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RESUMO

Contemporaneamente, muito tem se discutido sobre a sadde no sistema penitenciario, assim o
objetivo desse estudo foi analisar 0 acesso do preso e dos profissionais do sistema
penitenciario de Formosa aos servicos de saude no exercicio do direito. Sendo a finalidade do
presente artigo, analisar o acesso da populacdo privada de liberdade aos servicos de salde
realizados nas unidades penitenciarias. A dificuldade do preso ao acesso a saude encadeia a
proliferacdo de doencas dentro dos presidios, sendo este um problema também para a area
administrativa e agente. Vale ressaltar a busca na evolugdo da assisténcia a satde no sistema
penitenciario brasileiro pelo Ministério da Justica e da Saude e demais 6rgdos, com a
finalidade de que as acdes e servicos de salde penitenciaria observem as diretrizes conforme
o0s principios do sistema Unico de saude (SUS). A metodologia da pesquisa em questdo foi a
pesquisa bibliografica e a pesquisa de campo realizada por meio de resposta a entrevista
estruturada por agentes prisionais que atuam na seguranca do sistema prisional de Formosa.
Os dados coletados levam a observacdo de que a populacdo carceraria de Formosa possui
acesso ao sistema de salde no atendimento pelo SUS nas unidades hospitalares locais. Os
resultados levam a conclusédo que, mesmo diante das dificuldades enfrentadas no sistema
penitenciario, assim como na salde, 0S presos possuem acesso e acompanhamento nas
diversas areas da salde, garantindo assim seus direitos.

Palavras-chave: Agentes Prisionais. Preso. Salde. Sistema Penitenciario.

ABSTRACT

At the same time, much has been discussed about health in the penitentiary system, so the
purpose of this study was to analyze the access of prisoners and professionals of the prison
system of Formosa to health services in the exercise of the right. The purpose of this article is
to analyze the access of the population deprived of liberty to the health services performed in
the penitentiary units. The prisoner's difficulty in accessing health leads to the proliferation of
diseases within prisons, which is also a problem for the administrative area and agents. It is
worth emphasizing the search for the evolution of health care in the Brazilian penitentiary
system by the Ministry of Justice and Health and other organs, so that the actions and services
of penitentiary health observe the guidelines according to the principles of the single health
system (SUS). The methodology of the research in question was the bibliographical research
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and the field research carried out by means of response to the interview structured by prison
agents that act in the security of the prison system of Formosa. The data collected lead to the
observation that the prison population of Formosa has access to the health system in the SUS
care in the local hospital units. The results lead to the conclusion that, despite the difficulties
faced in the penitentiary system, as well as in health, prisoners have access and monitoring in
the various health areas, thus guaranteeing their rights.

Key-Words: Prison Agents. Prisoner. Health. Penitentiary system.

1 INTRODUCAO

O direito a salde esta disposto nos artigos 196 a 200 da Constituicdo Federal de
1988 e define que o Estado é responsavel por garantir a salde e direito de todo o cidadao,
dessa forma visa a construgdo de uma sociedade. De acordo com o INFOPEN (2017)
atualmente a populacdo carceraria brasileira € de aproximadamente 726.712 (setecentos e
vinte seis mil e setecentos e doze) presos, conforme dados apresentados pelo Levantamento
Nacional de Informagdes Penitenciérias.

Existe um caos em relacdo a satde dos encarcerados e profissionais de segurancga
publica, por causa da superlotacdo de prisioneiros nas celas, que se encontra em estado de
extrema precariedade e insalubridade, tornando os estabelecimentos prisionais um ambiente
promissor a proliferacdo de bactérias e contagio de doengas. Em contraponto, contempla a
obrigatoriedade e possibilidade do Estado em atuar no fornecimento de assisténcia a satde das
pessoas privadas de liberdade.

O individuo encarcerado no Brasil se tornou um género de nao cidadao, pois ele
ndo tem preservado os direitos fundamentais garantidos na constituicdo. Muitas vezes esses
individuos que sdo isolados da sociedade e ja se encontravam vulneraveis antes mesmo de
serem presos, assim, esses seres humanos sdo vistos pela sociedade como sub-humanos, pois
ja era alvo de preconceito de classe e de cor e quando este sujeito comete algum crime a
justica os define como criminosos.

Diante disso, a problemaética a ser analisada no trabalho é: O acesso do preso e dos
profissionais do sistema penitenciario de Formosa aos servi¢os de saude tem garantido o
exercicio do direito a satde na privagdo de liberdade?

O objetivo geral do presente trabalho foi analisar o acesso do preso e dos
profissionais do sistema penitenciario de Formosa aos servi¢os de saude no exercicio do
direito. Como objetivos especificos observa-se identificar a ocorréncia da assisténcia ao preso

por intermédio de acgOes estatais; descrever as politicas publicas de saude no sistema
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penitenciario; analisar o direito a salde como garantia fundamental do preso e dos
profissionais do sistema penitenciario.

A relevancia do motivo pelo qual foi escolhido o tema em questdo para o presente
trabalho, deve-se a atuacéo da Policia Militar do Estado de Goias na participacao do cotidiano
das penitenciarias, porquanto, o agente de seguranca é exposto a risco de salde, e contégio de
doencgas que podem ser transmitidas ao entrar em contato com a pessoa privada de liberdade,
que esta sendo escoltada ou removida. Por conseguinte, contribuir para que instituicdo possa
realizar um trabalho de prevencdo e combate as doencas, assim sendo, evitar que o policial
seja contaminado.

O trabalho é dividido em trés capitulos, inicialmente é tracada uma abordagem
tedrica sobre a visdo constitucional, posteriormente, a lei de execucdo penal e politicas
publicas. Em seguida € realizada uma analise do sistema penitenciario e assisténcia a salde a
partir do pensamento de diversos doutrinadores, abordando o atual sistema, definicdes de
estabelecimentos penais e o exercicio do direito a saude no sistema penitenciério. Por fim, no
terceiro capitulo pesquisa a realidade da salde no sistema penitenciario de Formosa,
igualmente relaciona o direito a satde com os direitos humanos e a discussdo dos resultados
alcancados por meio da coleta de dados junto a profissionais do sistema penitenciario e

delegado de policia local.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 NA CONSTITUICAO FEDERAL (CF)

Elencado na Constituicdo Federal (BRASIL, 1988), o exercicio do Direito a
Saude é considerado um direito fundamental, conferido as pessoas. Assim, objetivando a
protecdo para todos os cidadéos, visando a construcdo de uma sociedade igualitaria, verifica-
se que nos artigos 196 a 200 da CF, as responsabilidades do Estado na promog&o da satde de
todos como um dever séo reforcadas.

Dessa forma, os servicos publicos e as agOes de saude fazem parte uma rede
regional e hierarquica formando um sistema unificado e organizado de acordo com o art. 198
da Constituicdo Federal. No art. 199 da Constituicdo (BRASIL, 1988) institui que a
assisténcia a salde é de & iniciativa privada, dessa maneira as organizacdes privadas podem
participar de maneira suplementar do sistema Gnico de saude, conforme as diretrizes deste,

diante de um contrato de convénios ou direito publico, tendo precedéncia os institutos
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filantropicos e as sem fins lucrativos. Por fim, o art. 200 elenca a competéncia e outras

atribuicBes do sistema Unico de salde nos termos da lei.

2.2 NA LEI DE EXECUGAO PENAL (LEP)

A Lei 7.210/84 apronta no artigo 1° que o papel da execucgdo penal é a efetivacéo
de acondicionamentos de sentenca proporcionando condi¢cbes que proporcionem uma
harmonica integracdo do individuo condenado e do internado na sociedade. Diante disso,
Marcdo (2014) elenca que a Lei de Execucdo Penal é entendida como norte juridico que
elenca os direitos e os deveres dos individuos que estdo em privacao de liberdade. No art. 14,
caput, assegura a assisténcia a salde do preso ou do interno de maneira preventiva e também
curativa, de maneira a abranger ainda atendimento médico, odontolégico e farmacéutico.

Ocorre que, a realidade demonstra, todavia, que o sistema penitenciario ndo
dispde nem de pessoal ou equipamentos que consigam assegurar aos presos um atendimento
de saude apropriado. De acordo com Avena (2014) a caréncia de recursos e profissionais da
rede publica de saude para a realizacdo dos servicos de atendimento a populacdo carceraria
com qualidade. A efetivacdo desses direitos pelo Estado ainda ndo se fortaleceu até os dias
atuais, dificultando a efetividade do direito de assisténcia a salide do preso no sistema

penitenciario.

2.3 POLITICAS PUBLICAS E O ATUAL SISTEMA PENITENCIARIO BRASILEIRO

De acordo com a Legislacdo de Saude no Sistema Prisional LSSP (BRASIL,
2014) as Politicas Publicas elaboradas pelo Ministério da Salde para o atendimento a
populacdo carceraria no Brasil passa por algumas adequagfes. Uma destas esta relacionada a
Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude das Pessoas Privadas de Liberdade no ano de
2014, visando garantir a esta populacdo o cuidado a satde no ambito da salde publica e de
abrangéncia do Sistema Unico de Saude.

Segundo a LSSP (BRASIL, 2014) também no ano de 2014 foi deliberado o
servico de avaliagdo e acompanhamento de pessoas com transtornos mentais privadas de
liberdade, designando a realizacdo de medidas terapéuticas com esses individuos,
redirecionando assim, 0os modelos de assisténcia a salde no sistema penitenciario. Essa
modificagdo ocorreu devido a instituicdo da Lei 10.216/2001 que elenca os direitos dos

individuos portadores de transtornos mentais e a obrigatoriedade da assisténcia a saude,
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mesmo que em estado de privagéo de liberdade. A ocorréncia dessas mudangas representa um
ganho importante no que se refere ao exercicio do direito a salide do preso, assim como
assegura os Direitos Humanos e a Constituicdo brasileira diante da responsabilidade do
Estado.

Diante disso, Verdélio (2017) referencia que em pesquisa realizada no ano de
2016 o namero da populagdo carceréria no Brasil era de 726.712 detentos. Esse numero foi
produzido por meio do Levantamento Nacional de Informacdes Penitenciérias (INFOPEN),
em conjunto com o Departamento Penitenciario Nacional (DEPEN), sob atuacdo do
Ministério da Justica. Dados anteriores, do ano de 2014, apresentam que essa mesma
populagéo era de 622.202, demonstrando um crescimento de aproximados 104 mil pessoas
privadas de liberdade, mantidas no sistema penitenciério. Desse total, aproximados 40% estéo
em prisdo provisoOria, ainda aguardam julgamento e sentenca definitiva e de acordo com
outros dados mais da metade desse nimero séo jovens com idades entre 18 a 29 anos e ainda
64% é parte de uma populacdo negra.

Verdélio (2017) salienta ainda que no sistema prisional do Brasil, apesar do
nimero apresentado em diversas pesquisas de superlotacdo do sistema prisional, ainda
possuem 368.049 vagas para presos em diversas penitenciarias, assim como assegura a
pesquisa realizada no Levantamento Nacional de InformacGes Penitenciarias. De acordo com
o diretor do DEPEN Jefferson de Almeida “temos dois presos para cada vaga no sistema
prisional, porém ocorreu um aumento significativo nas unidades de prisdo, e mesmo assim
ndo se pode dizer que o sistema estd preparado para receber uma populacdo maior, que
aumenta a cada dia”.

Corroborando com isso, pesquisa de Verdélio (2017) caracteriza que o Brasil esta
classificado como sendo o terceiro pais no ranking com o maior numero presos, em seguida
estd os Estados Unidos e a China. O pais que ocupa o quarto lugar é a Russia, cuja taxa em
2016 era de 352,6 individuos a cada 1000 mil habitantes, no ano de 2014, a populacdo
penitenciaria chinesa era de 306,22 presos a cada 100 mil habitantes.

Mediante o exposto, Marcdo (2014) reflete que tribunais tém se posicionado a
favor as melhorias ao atendimento a saude dos presos, comprovando assim a necessidade de
um acompanhamento na saude de maneira mais qualitativa, diante das diversas doengas 0s
quais os individuos estdo sujeitos. Assim como assegura o art. 14, 8 2° da Lei n. 7.210/84
observa-se que a populacdo carceraria tem direito a assisténcia e cuidados da saude e ressalta-
se assim a importancia de uma unidade de tratamento intensivo (UTI), possibilitando ainda a

execucdo da prisdo domiciliar quando necessario.
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Diante do quadro apresentado, Assis (2007) relaciona que o que ocorre ¢ uma
duplicidade de aplicagdo da pena do condenado, devido a penalidade de prisdo e o lastimoso

estado de saude que ele desenvolve no decorrer de a sua permanéncia na cela.
2.4 O EXERCICIO DO DIREITO A SAUDE NO SISTEMA PENITENCIARIO

Para melhor entendimento do assunto analisado, faz mister uma analise evolutiva
sobre a legislagdo que norteia o exercicio do direito a salde no sistema carcerario, para tanto,
deve ser levado em consideracdo as diretivas bases para tal desenvolvimento, abordando
assim, o arcabougo normativo referente ao tema.

Consoante ao ja exposto, o Plano Nacional de Salde no Sistema Penitenciario
(PNSSP), instituido pela Portaria Interministerial 1.777, em 09 de Setembro de 2003, foi
revogado em 2014 e passou por um processo de transicdo até final de 2016. Substituindo o
modelo antigo, foi instituida a Politica Nacional para Atencdo Integral a Satde das Pessoas
Privadas de Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP), por meio da Portaria Interministerial
n® 1 de 2014, onde o objetivo é garantir o acesso da populacdo presa ao atendimento dos
servicos do Sistema Unico de Salde, assim como, realizar a alocacio de novas estratégias
gestoras para fortalecer a capacidade local nesta acdo. Assim, a Legislacdo em Salude no
sistema Prisional (BRASIL, 2014) assegura que, com a publicacdo da PNAISP, o que se
esperou foi uma maior cobertura assistencial no ambito da salde a populagdo carceraria sob
custodia do Estado, executando as estratégias defendidas pelo SUS e diante do que assegura a
lei em vigor.

Assim, o Plano Nacional de Atencdo Integral a Saude das Pessoas Privadas de
Liberdade, tem como principal objetivo a garantia de acessibilidade do preso no sistema
prisional aos cuidados do sistema de satde publico, conveniado ao SUS. Entende-se ainda,
como beneficiarios da PNAISP segundo o SUS, as pessoas tuteladas pelo Estado no sistema
prisional, seus familiares e aqueles que convivem no ciclo familiar devem ter acesso as
estratégias de promocdo a saude de acordo como assegura O sistema de prevencdo de
problemas no ambito da PNAISP.

N&o obstante, o Ministério da Saude (BRASIL, 2014) descreve que, pertence ao
Estado, por meio da Secretaria Estadual de salde, a obrigatoriedade do cumprimento das
metas de atencdo basica, as acdes de recuperacao, protecdo e promogdo da satde do preso no
sistema prisional, implementado o plano de acdo da PNAISP em parceria com a
Administracdo Penitenciaria e a Secretaria de Justica e ou congéneres, considerando as

questBes prioritarias e as regionais. Essas acdes devem ocorrer de maneira articulada e
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continua ao que apresenta o Plano de Salude do Estado ou do Distrito Federal e as ferramentas
de planejamento que devem estar em concordancia com SUS nessa acdo de atendimento

prioritario ao preso no exercicio do direito assegurado na Constituicéo.

2.5 DIREITOS HUMANOS E O DIREITO A SAUDE

No que tange aos Direitos humanos, Arruda et. al. (2013) sugere que seja de um
modo amplo, que possa transpassar o controle dos direitos legais. Os Direitos Humanos se
conectam ao principio da dignidade da pessoa humana e para que seja concretizado € preciso
0 reconhecimento e o emprego de outros direitos e garantias dos individuos envolvendo os
direitos sociais, civis, culturais e econdmicos.

O direito a saude, na concepcdo de Marcdo (2014) € imprescindivel para o
desenvolvimento da pessoa, pois assegura aos individuos e grupos, protecdo contra praticas
que interferem nas liberdades fundamentais e na dignidade humana. Nesse sentido o artigo 25
da “Declara¢do Universal dos Direitos Humanos” de 1948, estabelece que o direito a saude
seja garantido a cidaddo. Os individuos devem ter acesso a um grau de vida aceitavel para
possibilitar a sua familia bem-estar e a saude e, especificamente deve receber assisténcia
médica, vestuario, o alojamento e a alimentacéo.

Assim, assegura Arruda et. al. (2013) que o salude demonstra ser um conceito
muito mais abrangente do a simples apresentacdo de enfermidade psiquica ou fisica, todavia,
insere a esse direito, outras categorias como a dignidade, alimentacdo, trabalho, moradia,
educacdo, a vida, proibicdo contra a tortura, ndo discriminacdo, igualdade, privacidade,
reunido, deslocamento, acesso a informacéo e liberdade de associagdo. Em suma, desfrutar de
salide € gozar de uma vida digna, aproveitando de uma série de direitos humanos.

De acordo com 0 que assegura a Republica do Cazaquistio (CAZAQUISTAO,
1978) a auséncia de observacdo do direito a saude pelo Estado no &mbito prisional mostra-se
em discordancia com o que assegura a declaracdo de Alma-Ata de 1978, a qual esboca um
conceito abrangente de saude, associado ao fato de ser um direito fundamental do individuo.
A declaracédo define que a satde € um estado mental, social e bem-estar fisico, e ndo apenas a
falta de enfermidade ou de doenca, e a assisténcia a saude é um direito fundamental

assegurado aos individuos.



3 METODOLOGIA

Essa pesquisa objetiva analisar o acesso do preso e dos profissionais do sistema
penitenciario de Formosa aos servicos de saude no exercicio do direito. Tem base exploratoria
de caréter descritivo (GIL, 1987, p. 41- 42; PEDROM, 1998, p 123-125). Seu objetivo é
proporcionar maior proximidade com o problema, com vista a tornd-lo mais claro. “O
planejamento para este tipo de trabalho é bastante flexivel, de modo que possibilite a
consideragdo dos mais variados aspectos relativos ao fato estudado” (IBID, p. 41).

Buscou-se através desta pesquisa, mapear questdes que envolvem o cotidiano das
relacfes de acesso dos presos e profissionais do sistema penitenciario aos servicos de salde e
a estruturacdo oferecida para o procedimento dessa atencdo, asseguradas pela legislacdo
brasileira. A averiguacdo proposta sera em uma unidade prisional de Formosa-GO.

A investigacdo, ora em curso esta atrelado a viabilizacdo do cumprimento da
legislacdo vigente no que se refere a Assisténcia Prisional, no &mbito da atencéo integral a
salde dessa populacdo compreendida no Sistema Penitenciario Nacional.

Constituira ao término, em reflexdo por parte dos profissionais que atuam nesta
unidade prisional, através de informacdo, conhecimento e questionamento relacionado ao
acesso ao servico de salde, objetivando a integralidade entre acéo x servigo x legislag&o.

A populacéo participante constituiu-se de profissionais que atuam na seguranca do
sistema prisional de Formosa. Para a coleta de dados foi utilizada a técnica da entrevista
semiestruturada. As entrevistas semiestruturadas acordam questionamentos abertas e
fechadas, onde o entrevistado tem a possibilidade de falar sobre o tema em quest&o.

Os dados coletados foram subtraidos a partir de entrevista semiestruturada
direcionada aos profissionais. A coleta de dados iniciou-se pelas informagdes que se
encontram disponiveis, passiveis de observacao.

O roteiro da entrevista contou com treze questdes para discussao, tendo em foco
aspectos pessoais, formacao profissional, dificuldades, necessidades e opinido sobre a politica
de salde adotada para os presos e profissionais do sistema penitenciario de Formosa Goias.

Os dados foram analisados a partir da comparacdo entre o que preconiza o
Programa de Atencdo a Saude do Sistema Prisional. Considerou-se a percepgdo do
pesquisador observada durante a coleta de dados.



4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A seguir sdo apresentados os resultados coletados por meio da aplicacdo do
instrumento de pesquisa aos agentes carcerarios da unidade do presidio em Formosa-GO.

Os resultados em relacdo a idade dos profissionais todas atuam como agentes
penitenciérios e apresentam como media de 26 anos na idade, entre os 6 participantes da
pesquisa, todos do sexo masculino com efetividade de trabalho em horas de trabalho semanal
de 24 X 72 horas.

Grafico 1: Tempo de servico com a populacdo carceraria

@ Menos de 1 ano
@ D=1a3anos
@ De3abanos
@ D0=5a7anos
@ Mais de 7 anos

Fonte: Nascimento (2018)
No gréfico anterior observa-se sobre o tempo de servico dos profissionais com a

populacdo carcerdria, destacando que 66,7% atuam entre 3 e 5 anos, 16,7% atuam entre 1 e 3
anos e 16,75 atuam a menos de um ano. Esse trabalho possibilita 0 maior conhecimento dos
profissionais em relacdo aos procedimentos realizado dentro da unidade de satde relacionadas
a salde do presos, assim como a assisténcia dada ao ambiente de trabalho ao qual
desempenham suas fungdes dentro do ambiente carcerario.

Gréfico 2: Formacao

@ ENSINO FUNDAMENTAL
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Fonte: Nascimento (2018)
De acordo com o grafico é possivel observar que os profissionais, 100% (6)

possuem formagdo em ensino superior completo. A questdo da formagédo possibilita aos
profissionais a aquisicdo de maior conhecimento em relagdo a legalidade das acOes
desempenhadas no ambito do sistema prisional de maneira que ndo sejam lesados os direitos
tanto dos presos quanto dos profissionais que atuam enquanto defensores da lei.

Tabela 1: Quais sdo os servicos de salde que sdo oferecidos aos encarcerados do sistema

penitenciario de Formosa?

Participantes Repostas
A Na unidade em que trabalho, no momento nenhum.
B Todos os tipos de atendimento estdo sendo direcionados ao Hospital

Municipal de Formosa.

C Atualmente os atendimentos estdo sendo realizados nos hospital municipal
de Formosa médico clinico geral, psic6logo, psiquiatria, ortopedia e tem
assistente social.

D N&o ha servi¢o de salde na unidade de Formosa, tanto que 0s casos que
envolvem a salde dos detentos sdo encaminhados para as unidades de satde
municipal.

E Servico de saude completo na medida do possivel, oferecido na unidade
hospitalar local.

F Nenhum, os atendimentos sdo realizados no hospital municipal de Formosa

Fonte: Nascimento (2018)

Observa-se na tabela que em relacdo aos servigos oferecidos estdo restritos ao
atendimento a unidade do Hospital Municipal de Formosa, observando-se as especialidades as
quais estdo disponiveis para atendimento, também de toda a populacdo. O diferencial é que
pelo fato do preso representar um risco a seguranca da populacdo o atendimento é realizado
de forma emergencial, principalmente pelo fato de que a estes sdo garantidos os direito de
atencdo basica assim como asseguram os Direitos humanos.

Ainda sobre o atual sistema e aos servi¢os de saude oferecidos, Arruda et al.
(2013), os Direitos Humanos estdo conectados a dignidade do sujeito. E para sua
concretizacdo se faz necessario o reconhecimento e aplicacdo de outros direitos, como
respeito pela dignidade e o valor de cada pessoa; os direitos civis, politicos, sociais,

econdmicos e culturais dos individuos.
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Tabela 2: Quais sdo as dualidades do servi¢co de salde para atender a necessidade dessa

clientela?
Participantes Repostas
A Falta de pessoal da &rea de saude dentro das unidades.
B Falta de atendimentos hospitalares dentro das unidades
C A dificuldade maior é a falta de material e medicamentos pois na unidade
tem uma enfermeira todos os dias, médico uma vez na semana psicélogo a
disposigdo quando ndo tem como fazer o atendimento na unidade o
reeducando é levado até o hospital. Quando o interno precisa de um
atendimento especial a equipe de saude faz o encaminhamento, mas as
vezes ha demora pois nem, sempre ha vagas.
D N&o hé efetivo de profissionais voltados para satde.
Pouco efetivo e pouco suporte material.
F Falta de equipamentos e pessoal qualificado da area de salde presente
dentro das unidades.

Fonte: Nascimento (2018)

Dentre as alternativas citadas observa-se a necessidade de profissionais com
qualificacdo especifica para atendimento da populacdo carceraria, assim como a
disponibilidade de materiais. Essa ndo € uma realidade caética apenas do municipio de
Formosa, mas também de diversos outros municipios que precisam dividir o atendimento da
populacdo civil com a populacdo carceraria, observando-se que ndo se trata de uma questdo
preferencial, mas de ajustamento das questdes que envolvem o direito do preso.

De acordo com Assis (2007) é importante salientar sobre o descaso em relacdo a
salde do preso, diante do problema da superlotacdo nas penitenciarias brasileiras, podendo
classificar ainda como um ambiente insalubre e precario para abrigar pessoas, mesmo que em
situacdo de criminosos. O ambiente das celas nas penitencidrias € propicio ao
desenvolvimento de diversas doencas de ordem biologica, fisica e psiquica dos encarcerados.

Tabela 3: Vocé poderia abordar uma vantagem e uma desvantagem de trabalhar no sistema

prisional?
Participantes Repostas
A Para atuar no sistema prisional se deve gostar do que faz, tendo em vista

que é um ambiente hostil, estressante onde ndo tempo apoio nenhum de
psicologos, nem muito menos dos direitos humanos. Tendo em vista que
muitos colegas adoecem e sdo afastados dos cargos por ndo terem esse tipo
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de apoio psicoldgico. Diante disso ndo vejo vantagens no servico centro do
sistema prisional.

B Uma vantagem é o horario através de escala e desvantagem é o ambiente
insalubre e sem apoio médico

C Desvantagem é que o sistema é caotico condi¢Ges precarias tanto para o
preso quanto pra os servidores salario incompativel com a fungdo
principalmente para servidores temporarios, vantagem nenhuma acho que a
necessidade fala mais alto e quem realmente gosta talvez ache alguma mas
eu n&o vejo.

D Devido ao ambiente de encarceramento, o desempenho das atividades
laborais se mostram desgastantes para o profissional penitenciario. Ndo ha
apoio psicologico, fato que contribui para o adoecimento dos profissionais e
seu consequente afastamento.

E Vantagem: Chance de tentar reintegrar o interno a sociedade. Desvantagem:
vulnerabilidade de doencas cronicas contagiosas.

F Desvantagem € a precariedade do ambiente prisional, uma vez que néo

possui higiene necessaria para manutencdo do interno.

Fonte: Nascimento (2018)

Dente as vantagens apresentadas pelo agente penitenciario, observa-se a questao
de fazer o que gostam e como desvantagem a precariedade do ambiente prisional. Observa-se
gue ha uma série de inadequacdes relacionadas tanto a infraestrutura quanto as condicdes de
vida, destacamos a falta ou escassez de transporte para presidiarios em carater de emergéncia,
alimentacdo, salde, dentre outras fatores agravantes a salde dos presidiarios.

Colabora Marcdo (2014) que o direito a saude é imprescindivel para o
desenvolvimento da pessoa, pois assegura aos individuos e grupos, protecdo contra praticas
que interferem nas liberdades fundamentais e na dignidade humana. Nesse sentido o artigo 25
da “Declaracdo Universal dos Direitos Humanos”, estabelece que toda pessoa tem direito a
um nivel de vida suficiente para lhe assegurar e a sua familia a saude e o bem-estar,
principalmente quanto a alimentacéo, ao vestuario, ao alojamento, a assisténcia médica.
Tabela 4: Na sua avaliacdo, o atendimento a populacdo carceraria promove a inclusdo do

preso no servico de atencdo a saude? Sim ou Nao. Por qué?

Participantes Repostas

A Né&o. O atendimento feito aos presos é somente 0 emergencial e basico.

B Nao, s6é aumenta a criminalidade.
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C Sim. Merece atencdo, pois estdo em lugar insalubre, sujeito a varias
doencas vivem em celas condados e propicio a ficar doentes.

D N&o, haja vista que ndo h& tratamento preventivo, apenas 0s casos de
emergéncia sdo atendidos.

E Sim.

N&o, porque ainda é muito precéria a situacdo de atendimento dos presos

dentro das unidades.

Fonte: Nascimento (2018)

Diante dos resultados observa-se que a saude no sistema prisional que trata da
atencdo integral a saude dos internos, tem como objetivo incluir nas acdes e servigos de saulde
do SUS, a populagdo em estabelecimentos prisionais. As acles de atencdo bésica sdo
desenvolvidas por uma equipe multiprofissional (médico, enfermeiro, odontologo, psicélogo,
assistente social, terapeuta ocupacional, auxiliar de enfermagem e auxiliar de consultério
dentério). A equipe tem como atribuicdes fundamentais: planejamento das acdes; saude;
promogéo; vigilancia e o tratamento interdisciplinar em equipe.

Assim, elenca Verdélio (2017) que os programas gue antes eram destinados somente a
populacdo geral tem invadido aos poucos sistema prisional. E quando chega ao conhecimento
sobre as implantacfes que tem acorrido nos Estados, sabe-se que existem agentes interessados
em melhorar o sistema, tanto para o0 preso quanto para os profissionais que atuam nas
unidades. E sabido que a legislacdo ndo muda a realidade, tanto que ainda tem regides que
ndo veem importancia no desenvolvimento deste trabalho.

Tabela 5: No encaminhamento do preso ao servico de salde, os profissionais possuem

acessibilidade ao atendimento?

Participantes Repostas
A Sim
B De forma precéria
C Né&o
D Sim
E Total
F Né&o

Fonte: Nascimento (2018)

Observa-se que hd uma disparidade em relacdo ao atendimento, enquanto que ao
preso € garantida a assisténcia medica, observa-se que diante das declarac6es do profissionais,

esse mesmo atendimento ndo é acessivel ao profissional carcerario. Diversas sdo as situaces
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gue desencadeiam essa desigualdade, porém, cabe elencar que todo cidaddo tem o direito ao
atendimento a salde, assim como preconiza a Constituicdo Federal.

De acordo com o Ministério da Saude (BRASIL, 2014) é imprescindivel para a
efetivacdo do cumprimento estabelecido pela legislacdo vigente no pais, que na atencdo a
salde, as equipes desenvolvam as atribuigdes fundamentais. Isso engloba o planejamento a
promoc¢do das agBes em salde; a vigilancia na execugdo dos procedimentos; o trabalho
interdisciplinar em equipe e seu funcionamento recursal disponibilizado pelo Ministério da
Justica em parceria com o Ministério da Saude.
Tabela 6: Vocé acha que a politica de salde atual garante a assisténcia de qualidade aos

presos e aos profissionais do sistema penitenciario?

Participantes Repostas
A Né&o. De forma alguma.
B N&o, precisa mudar essa politica, pois todos estdo desamparados nesse
modelo.
C A0S presos até que conseguem algo, pois as pessoas as vezes com anos na

ala do SUS esperando um consulta com um especialista, por exemplo, um
psiquiatra e no sistema eles conseguem em média 4 meses, 0s profissionais
ndo ha nenhum beneficio prioritario, deve procurar o servigo publico o por
meio de plano de saude

D Certamente posso dizer que ndo. Isso é cada vez mais evidenciado nos
ambientes distantes da capital, pois possuem municipios onde o préprio
sistema de saude é defasado.

E N&o, para ter assisténcia de qualidade teria que existir atendimento dentro
da unidade prisional.

F Né&o

Fonte: Nascimento (2018)

Observa-se que dentre as justificativas, os profissionais apresentam sua viséo de
que ndo ha uma garantia de assisténcia das politicas de salide em relacdo a igualdade de
atendimento do preso e dos profissionais no ambiente de satde publica.

Concomitante a isso Arruda et. al. (2007) esclarece que com o conhecimento
sobre a legislacdo vigente, que assegura a assisténcia basica a saiude do sistema prisional,
constata-se pelos entrevistados a existéncia da portaria que introduziu a saude no sistema
prisional e estabeleceu normas gerais que asseguram o pleno direito individual e social da

populacgéo presa e, sua efetiva integracao social.
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Tabela 7: Em sua opinido quais sdo as acOes que poderiam colaborar com a assisténcia
oferecida aos presos e profissionais do sistema penitenciario no acesso ao servico de satde em

Formosa-GO?

Participantes Repostas
A A inclusdo de enfermarias dentro das proprias unidades.
B Um centro de saude de qualidade de forma mais célere e eficiente, gerando

maior qualidade de vida para os detentos e os profissionais dentro da
unidade.

C Acho que melhorar no fornecimento de medicamentos e materiais
necessarios isso tinha que ser prioridade pelo local em que se encontram, no
mais o atendimento t4& melhor que da populacdo, em relacdo aos
profissionais acho que deveria ter um apoio maior em relagdo a saide do
servidor principalmente a psicoldgica, a atividade é estressante e ndo temos
apoio em relacgdo a isso.

D A instalacdo de nucleos de salde ou programas permanentes dentro das
unidades prisionais.

E A instalacdo de um posto de atendimento médico dentro da unidade
prisional para diminuir custos logisticos e aumentar a qualidade dos
atendimentos.

F Melhores politicas de atengéo e prevencgéo de doencas dentro das unidades,

bem como enfermarias e medicamentos.

Fonte: Nascimento (2018)

No contexto das repostas convém analisar que 0s pesquisados descrevem a
necessidade de implantacdo de enfermarias na unidade prisional e também o fornecimento de
materiais para o atendimento ao preso na questdo da satde e dos cuidados a essa populacao.

O Ministério da Saude (BRASIL, 2014) enfatiza que de acordo com a Portaria
Interministerial n.° 1.777 de 2003, as unidades prisionais devem contar com equipes formadas
por médico, dentista, enfermeiro, auxiliar de enfermagem, psicélogo e assistente social. E
segundo a relagdo das unidades prisionais cadastradas no Cadastro Nacional de
Estabelecimento em Saldde - CNES, o incentivo é repassado pelo Ministério da Saude e da
Justica para a Atencdo a Saude no Sistema Penitenciario e os valores deste recurso estdo
definidos na Portaria Interministerial n.° 3.343 de 2006.

Nesse sentido, o resultado dessa pesquisa mostra que sente necessidade de uma

formacdo que facilite a sua interacdo com as pessoas assistidas, indicando o caminho da
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problematizacdo com uma possibilidade para promover a construgdo de outras maneiras de

atuar, para suprir as necessidades dos presos.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O direito a salde est4 disposto na Constituicdo Federal de 1988, que estabelece a
responsabilidade do Estado é garantir a saude de todo o cidaddo. A populacdo carceraria
encontra-se em absoluto descaso em relacéo a precariedade dos servicos de atencdo a saude
prestada dentro das penitenciarias. Diante disso 0 objetivo do estudo em analisar o acesso do
preso e dos profissionais do sistema penitencidrio de Formosa aos servicos de saude no
exercicio do direito enfatizou que diante de todos os percal¢os o sistema penitenciario tem
conseguido a realizacdo dessa atividade de atendimento aos presos e 0 acesso, mesmo que
reduzido aos agentes prisionais a salde.

Para tanto, os objetivos conduziram um breve histdrico acerca da assisténcia as
pessoas encarceradas por intermédio de acdes estatais, analisando a Lei de Execucdo Penal,
aferindo assim, o acesso do preso a Rede de Atencdo a Salde, visando o cuidado integral sob
0 aspecto constitucional, assim promovendo o direito fundamental do presidiario.

O resultado da pesquisa indicou que o sistema penitenciario formosense esta, de
certa forma desamparado, tal resultado € elencado pela falta de um sistema de salde
especifico para atendimento da populacdo carceraria e profissionais que atuam nessas
unidades, qual seja, a de que a forma que é ofertada a salude do encarcerado, diante da
superlotacdo geram doencas graves e sua proliferacdo, tendo ainda uso de drogas causando
agravamento dessa situacao.

O estudo enfatiza ainda que os programas que antes eram destinados somente a
populacdo geral tem invadido aos poucos sistema prisional. E sabido que a legislagdo ndo
muda a realidade, tanto que ainda tem regides que ndo veem importancia no desenvolvimento
deste trabalho. Nao adianta possuir as ferramentas se ndo fazem uso delas. Ou seja, se existem
programas, agdes e servicos de saude dentro das prisdes, mas ndo ocorre a alimentacdo do
banco de dados das patologias diagnosticadas.

No que diz respeito ao problema de pesquisa, os resultados apontam que a rede
publica, que mesmo em suas dificuldades em recursos dispde de condi¢bes adequadas para
dar atendimento aos presos do sistema penitenciario de Formosa. O Estado ndo conseguiu

efetivar 0 apoio necessario aos reclusos.
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Evidenciou-se, através da pesquisa que existe uma grande dificuldade por parte do
poder publico, ao cumprir seu dever de dar acesso a salde de todos que se encontram presos
assim como acessibilidade dos agentes, porém, € importante observar as acdes que tém sido
implementadas visando a efetividade desse atendimento no municipio de Formosa.

A visdo conclusiva do presente estudo impulsiona a recomendar uma atengédo
especial para mobilizagdo e a participacdo de todos aqueles envolvidos no cenario, isto &,
poder publico, presos, equipes de saude, gestores, familiares e comunidade, na busca de
melhor adequacdo da estrutura prisional e atendimento a saude do encarcerado.

A presente pesquisa abriu novas perspectivas a partir das andlises realizadas,
salientando, para que o sistema penitenciario de Formosa funcione de forma satisfatoria, é
imprescindivel que se tenha interesse em atingir as finalidades dos servicos de saude, expondo
significativos resultados nos indices de salde.

Todavia, espera-se que, através deste artigo, sejam intensificadas as discussdes
acerca das medidas para melhor atendimento a satde no sistema penitenciario de Formosa, a
fim de contribuir para a implementacdo de ac6es mais atuantes e participativas efetivadas por
intermédio de programas que satisfacam as omissGes do Estado, atendendo ao mandamento

constitucional de que a satde € um direito de todos e dever do estado.
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APENDICE

Roteiro de entrevista

Identificacdo do pesquisado
Idade:
Sexo:

Horas de trabalho / semanal
()8X12

( )12 X 24

( )24 X 48

()24X72

Atividade profissional:

Tempo de servico com a populacgdo carceraria
() Menos de 1 ano

( ) De1le3anos

( ) De3ab5anos

( )Deb5a7anos

() Mais de 7 anos

Qual a sua formacao?

( ) Ensino Fundamental Completo

( ) Ensino Médio Completo

() Ensino Superior completo

( ) Outro

Quais sdo os servicos saude sdo oferecidos aos encarcerados do sistema penitenciério de

Formosa?

Quais sdo as dificuldades do servico de salde para atender a necessidade dessa clientela?
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Vocé poderia abordar uma vantagem e uma desvantagem de trabalhar no sistema prisional?

Na sua avaliacdo, o atendimento a populacdo carcerdria promove a inclusdo do preso no
servico de atencdo a saude?

( ) Sim
( ) Néo
Porque?

No encaminhamento do preso ao servico de salde os profissionais possuem acessibilidade ao

atendimento?

Vocé acha que a politica de saude atual garante a assisténcia de qualidade aos presos e aos

profissionais do sistema penitenciario?

Em sua opinido quais sdo as a¢bes que poderiam colaborar com a assisténcia oferecida aos
presos e profissionais do sistema penitencidrio no acesso ao servigo de saide em Formosa-
GO?




