Segundo a mesma fonte, nos ultimos 14 anos a populagdo do sistema
prisional brasileiro “teve um aumento de 167,32%, muito acima do crescimento populacional
(MINISTERIO DA JUSTICA, 2014).

Na Bahia, a populacéo prisional total aproximada é de 15.611 detentos, com taxa de 10,31 por

10.000 habitantes, sendo que ha um total de 8.597 vagas apenas, gerando, portanto, uma taxa de
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ocupacio de 182% (MINISTERIO DA JUSTICA, 2014).

Segundo dados do Ministério da Saude, pessoas privadas de liberdade tém, em média, chance
28 vezes maior do que a populacdo em geral de contrair tuberculose. A taxa de prevaléncia de
HIV/Aids entre a populacéo prisional era de 1,3% em 2014, enquanto entre a populacdo em geral
era de 0,4% (MINISTERIO DA JUSTICA, 2014).

Um estudo sobre a préatica de enfermagem no Sistema Prisional do Estado do Rio de Janeiro
possibilitou aprofundar o conhecimento da realidade vivenciada pelos profissionais de enfermagem.
Foi identificado que a equipe tem como principios basicos a pratica do cuidado e a relagédo de ajuda
na atencdo a salde dos apenados, porém sofrem interferéncias do préprio Sistema. As limitacoes
estdo relacionadas a presenca do agente penitenciario e a periculosidade, que dificultam a
autonomia do profissional de enfermagem no desempenho de suas acbes. A atuacdo dos
profissionais se da baseada nos aspectos éticos da profissdo, com respeito a vida, a dignidade e aos
direitos da pessoa humana, considerando as especificidades préprias a condicdo destes clientes
(SOUZA; PASSOS, 2008).

Os mesmos autores abordam que a enfermagem, ao cuidar do outro, estabelece uma relacao
na qual devem ser considerados os valores, ideais, preconceitos, crencas, expectativas, experiéncias
anteriores, que estdo presentes em cada um dos sujeitos envolvidos e que influenciam a relacéo.
Conforme estes, “o cuidado se caracteriza por um processo diversificado, que assume diferentes
contextos conforme o momento e o vivido na relagdo que se estabelece entre sujeito (apenado) e
profissional (enfermagem)”. Acreditam também que deve ser dada atencdo ao ambiente onde
ocorrem as relagdes para o cuidado, “pois a forma como o sujeito apreende o ambiente como o
contexto humano de relagdes e se percebe no mesmo pode influenciar tanto favorecendo quanto
dificultando a integracao e o crescimento dos sujeitos envolvidos na relagao”.

Outra pesquisa, realizada no Estado da Paraiba acerca da Atencdo Béasica a salde no sistema
penitenciario e atuacdo da enfermagem, ressalta que a auséncia de acGes de planejamento familiar
pode significar um problema, sobretudo no que se refere ao aprisionamento masculino, haja vista
que os homens tendem a manter lagos afetivos com conjuges quando privados de liberdade e que o
ndo uso do preservativo masculino, por exemplo, eleva os indices de Infecches Sexualmente
Transmissiveis IST's e gravidez ndo desejada. Segundo os autores, a partir dessas lacunas, devem
ser pensadas e repensadas as acOes de planejamento familiar no &mbito prisional, e “uma vez que a

visita intima é uma realidade vivenciada, discutir questfes relacionadas a paternidade responsavel,
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métodos contraceptivos, e prevengdo de IST torna-se premente no dmbito do encarceramento”
(BARBOSA, 2014).

No ano de 2014, em substituicdo a Politica Nacional de Salde no Sistema Penitenciario
(PNSSP) e a partir da avaliacdo de dez anos de sua implantagdo, sob a ética do Ministério da Salde,
nasce a Politica Nacional de Atencdo Integral & Salde das Pessoas Privadas de Liberdade no
sistema Prisional (PNAISP), com o objetivo de ampliar as a¢ées do Sistema Unico de Saude (SUS)
fazendo com que cada unidade basica de saude prisional passasse a ser visualizada como um ponto
de atencdo da Rede de Atencdo a Salde. Destarte, essas mudangas podem ser vistas como grande
ganho na garantia dos Direitos Humanos no Brasil, artigo 1° da Constituico Federal
(MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

Conforme a Legislacdo em saude no sistema penitenciario (2010):

entre 0s agravos e as doengas que mais acometem a populacao prisional estdo as
infectocontagiosas, em especial a tuberculose, as DST e HIV/AIDS, mas também
as hepatites e a hanseniase. Tal quadro contrasta com os dados gerais da populagéo
brasileira, onde se verifica, cada vez mais, uma maior incidéncia de doencas
cronicas ndo transmissiveis (DCNT) frente as infecto-contagiosas e parasitarias. O
PNSSP foi instituido considerando justamente as condigcdes desfavoraveis de
habitabilidade e salubridade da maioria das unidades prisionais no pais, bem como
as elevadas taxas de prevaléncia de infeccéo pelo HIV/AIDS, tuberculose, hepatites
e outras doencas sexualmente transmissiveis e infectocontagiosas no sistema
penitenciario nacional. Estdo previstas acles voltadas para esses e outros agravos

no PNSSP, de modo a garantir a atencdo integral em salde as pessoas privadas de
liberdade.

Assegurar aos apenados os direitos humanos fundamentais previstos na Constituicdo
Federal/1988 e na legislacdo do Sistema Unico de Salde, é atribuir-lhes o estatuto da igualdade e
cidadania, é transforméa-los em semelhantes, o que ndo significa a defesa do seu crime, mas da sua
condi¢do humana (BRASIL, 1988).

Um estudo de sobre o perfil dos internos no sistema prisional do Rio de Janeiro (2006) aborda
as especificidades do sexo masculino ou feminino no processo de exclusao social e entrevista 2039
presos. Os fatores mais fortemente associados ao sexo masculino: visita intima na prisdo, estar
preso por sete anos ou mais, ser casado,condenacao por roubo, ter ainda trés anos ou mais a cumprir
de pena e uso de maconha antes de ser preso. Entre os presos que informaram historia de DST na
prisdo, as mulheres informaram 3,8 vezes mais frequéncia de tratamento do que os homens. O

estudo conclui que embora homens e mulheres sejam igualmente excluidos da “vida social” muito
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antes e também depois da prisdo, existem algumas caracteristicas que os diferenciam no processo de
injustica social (CARVALHO, 2006).

Conforme Cruz, Souza e Batitucci (2013):

0 crescimento da populacdo em ritmo acelerado deparou-se com a incapacidade
gerencial e orcamentaria dos governos estaduais de proverem recursos humanos
capacitados, notadamente para lidar com situacGes de maior complexidade, como o
controle e a seguranca das unidades prisionais, que envolvem vigilancia e
fiscalizacdo do fluxo de pessoas, equipamentos (como armas e equipamentos) e
informacdes. Soma-se a isso a necessidade de fomentar politicas publicas de
melhoria de gestdo e humanizagdo do sistema, com a implantacdo dos nucleos de
salde e psicossocial nas unidades prisionais, contando com a contratacdo de
profissionais qualificados como médicos, psicologos e assistentes sociais, reforco
dos nucleos de ensino e profissionalizacdo nas unidades prisionais, bem como
atencdo com a éarea juridica. O atendimento juridico permite ndo apenas uma
atencdo ao apenado, mas também que revisdes das penas pudessem ser realizadas
aumentando o giro de presos no sistema, liberando vagas para 0s presos que
estavam nas cadeias publicas. Adicionado a essa acdo, o refor¢co das comissdes
técnicas de classificacdo nas unidades prisionais poderia permitir uma melhor
avaliacao do preso e seu potencial de reinsercao social.

Uma revisdo sistematica realizada por Gois et al. (2012), aponta as precarias condi¢es de
confinamento, a desnutricdo, a superlotacdo das celas, a marginalizacdo social, a dependéncia de
drogas ilicitas e o baixo nivel socioecondmico sdo fatores que facilitam a elevada disseminacao de
doencas e agravos entre presidiarios, como tuberculose, hepatite B, hepatite C, AIDS e outras
doencas sexualmente transmissiveis.

O mesmo autor afirma que a producdo cientifica sobre salde penitenciaria esta presente nos
cinco continentes do mundo, apresentando predominancia da abordagem quantitativa, com foco na
identificacdo do perfil sociodemografico e das condi¢bes de salde dos encarcerados: incidéncia de
tuberculose, de infeccdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana e pelo Virus da Hepatite C.
Predomina os estudos sobre sexo masculino e que demanda mais pesquisas que possam orientar
politicas e estratégias de satde. E ainda abordada a necessidade de producéo de saberes especificos
na area da saude penitencidria, que “visem subsidiar praticas que possam Vvir a se tornar estratégias,
ferramentas e modelos tedrico praticos para o processo de cuidar diante das necessidades
especificas dos encarcerados”.

Assim, sdo poucos os estudos encontrados na literatura sobre atengdo a sifilis e outras
infeccOes sexualmente transmissiveis no ambito penitenciario e assisténcia de enfermagem

requerendo maior aprofundamento sobre o tema.
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A importancia em estudar o tema e em realizar intervengdes de enfermagem relaciona-se ao
fato da privacédo de liberdade atribuir & populacgdo carceraria a condicdo de populacdo em situacao
de vulnerabilidade. Este fato é agravado pelas condicGes insalubres do sistema penitenciario, como
superlotacdo, higiene deficiente, celas mal ventiladas, alimentos de ma qualidade e aquém do
necessario, falta de estrutura adequada e suficiente para o atendimento médico, auséncia de uma
politica substancial de inser¢do em atividades laborais, violéncia e abalo emocional. Esse contexto
contribui para disseminacdo de doencas contagiosas, em especial a infeccdo pela sifilis e HIV/
AIDS, constituindo grave fator de risco a saude dos detentos, pessoas que fazem contato, sobretudo
familiares e equipe que atua no contexto prisional.

Tendo em vista este cenario, é necessario compor este relato de experiéncia com acfes
exitosas da equipe de enfermagem para prevencdo, tratamento e controle de doencas sexualmente

transmissiveis num complexo penitenciario masculino.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia da equipe de enfermagem no planejamento e execucdo
de atividades preventivas, tratamento e controle de sifilis e outras infecgdes sexualmente
transmissiveis.

As acdes foram desenvolvidas no periodo de 2016 a 2017, destinadas a todos os internos e
seus familiares, sobretudo aqueles que faziam visita intima. As atividades foram fundamentadas no
direito constitucional da saide como direito da pessoa e dever do estado conforme PNAISP.

O local de estudo foi o Presidio Salvador. O Sistema Prisional do Estado da Bahia é
coordenado/gerido pela Secretaria de Administracdo Penitenciaria e Ressocializacdo (SEAP), com
diversas unidades distribuidas pela capital e interior do estado. O Complexo Penitenciario fica
sediado no bairro da Mata Escura, e conta com sete unidades prisionais.

O Presidio Salvador é uma unidade prisional masculina, situada no Complexo Penitenciario
da capital Baiana, onde acolhe os presos até o julgamento definitivo.. A unidade é subdividida em
prédio principal e anexo, dispde capacidade real de acolhimento para 784, no entanto , atualmente
conta com 1028 internos, gerando superlotagéo no sistema. O estabelecimento prisional dispbe de
duas equipes de saude compostas por enfermeiros, psicologos, assistentes sociais, odontologos,

médicos, técnicos de enfermagem e auxiliares de satde bucal (SEAP, 2017).

RESULTADOS E DISCUSSAO
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Foram desenvolvidas atividades administrativas, educativas e assistenciais pautadas em
normas estabelecidas pelo Ministério da Salde para prevencdo, tratamento e controle de infec¢oes
sexualmente transmissiveis e outras doencas.

As acdes desenvolvidas pela equipe de enfermagem da unidade prisional foram dividas em
trés eixos organizacionais: administrativas, educativas/preventivas e assistenciais. Dentre as
administrativas, h4 o planejamento com o diretor da unidade e articulagdo com agentes
penitenciarios para a realizacéo das rodas de conversas.

O servico de saude prisional por se tratar de Unidade Bésica ndo dispde de determinados
especialistas médicos (infectologia, urologia, cirurgia geral, etc), necessitando realizacdo de
consultas e exames extramuros, sendo necessaria articulagdo com a rede de apoio com 0s servi¢os
de saude fornecido pelo estado e municipio, atendendo as demandas de salde existentes e dando
resolucGes aos casos concretos.

Nas agdes educativas/preventivas foram priorizadas as rodas de conversas mediadas pelo
enfermeiro da unidade e direcionadas para dois grupos distintos: internos e companheiras(os),
quinzenalmente, com duracdo média de 40 minutos abordando temaéticas sobre sexualidade,
prevencdo e reducdo de danos relacionadas a infeccBes sexualmente transmissiveis e outras
patologias oportunistas, distribuicdo e orientacdo acerca do preservativo masculino e higiene
corporal. Suscitando respostas a varios questionamentos do publico e melhora no nivel de
informacdo dessa populacdo, além da evidente reducdo de casos de sifilis.

Almejou-se que as pessoas privadas de liberdade recebessem aconselhamento em
IST/HIV/AIDS no momento da entrada do presidio e durante o periodo que por la permanecerem
por meio de palestras, orientacBes e educagdo continuada. Assim também com objetivo de melhoria
do acesso ao diagnostico e ao tratamento para IST/HIV/AIDS com implementacdo da abordagem
sindrdbmica para todas das pessoas privadas de liberdade e seus familiares, além da efetiva
distribuicdo de preservativos a estas.

Aos presidiarios sdo assegurados ainda outros direitos fundamentais, para a manutencao da
saude, em uma perspectiva da melhoria da qualidade de vida como: alimentacdo, vestimenta, visita
da familia e amigos; direito de escrever e receber cartas, ser chamado pelo nome, de realizar
trabalho remunerado, ter assisténcia médica adequada além de assisténcia educacional, social,
religiosa e judiciéria.

Em relacdo a assisténcia, a equipe de enfermagem realiza uma triagem com todos 0s internos

que adentram o sistema prisional, realizando anamnese, administracdo de medicacOes e
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imunobioldgicos, testes réapidos (sifilis, HIV, hepatites B e C) e curativos. Ainda é realizado
tratamento das patologias e encaminhamento externo aos internos que necessitam de assisténcia

médica de maior complexidade.

CONCLUSOES

Os profissionais das equipes de salde, convivendo com pessoas privadas de liberdade e
entendendo as representacGes sociais da doenca, podem induzir mudancas significativas nos
sistemas prisionais. A acdo do enfermeiro cumulada a pratica pedagdgica no ambiente prisional
carecem de aprofundamento e estudo, da sociedade e dos pesquisadores em educagéo, razéo que nos
mobiliza a pisar em solo tdo fértil e desafiador e com grandes possibilidades de vivéncias e
aprendizados numa perspectiva civilizatdria e dialética aos saberes e direitos dos prisioneiros, dos
familiares, da equipe intervencionista e da vida na prisao.

A proposta de acdo da verificacdo e prevencao de sifilis e outras ISTs nesse presidio beneficia
a pessoa presa, seus familiares (especialmente nos locais onde acontecem visitas intimas) e 0s
funcionarios, através de programas de aconselhamento e de educacdo continuada para a salde e
realizacdo de exames visando a prevencdo dessas doengas em parceira com as unidades de saude
locais.

Além desses beneficios, a proposta de intervencdo com educacgdo continuada funciona como
um instrumento de controle social na prisdo e humanizacdo garantidora de direitos para todos
envolvidos. Defender os direitos humanos dos prisioneiros € atribuir-lhes o estatuto da igualdade e
da cidadania, é transforma-los em semelhantes, o que ndo significa a defesa do seu crime, mas da
sua condi¢do humana.

O direito universal a salde deve ser questionado enquanto fenémeno real, apesar de ser
garantido enquanto norma juridica. A saude para 0s sujeitos desta ndo se limitara a auséncia de
IST/HIV/AIDS, sendo o processo saude-doenca determinado por outras condi¢es de vida, como
liberdade, familia e dignidade da pessoa humana. Os profissionais das equipes de salde,
convivendo com pessoas privadas de liberdade e entendendo as representacfes sociais da doenca,

podem induzir mudangas significativas no nos sistemas prisionais.

Alinhar investigacdo a proposta de intervencdo em salde das pessoas em privacdo de
liberdade € estritamente necessario para a constru¢cdo de um direito a saude que va além da
formalidade e de bases legais insuficientes. Nesse viés, portanto, necessita-se de estudos epi-

demioldgicos continuos que fornecam informacdes atualizadas sobre o estado de salde de todos
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envolvidos nesse estudo. Desse modo, espera-se que os resultados deste trabalho possam contribuir
para a prevencdo de IST/HIV/AIDS na unidade prisional estudada, estimulando a realizacdo de
outras investigacoes e servindo para orientar a adocdo de outras medidas preventivas.

Finalmente, ao sistematizar esse trabalho conjunto e interdisciplinar, espera-se estimular e
contribuir para o fortalecimento e ampliacdo das acfes interdisciplinares em saude, especialmente
no &mbito da educacdo continuada para profissionais da area de salde e a comunidade, fazendo com
que cada vez mais, esta estratégia se torne uma metodologia cotidiana para o desenvolvimento de
programas de promocdo a salde no sistema prisional, dignidade da pessoa humana, em direitos e

valores.
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