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ABSTRACT

Introduction: Since 2020, the world has been suffering the impacts of the new
coronavirus, which has assumed the proportions of a global pandemic, a reality that
also affects people deprived of liberty and public servants, who work within prison
units in Brazil. Objective: To investigate and analyze the impacts and numbers of
cases of COVID-19 that affected the population deprived of liberty and civil servants
in the reality of Brazilian prisons. Design: This research is exploratory and
bibliographic in nature, using public domain data, authors and Brazilian legislation.
Also, the time lapse of the data reflected here is until April 2021. Results:
Information and notifications of cases of COVID-19, which affect Brazilian prisons,
are not widely publicized and do not follow the update as other segments of the
population. In addition, some measures were taken by governments, including the
suspension of visits, the purchase of hygiene kits, such as alcohol gel and others.
Implications: In this scenario, there was evidence of the indifference and
negligence of governments with people deprived of liberty, who do not have their
rights enforced in most prisons in the country.
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Os impactos da pandemia da COVID-19 na realidade das prisoes brasileiras

INTRODUGCAO

A salde das pessoas que estdao em privacao de
liberdade precisa também ser considerada uma
questdao de salde publica na realidade do Brasil,
embora na maioria das vezes, devido as péssimas
condicbes de cumprimento da pena dos
estabelecimentos prisionais do pais, esta cada vez
mais dificil de efetivar, fazendo com que os servicos e
0 acesso a saude nos presidios brasileiros sejam
insuficientes aos oferecidos a populacdo em geral.

A saude como direito a populacdo em
cumprimento de pena que compdéem o Sistema
prisional brasileiro, dispde de aparatos legislativos
que respalda as politicas publicas de salde, tais
como, Politica Estadual de Atencdo Basica a Salude
das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema
Prisional, o proprio Sistema Unico de Saude/SUS, a Lei
de Execucado Penal/LEP, Plano Nacional de Saude no
Sistema Prisional/PNSSP, Carta Magna de 1988.

Assim, conforme determina a secdo da
assisténcia a salde da pessoa em cumprimento de
pena, em seu Art. 14 aduz que: “A assisténcia a salde
do preso e do internado de carater preventivo e
curativo, compreendera atendimento médico,
farmacéutico e odontolégico”.!

Cabe aos estados da federacao a gestao das
suas unidades prisionais, porém submetido ao Poder
Judiciario, como definido no caput do Art. 3°, “ao
condenado e ao internado serao assegurados todos os
direitos nao atingidos pela sentenca ou pela lei".
Paragrafo Unico. Nao havera nenhuma distincao de
natureza racial, social, religiosa ou politica”."

Ademais, pela CF/1988 a obrigatoriedade do
Estado do cuidado da salude dos das pessoas em
privacao de liberdade, ratificando a responsabilidade
do Estado e assegurando o direito a salde de todos no
Art. 196: “a salde é direito de todos e dever do
Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a reducao do risco de doencas
e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario
as acbes e servicos para sua promocao e

recuperacao”.?

Diante desse cenario, percebe-se que o pais
tem muitas legislacdes, que amparam os direitos da
populacado carceraria, no entanto, nem sempre estao
sendo efetivados, e em tempos de pandemia,
percebe-se que a populacdo carceraria vem
enfrentando sérios problemas, além das péssimas
condicées de habitualidade das celas dos presidios
brasileiros, a superlotacao e insuficiéncia de equipe
médica nas unidades sdo questdes preocupantes e em
tempos de pandemia da COVID-19, se tornaram fator
determinante para se repensar o direito a saude nos
espacos de privacao de liberdade de adultos, foco
deste estudo.

Em tempos da pandemia do coronavirus, o
Brasil ja registrou até 09 de abril de 2021, conforme
0 Ministério da Salde/MS os casos atingiram 11.79 mi
de brasileiros recuperados, 93.317 novos casos em
24h e 3.693 o6bitos em 24h. No estado do Rio Grande
do Norte até 9 de abril de 2021 ja tivemos Total de
casos 13.497 e com 4.835 mortes (de 27/3 a
09/04/2021). Outro dado relevante é em relacao a
vacinas que nesse mesmo periodo foram distribuidas
para o Brasil 47.292.496 doses e o numero de
25.378.563 doses aplicadas em todo o pais. Registra
ainda 11.791.885 milhdes de pessoas recuperadas.?

A partir desse contexto, o estudo partiu da
seguinte indagacao: quais os impactos da pandemia
da COVID-19 nas prisGes brasileiras? Diante desta
questao problema, delimitamos como escopo geral
investigar e analisar sobre os nimeros de casos da
COVID-19 que atingiram a populacao privada de
liberdade e os servidores na realidade das prisoes

brasileiras.

REFERENCIAL TEORICO

Em termos de legislacbes e normativas, o pais
teve significativos avancos, em 09 de setembro de
2003, através da Portaria Interministerial n° 1.777, foi
instituido o Plano Nacional de Saude no Sistema
Penitenciario (PNSSP), com a participacdo do
Ministério da Saude e da Justica Social, do Conselho

Nacional de Secretarios de Salde, do Conselho
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Nacional dos Secretarios Municipais de Salde e do
Conselho  Nacional de Politica Criminal e
Penitenciaria, que prevé a inclusdo da populacdao em
privacio de liberdade no Sistema Unico de Salde
(SUS), garantindo que: As acgoes e servicos de atencao
basica em salde serdao organizados nas unidades
prisionais e realizados por equipes interdisciplinares
de salde [...].*

Apds 2003, temos um avanco na gestdao da
saude prisional. O cuidado com a salde do detento
em unidades prisionais menores passou a ser
referenciado pela Unidade Basica de Salde local e os
internos de unidades maiores, receberam equipes
minimas de salde, conforme portaria ministerial
1.777/2003, em seu artigo 5°, §8 01° e 02° e artigo 8°

da PNSSP respectivamente:

[...] unidades prisionais com numero superior a
100 pessoas presas, serao implantadas equipes
de salde para até 500 presos e unidades com até
100 pessoas presas, as acdes e servicos de salude
serao realizadas por profissionais da Secretaria
Municipal de Salde. [...] médico, enfermeiro,
odontologo, assistente social, psicélogo, auxiliar
de enfermagem e auxiliar de consultorio
dentario, cujos profissionais terao uma carga
horaria de 20 horas semanais, tendo em conta as
caracteristicas deste atendimento.®
Os Estados brasileiros sofrem com problemas
relacionados a superlotacdo e falta de infraestrutura
fisica dos presidios. A violéncia e baixa escolaridade
da populacdo privada de liberdade dificultam a
eficacia das acbes voltadas a salde e facilitam a
disseminacao de doencas infecciosas, sendo as mais
comuns a Tuberculose pulmonar, Pneumonia,
Hanseniase, Escabioses, Infeccoes relacionadas ao
virus HIV e Hepatites. Sendo assim, a prisao
representa uma das nossas infeccoes relacionadas ao
virus HIV e Hepatites. Sendo assim, a prisao
representa um dos nossos maiores paradoxos sociais.
Ndo ha alguém que defenda sua manutencao como
estratégia punitiva eficaz, [...].° Os dados seguir
mostra como as unidades prisionais sofre com a

tuberculose:

Figura 1 - Casos de tuberculose em presos e pessoas
privadas de liberdade no Brasil
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Fonte: Ministério da Saude (2018).

A partir dos dados, evidenciamos que a
tuberculose é uma doenca que assola as unidades
prisionais do pais, em especial devido as péssimas
condicoes sanitarias, sem falar na questdo da
superlotacdo. O Ministério da Salde ainda revela que
a doenca, também transmitida por via aérea, bateu
recorde em 2018, passando dos dez mil infectados.

Sendo assim, estda comprovado que a
populacdo carceraria tem 35 vezes mais casos de
tuberculose que populacao livre. Em outras palavras,
um recorde, em nimeros absolutos, nos ultimos dez
anos. Para cada dez casos confirmados da doenca, um
ocorreu nos estabelecimentos prisionais do Brasil. Tal
fato, acaba elevando a preocupacao quanto ao
aumento dos numeros de apenados infectados por
SARS-CoV-2, pois, a forma de transmissao de ambas as
doencas é por vias aéreas, ou seja, uma pessoa
infectada, ao falar, tossir ou espirrar, dissemina no ar
0 patdgeno causador da doenca.

Outro estudo evidenciou que do ano de 2000 a
2020, a populacdo carceraria triplicou e o sistema
penal necessitaria de mais 321 mil vagas para abrigar
de forma confortavel o nUmero de apenados no pais.
Um grande desafio a ser enfrentado € a deficiéncia
no numero de profissionais de salde lotados nos
presidios brasileiros, a falta de equipamentos
técnicos necessarios a intervencao profissional nos
momentos de emergéncia, a insuficiéncia no nimero
de viaturas e profissionais para escoltar os detentos
as consultas médicas de rotinas, falta de
medicamentos basicos, dentre outros.’

Segundo os dados do Conselho Nacional de
Justica/CNJ, a nova populacao carceraria brasileira é

de 711.463 presos, levando em conta as 147.937
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pessoas em prisao domiciliar. De acordo com os dados
anteriores do CNJ, que nao contabilizavam prisées
domiciliares, em maio deste ano a populacao
carceraria era de 563.526. O novo niumero também
muda o déficit atual de vagas no sistema, que é de
206 mil, segundo os dados mais recentes do CNJ.
Considerando as prisdes domiciliares, o déficit passa
para 354 mil vagas. Se contarmos o nimero de
mandados de prisao em aberto, de acordo com o
Banco Nacional de Mandados de Prisao, sao de
373.991, dados que saltariam este segmento
populacional para 1,089 milhdo de pessoas.®

Diante dessa realidade e considerando a
pandemia da COVID-19, os cuidados devem ser
redobrados, pois a populacdo carceraria, em especial
do regime fechado, esta exposta a uma série de
dificuldades devido as mas condicdes de
infraestrutura e higiene, além de problemas
relacionados ao déficit de vagas do sistema prisional
do pais.

Outro problema comum dentro desse cenario
€ o adoecimento psiquico, muito comum entre os
detentos logo apds a chegada no sistema penal, sendo
geralmente associado ao ocio, distanciamento da

familia e da comunidade.

Apesar de serem consistentes na literatura a
alta prevaléncia de depressao entre presos e os
riscos relacionados a essa morbidade, nao se
tem clareza ainda das diferencas de género em
relacdo aos fatores de risco associados. Isso
porque os estudos existentes costumam
analisar ora a populacao de um dos sexos, ora
apenas um tipo de fator de risco.’

Ressalta-se que os presidios brasileiros, em
geral, sdao locais de trabalho com pouca luz, ma
circulacao de ar, estruturas fisicas deterioradas, falta
de material de expediente, dentre outros, o que pode
atrapalhar a qualidade de vida no ambiente
diminuindo a

ocupacional, produtividade,

aumentando o estresse e outras questdes de ordem

43

emocional como a baixa autoestima. De fato, “a
prisdo € percebida como um expurgo da sociedade,

um aparato repressor contra as pessoas que a

sociedade quer conter e isolar, mas essa exclusao é
feita a partir de um discurso de transformacao [...]”"

Dessa forma, o sistema prisional brasileiro,
naturalmente, é afetado por tais circunstancias, pois,
a medida que aumenta sua populacdo carceraria,
agrava-se, consequentemente, o quadro de
superlotacdo existente, ou seja, o pais ja assume o
terceiro lugar em maior populacdo carceraria do
mundo.

O atual cenario das dificuldades do sistema
penal brasileiro associado a pandemia, fez com que
acoes fossem tomadas para minimizar as infeccoes da
COVID-19 entre a populacao carceraria. O Ministério
da Salude com o Ministério da Justica e Seguranca
Publica elaboraram o Manual de Recomendacdes para
a prevencao e cuidado do coronavirus no Sistema
Prisional Brasileiro.

O referido Manual instituiu o uso de
equipamentos de protecao individual (EPI), mascaras
cirGrgicas, luvas e alcool aos profissionais de
seguranca, além de orientagbes quanto a importancia
de manter os espacos ventilados, distanciamento
entre  as pessoas de plantao, o0 nao
compartilhamentos de objetos e a forma correta de
higienizar os equipamentos de uso compartilhado
durante o expediente, que altera a rotina das
unidades

prisionais através das seguintes

recomendacoes:

Suspensao das visitas familiares até a cessacao
do estado de pandemia; Definicao de servicos
essenciais que devem ser mantidos nessa fase,
como atendimentos juridicos, de assisténcia
social e religiosa, entre outros; Realizacao de
triagem nas portas de entrada das unidades
prisionais; Destinacao de celas/alas exclusivas
para isolamento de  pessoas  presas
sintomaticas; Separacao de idosos com mais de
60 anos e depois demais pessoas que
pertencem ao grupo de risco; Distanciamento
de ao menos 1,5 metro durante a realizacao
das atividades penitenciarias (procedimentos
de vigilancia, por exemplo); e Ampliacao,
quando possivel, do tempo de banho de sol."

Diante dessas recomendacbes, cabe a

questao: como manter distanciamento em celas
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superlotadas? Se as prisbes em sua maioria estdo
superlotadas e efetivar tais diretrizes se torna tarefa
dificil de serem executadas. Além do fato, que nem
todas as unidades prisionais do pais dispoe de equipe
de salde.

Ressalta-se sobre medidas de cuidado a
proliferacao do virus, a Resolucdo nimero 04 de 23 de
abril de 2020, no caput do Art. 2°, prevé a liberacao
de presos nao integrantes de faccées criminosas como
prevencao a COVID-19. A mesma resolucao, em seu
artigo 3° determina a permanéncia em quarentena
pelo periodo de 14 (quatorze) dias de todo e qualquer
preso que for incluido nas unidades prisionais do
pais."

Ja a Nota Técnica nimero
11/2020-DESF/SASP/MS, deixa claro o método de
distribuicdo que o Ministério da Salde adotou em
relacdo a disponibilizacdo de testes rapidos para
deteccdo de anticorpos contra o virus, bem como a
recomendacdo a grupos prioritarios para a realizacao
dos testes. Entre estas estao contempladas as pessoas
privadas de liberdade e trabalhadores da seguranca
publica em atividades.

De acordo com a pesquisa realizada em 10 de
dezembro de 2020 pelo Departamento Penitenciario
Nacional, encontram-se presas aproximadamente 700
mil pessoas. Destas, foram realizados 169.299 testes
para deteccdao de infectados. Os resultados
divulgados informam que 65,68% de casos foram
confirmados e 0,2% acarretaram obitos. ™

Diante desse quadro, podemos perceber que
as medidas adotadas pelo poder pulblico para
prevencao do contagio pela COVID-19 na populagao
carceraria devem ser intensificadas. Ja que os
nUmeros mostram que parte da parcela dos individuos
privados de liberdades ainda nao foi submetida ao
teste, o que dificulta a formulacao do perfil
epidemioldgico das pessoas presas e,
consequentemente, de agdes de salde eficazes para
o enfrentamento da COVID-19, em especial neste

momento de pandemia que assolou o mundo.

METODO

O ato de pesquisar envolve busca de dados de
determinada realidade com base no conhecimento
cientifico, como assevera “pesquisar € o que fazemos
quando nos ocupamos de estudar de forma
sistematica um objeto [...], mas fazemos isso sempre
tendo uma meta a ser alcancada, [...]”."

Em relacao aos objetivos, se caracteriza como
exploratoéria, que, para Prodanov e Freitas (2013),
visa proporcionar mais informacées sobre o objeto de
estudo, possibilitando sua definicao e seu
delineamento. Quanto aos procedimentos
caracteriza-se como pesquisa bibliografica é
“elaborada a partir de material ja publicado, [...],
com o objetivo de colocar o pesquisador em contato
direto com todo material ja escrito sobre o assunto
da pesquisa”."®

0O método utilizado neste estudo é o
dialético, pois, “a dialética trabalha com a
valorizacao das qualidades e da qualidade, com as
contradicdes intrinsecas as acdes e realizacoes
humanas, e com o movimento perene entre parte e o
todo e interioridade e exterioridade dos fenémenos”'’

A pesquisa é de abordagem quantitativa, que
prevé a mensuracao de variaveis predeterminantes,
buscando verificar e explicar a sua influéncia sobre
outras variaveis. Centraliza sua busca em informacoes
matematizaveis, ndo se preocupando com excecdes,

mas com generalizagoes”.®

RESULTADOS E DISCUSSAO

A priori cabe ressaltar que os investimentos
no campo da seguranca publica, também tiveram
avancos, conforme dados do 12° Anuario de
Seguranca Publica de 2018, o governo federal
aumentou em 6,9% os investimentos nessa area,
chegando a RS 9,7 bilhdes em 2017. Os dados,
divulgados pelo Forum Brasileiro de Seguranca
Publica, reunem informacdes sobre seguranca e
violéncia em todo o Brasil. No total, o pais investiu
RS 84,7 bilhdes em seguranca, 0,8% a mais que em

2016. Em uma analise por habitante, os dados dos

periodicos.ufpi.br

I
Rev Pre Infec e Saude. 2022,8:3064 L3



Os impactos da pandemia da COVID-19 na realidade das prisdes brasileiras

anuarios revelam que o investimento médio foi de RS
408,13 por pessoa, ante RS 407,79 investidos em
2016. Segundo os dados, a participacao desses gastos
no total das despesas do pais é de 2,5%, enquanto nos
paises-membros da Organizacao para Cooperagao e
Desenvolvimento Economico (OCDE) esse percentual
chega a 4,5%."

Cabe ainda considerar que, a maioria das
prisdes sdo em territorios de precarizacao de vidas
negras, pobres e consideradas sexualmente
desviadas, de mortes simbolicas que servem,
também, a um projeto genocida. Diversos
infectologistas apontam que a superlotacao, a falta
de agua e sabdo sdo as condicdes ironicamente
chamadas ideais para a disseminacao do novo
coronavirus, bem como de varios agentes bioldgicos
de transmissdao aérea. Dentre as recomendacoes
presentes na resolucao do CNJ estao as de
fornecimento ininterrupto de agua, abastecimento de
remédios e fornecimento obrigatério de alimentacao
e itens basicos de higiene, equipes médicas nos
estabelecimentos penais e o direito a informacao
sobre providéncias tomadas tanto aos presos quanto
aos seus familiares.?

Dessa forma, a autora ainda acrescenta que
tanto as recomendacdes, quanto as medidas de
liberacao ou de domiciliar para presos que faz parte
do grupo de risco e para 0s que cometeram delitos
leves, sem violéncia ou grave ameaca, tém exposto o
que ativistas por reformas e mudancas nos sistemas
de justica criminal tém defendido ha anos: € sim
possivel reduzir a populacao carceraria e o quanto a
ideia de crime é flexibilizada pelo contexto social em
que é construida. Assim, tais aces, nos colocam
questdes importantes sobre por que nao caminhamos
para essas recomendacOes anteriormente? As coisas
voltardao ao que eram antes apds passarmos pelo pico
pandémico? Especialistas ja tém afirmado que esta

epidemia, até que seja desenvolvida uma vacina,

continuara afetando a todos por ondas oscilantes de
infeccdo. E, por todas as condicdes apresentadas, €
notavel que a populacao carceraria esta entre as mais
vulneraveis.?

Isso nos mostra que as prisdes sao reflexoes
da sociedade que tem como modo de producao o
capitalismo, apresenta nao apenas que prisoes faz
parte da sociedade a qual estamos inseridos, mas
também dando a dimensiao de que esse é um
mecanismo de controle e negacao de direitos
humanos que o sistema dispbe, servindo para a
manutencao e criminalizacdo das condicoes de
desigualdades.

E fato, que o mundo esta vivendo em crise na
salde publica e evidentemente, chaga em todos os
lugares a expansao da pandemia da COVID-19, assim,
o sistema prisional vive um cenario complexo,
considerando os obstaculos para realizar as medidas
de isolamento e de distanciamento social
recomendada pelo Ministério da Salude, pois um dos
maiores problemas enfrentados pelo sistema prisional
do pais esta a superlotacdo das unidades penais
brasileiras. Somado a isso, temos ainda a
precariedade das estruturas fisicas das unidades
prisionais sao algumas das condicdes que oportunizam
a propagacao de doencas infecciosas, como € o caso
da COVID-19. Em razao da atividade de seguranca
publica, os profissionais de seguranca e de salde que
atuam no sistema prisional nao podem deixar de
realizar suas rotinas diarias, pois o sistema prisional
nao tem condicoes de interromper suas atividades de
custodia e de assisténcia penitenciaria. Considerando
isso, todos que atuam em unidades prisionais devem
adotar medidas de higiene e seguranca.’

Os dados do Painel Nacional mostram que
segundo o DEPEN/2020" o pais tem dentro das
prisdes, do sistema prisional Federal apenas dois
casos, considerando que nestas prisoes as celas sao
individuais, isso contribui para a prevencao dos casos,

vamos verificar os dados por regiao, a seguir:
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Tabela 1 - Numeros da COVID-19 nas prisdes brasileiras

Regibes Pop. carceraria  Suspeitos Detectados  Obitos Testes Recuperados
Nordeste 106794 1480 5770 16 194149 5457
Sul 67524 240 9913 18 194149 9539
Norte 51998 400 2738 14 194149 2248
Centro-Oeste 22409 42517 133 194149 40067
Sudeste 353103 18825 17731 65 194149 17284
Total 246 194149

Fonte: Painel Nacional-DEPEN"

E fato, que os dados da COVID-19 nao
atingiram apenas a populacao carceraria, quando
falamos dos numeros nos servidores da seguranca
publica, também sao significativos, conforme o
mesmo estudo, temos, 12. 458 servidores que foram
acometidos pela COVID-19, por regiao os casos de
obitos que foram confirmados na regiao Centro-oeste
chegaram a 11,1%, ja no Sudeste 43,1%. Isso sem
contar as subnotificacdes, pois, a maioria das prisdes
do pais nao dispoe de equipe médica para atender a
populacao carceraria.

Se a situacao da salde publica ja esta caotica
e em crise, imagine dentro das unidades prisionais,
onde a populacdo carceraria é cada vez mais
estigmatizada e sempre esta em Ultimo plano de
acoes na maioria dos governos brasileiros. Por isso, os
dados conforme Boletim 06 do indice de
Transparéncia da COVID-19 alega que quase um terco
dos estados (32%) ainda nao publicou qualquer
informacao sobre o nimero de casos da COVID-19
desse segmento; no inicio da avaliacdo, em julho,
mais da metade (54%) nao cumpria o quesito.
Ademais, em 11 entes (39%), ndo ha informacé&o sobre
quantidade de dbitos nos estabelecimentos prisionais
do pais. Sendo que 79% nao informam o nimero de

testes aplicados nas unidades prisionais do pais.?'

Em outras palavras, a omissao dos estados na
questao da pandemia da COVID-19 dentro das prisées,
os dados nao sao divulgados e as informacdes da
doenca sobre a terceira maior populacao carceraria
do mundo. Para entidades, Estado permite “massacre
silencioso”. Os dados mostram que 75% dos Estados
nao detalham casos por unidade e mais de 95% nao
informam dados basicos como sexo e faixa etaria das
vitimas entre a populacao prisional.?'

Para que possamos entender os dados para
considerar alguns fatores, tais como: o nimero total
da populacdo prisional do pais, ja que ja somos a
terceira populacao do mundo e por isso, verificar os
respectivos nimeros de servidores, considerar ainda o
sistema de testagem adotado por estabelecimento
prisional e claro a transparéncia e regularidade no
processo de divulgacdo das informacdes. Até porque,
bem sabemos que para muitos a morte por COVID-19
das pessoas privadas de liberdade seria um ‘favor’,
infelizmente.

Quando pensamos os dados em nivel nacional
dos estados, sao numeros que chocam a sociedade e
que cada vez mais precisamos entender a doenca e os
impactos sociais e economicos e culturais que ela
deixara para todos os paises. Vejamos, os dados a

seguir:
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Figura 2 - Situacdo epidemioldgica da COVID-19 no Brasil (09/04 as 18h).

1 SP 2618067 31750 15 325464 8338
2 MG 1208529 27250 16 PB 260451  6.118
3 RS 886149 21779 17 MA 247.747  6.4865
4 PR 877883 18803 18 MS 227.226 4.769
5 SC 832834 11874 19 Pl 216352 4425
6 BA 832749 16347 20 RN 205249 4835
7 RJ 675027 39038 21 RO 196270  4.495
8 CE 579930 15278 22 SE 182014 3719
9 GO 505075 12644 23 AL 159511  3.756
10 PA 434386 11062 24 TO 147.231 2204
11 ES 400820 8079 25 AP 100948  1.381
12 PE 366346 12686 26 RR 91302 1337
13 AM 357159 12226 27 AC 72897 13

14 DF 356568 6676  BRASIL 13.373.174 343713

Fonte: Ministério da Saude.

Evidencia-se a triste realidade e que os
estados precisam tomar medidas diariamente e o
sistema prisional também, por isso, no tocante as

medidas de prevencao que foram adotadas e

efetivadas de fato, sao diversas, como podemos

observar a seguir no caput do Art. 2° das Diretrizes
Extraordinarias e Especificas para o enfrentamento a
disseminacdo do novo Coronavirus (2019 n-cov)
referentes a administracdo da justica pelo juiz da

execucao penal:

| - cumprimento do disposto no art. 66, VI, da
Lei n° 7.210, de 1984, realizando as inspecdes
mensais por videoconferéncia, especificamente
para obter informacbes sobre as medidas
preventivas adotadas pela direcao do
estabelecimento penal quanto ao novo
Coronavirus (2019-nCoV);

- durante o periodo da pandemia, conhecer
e, se for o caso, deliberar sobre situacoes
urgentes, com a oitiva de presos, quando
necessario;

Il - exame das medidas preventivas para o
enfrentamento da pandemia adotadas pela
administracao do estabelecimento penal, com

1@ 13.373.174 fossw

U 1 232 571 (9,2%)

companhamento

*‘?,'J 11.791.885
osros 348,718 T3.693

© 2450 O 3.573

a apresentacao de sugestoes para fins de seu
aprimoramento;

IV - previsao de protocolo para o recebimento e
tratamento das comunicacbées do diretor de
estabelecimento penal quanto aos casos de
necessidade de atendimento médico em
unidade de salde publica ou de obitos
relacionados ao novo Coronavirus (2019-nCoV);
IV - fiscalizacdo do cumprimento das Diretrizes
Extraordinarias e especificas estabelecidas
nesta Resolucao; e a

V - liberacao de preso nao integrante de faccao
criminosa como medida preventiva ou curativa
relacionada ao novo Coronavirus (2019-nCoV),
nos termos da Resolucao n° 62, de 17 de marco
de 2020, com exame criterioso do perfil do
preso com base em prévia manifestacdo do
setor de Assisténcia a Salde e da Comissédo
Técnica de Classificacdo ou da Direcdo do
estabelecimento penal.?

Cabe

realidade e do caos da pandemia, que assolou o

ainda observar que diante dessa
mundo, tivemos no sistema prisional melhorias em
relacao ao cumprimento de notificacées dos casos da

COVID-19, conforme quadro a seguir:

Quadro 1 —. Avancos das informacdes da COVID-19 nas prisdes dos estados

Estado Como Como ficou Principal motivo
estava
Roraima 64 95 Implementou diversas melhorias no periodo, sobretudo
em seu painel de visualizacao, e passou a divulgar base
de microdados detalhada
Ceara 86 99 Aprimorou o sistema de disponibilizacao de
informacdes, apresentando mais dados sobre casos,
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demografia e infraestrutura de salde em formato
aberto.
Rio Grande do 85 96 Rio Grande do Norte Passou a disponibilizar a
Norte Passou metodologia de coleta dos dados.
Paraiba 53 62 Voltou a divulgar itens que havia deixado de atualizar
no periodo da avaliacdo anterior
Santa Catarina 80 85 Esclareceu informacao sobre a disponibilidade de dados
de leitos (clinicos 6e UTI) e passou a pontuar item de
forma completa
Tocantins 73 74 Informou quantidade total de notificacdes, incluindo
suspeitos
Alagoas 87 88 Informou quantidade de testes aplicados por tipo.

Fonte: indice da transparéncia da COVID-19.%

Observa-se que mesmo com O avanco e
melhoria das informacdes sobre a pandemia nas
prisdbes do Brasil, os dados ainda sao infimos
considerando que temos a terceira maior populacao
carceraria do mundo. Isso evidencia o descaso dos
governos € mais uma vez o esquecimento desta
populacao.

Percebe-se ainda que as acdes devolvidas
ainda nao foram suficientes, considerando que 31%
das unidades prisionais brasileiras nao oferecem
assisténcia médica, ou seja, as condicoes dos
estabelecimentos penais do pais tornam as pessoas
privadas de liberdade uma das mais suscetiveis a
infeccées como a COVID-19. Os dados mostram que
em 01/06/2020, o sistema prisional fez 1.100 Testes
rapidos para COVID-19, ja em abril de 2020, de todas
as unidades prisionais apenas 108 delas haviam
recebido Alcool em gel 70% 450g, 320 Aventais
descartaveis, 4.000 Luvas de procedimento latex,
9.600 Mascaras 3 camadas com clip nasal e 3.900
Mascaras de protecao respiratoria PFF2.2!

Oportuno enfatizar que a saude publica na
maioria dos estados em calamidade puUblica, como
lembrar de um segmento que nao seguiu as normas €
legislacdes do pais, pessoas que infringiram a lei? Se a
populacao civil que ndao cometeu nenhum crime ja
sofreu com a pandemia da COVID-19, quica a
populacdo em privacdo de liberdade. Como ¢é
complexo o0 acesso aos direitos sociais e
fundamentais, em tempos de pandemia para as

pessoas em situacao de privacao de liberdade e as

que estao em situacdao de vulnerabilidade e risco
social e econdmico. Um pais no qual ndo se efetiva as

politicas publicas como prever os aparatos juridicos.

CONCLUSAO

Entende-se que o sistema prisional brasileiro
nao se preparou para um momento tao desafiador.
Embora tivemos alguns avancos nos ultimos anos,
atualmente os presidios brasileiros encontram-se com
baixos orcamentos financeiros, acarretando poucos
investimentos em recursos humanos, infraestrutura
fisica e aquisicdo de bens para prestacdo de um
servico com mais qualidade.

A superlotacdo ainda € o  maior
gargalo/problema do controle de infeccao dentro dos
presidios brasileiros. Apesar dos esforcos em se fazer
cumprir as Recomendacoes para Prevencao e Cuidado
da COVID-19 no Sistema Prisional Brasileiro, a doenca
atinge os privados de liberdade e os servidores em
todas as regides do pais.

Os achados da pesquisa, evidenciaram que a
pandemia da COVID-19 assolou ainda mais o processo
de exclusao das pessoas privadas de liberdade, bem
como a vulnerabilidade de varios segmentos
populacionais, e se a maioria dos estados nao
conseguem suprir a necessidade da sociedade que
clama por seguranca, por leitos de UTI e por acesso
ao direito a saude em tempos de pandemia. Assim,
questionamos, como efetivar os direitos humanos, em

especial o de saude, a uma populacdo que vive a
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margem da sociedade e que estao em cumprimento
de pena?

No entanto, mesmo essas pessoas em privadas
de liberdade, elas tém direitos garantidos por leis e
assim, precisa ter seus direitos efetivados e os
estados precisam dispor de protocolos e cuidados
necessarios, para que a pandemia ndo cause mais
vitimas e mortes em grande escala nas prisoes
brasileiras. Portanto, o estudo mostrou que o mundo
nao estava preparado para lidar com essa pandemia
da COVID-19, imagine, o sistema prisional brasileiro,
que sempre é relegado a Ultimo plano nas politicas
publicas e sociais do pais.

Portanto, a pandemia da COVID-19 assumiu

PPL, onde o poder publico e todos os que compdem a
sociedade poderao extrair elementos positivos da
atual crise sanitaria, da seguranca publica e da
politica, que assolou ainda mais com a pandemia, na
maioria dos estados brasileiros, a fim de mudar o
destino dos segmentos em situacao de
vulnerabilidade.

Sendo assim, acredita-se que a efetivacao de
medida sanitarias mais eficaz as condicdes dos
servidores e populacdo carceraria refletira
diretamente no impacto da reducao das afeccoes
encontradas no ambiente prisional brasileiro. Logo,
estas consideracbes nao pretendem extinguir o

debate, mas agucar novos estudos, investigacdes e

um papel revelador das condicoes insalubres e reflexdes acerca do tema aqui apresentado.

desumanas destinadas ao processo de (re)insercao das

RESUMO

Introdugdo: O mundo desde 2020 vem sofrendo os impactos do novo coronavirus, que assumiu proporcdes de pandemia mundial,
realidade que também afeta as pessoas privadas de liberdade e aos servidores plblicos, que atuam dentro das unidades
prisionais do Brasil. Objetivo: Investigar e analisar os impactos e os nimeros de casos da COVID-19 que atingiram a populacao
privada de liberdade e os servidores na realidade das prisdes brasileiras. Delineamento: Esta pesquisa é de carater exploratorio
e bibliografico, utilizando-se de dados de dominio pUblico, de autores e das legislacdes brasileiras. Ainda, o lapso temporal dos
dados refletidos aqui é até abril de 2021. Resultados: As informacdes e as notificacdes dos casos de COVID-19, que atingem as
prisdes brasileiras, sao poucos divulgados e nao seguem a atualizacdo como os demais segmentos da populacao. Ademais,
algumas medidas foram tomadas pelos governos, inclusive a suspensao da visita, compra de kit de higiene, como alcool gel e
outros. Implicagdes: Neste cenario, houve a comprovacao do descaso e da inclria dos governos com as pessoas privadas de
liberdade, que nao apresentam na maioria das prisoes do pais os seus direitos efetivados.

DESCRITORES
Pandemia; COVID-19; Prisdes; Saude Publica.

RESUMEN

Introduccién: Desde 2020, el mundo sufre los impactos del nuevo coronavirus, que ha asumido proporciones de pandemia
mundial, realidad que afecta también a las personas privadas de libertad y a los servidores publicos, que actian en las unidades
penitenciarias de Brasil. Objetivo: Investigar y analizar los impactos y nimeros de casos de COVID-19 que afectaron a la
poblacion privada de libertad y servidores publicos en la realidad de las carceles brasileiias. Disefio: Esta investigacion es de
naturaleza exploratoria y bibliografica, utilizando datos de dominio publico, autores y legislacion brasilefia. Ademas, el lapso de
tiempo de los datos reflejados aqui es hasta abril de 2021. Resultados: Las informaciones y notificaciones de los casos de
COVID-19, que afectan a las carceles brasileias, son poco divulgadas y no siguen la actualizacion como los demas segmentos de
la poblacion. . Ademas, se tomaron algunas medidas por parte de los gobiernos, entre ellas la suspension de visitas, la compra
de kits de higiene, como alcohol en gel y otros. Implicaciones: En este escenario, se evidencio la indiferencia y negligencia de
los gobiernos con las personas privadas de la libertad, quienes no ven cumplidos sus derechos en la mayoria de las carceles del
pais.

DESCRIPTORES
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