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Saude: do Desafio ao Compromisso

Relacao de ajuda em contexto prisional

Certo, A.", Galvao, A.> & Gomes, J.?

Resumo - A qualidade de saude por vezes é deficitaria e os comportamentos de risco sao elevados, nao
so pelo meio de onde derivam os reclusos, mas também pelo meio prisional onde estdo inseridos. Torna-
se imperativo que os profissionais de satide consigam colmatar os comportamentos de risco, promovendo
a qualidade de vida. Objetivou-se compreender o processo de cuidar e a relacdo de ajuda em contexto
prisional. Estudo de natureza qualitativa. assente na analise de literatura cientifica publicada. Utilizaram-
se as bases de dados B-on, LILACS e Scielo. Critérios de inclusdo: evidéncias em contexto prisional;
artigos no intervalo temporal entre 2005 e 2014, com idioma portugués, espanhol ¢ inglés. Emergiram 49
artigos cientificos, tendo sido selecionados 9. Evidencia-se que a prestacdo de cuidados, a relacdo de
ajuda e a ética do profissional para com os reclusos sdo comprometidas pela concecdo fisica da prisao,
pelas praticas restritivas da circulacdo de prisioneiros e pelo foco em manter o controlo e a seguranca.
Verifica-se que a comunicacdo € o método mais eficaz e eficiente para poder alcancar a recuperacgao fisica
e mental dos reclusos. Conclui-se que a relagdo de ajuda assume um papel fundamental e importante para
a pratica de enfermagem em contexto prisional.

Palavras chave: Relacao de ajuda, cuidados, enfermagem. prisao.

Summary — The health quality is sometimes precarious and the risk behaviours are high. not only
because of the environment where the inmates originate from but also the prison environment wherein
they are included. It’s imperative that the health professionals are able to overcome the risk behaviours,
promoting life quality.

The set out objective was to understand the care process and the help relationship in a prison context. A
study of qualitative nature based on the analysis of published scientific literature. The used databases
were B-on. LILACS and Scielo. Inclusion criteria: evidences in prison context; articles within the
timeframe 2005 to 2014, in Portuguese, Spanish and English. 49 scientific articles emerged having 9 been
selected. Evidence is presented that the physical design of the prison. the restricted circulation practices
imposed on the inmates and the focus on maintaining control and security compromise the supply of care,
the help relationship and the ethics of the professional towards the inmates. It’s verified that
communication is the most effective and efficient method to achieve the physical and mental recovery of
inmates. The conclusion is that the help relationship assumes a fundamental and important role for the
nursing practises in prison context.

Keywords: Help relationship; care; nursing; prison.
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1 - INTRODUCAO
Viver na atualidade, remete-nos para um auténtico impregnado de tecnicidade

materialismo e progressiva desvalorizacao da pessoa humana.

Ironia das ironias procura-se, em jeito de quimera, alcancar o ideal de vida plena de
boas condi¢des fisicas, materiais, emocionais, conforto e evolu¢ao cientifico-

tecnologica ao servico do ser humano.

Por vezes, para alcancar todo esse ideal sao necessarios diversos apoios, apoios,
esses disponibilizados por profissionais de saude. Desses apoios, emergem diversos
instrumentos, como a relacdo de ajuda. E através dela, que frequentemente se consegue
dar resposta a determinadas situagdes desfavoraveis que ocorrem na vida do ser
humano. Enquanto seres profissionais e nao so, implementamos a relacdo de ajuda em
diversos niveis, que vamos desenvolvendo consoante a area de atuagado, promovendo a
melhoria da qualidade de vida, tentando alcancar a resolucao de um ou mais problemas

que afetem determinado individuo.

Desta forma, torna-se imprescindivel a utilizacdo da relacdo de ajuda entre o
enfermeiro e o utente, neste caso o recluso. Apesar de todas as dificuldades sentidas
pelos profissionais de satude que trabalham em estabelecimentos prisionais, a relacao de
ajuda torna-se uma ferramenta essencial para o progresso e evolucao do estado de saude
do recluso. Através da mesma, € utilizada a comunicacdo como meio de auxilio na

prestacao dos cuidados.

Segundo Palma (2003), no ambiente prisional, os reclusos nao evocam a sua vida
em momento algum, abordar determinados temas ¢ quase impossivel, tal como falar dos
conflitos da sua vida, pois para o recluso, evocar a sua historia € revivé-la e, por isso,
existe resisténcia em faze-lo. Mostrar as suas proprias debilidades pode ser perigoso, as
confissdes de temas delicados sdo sempre penosas e as vezes extraidas a forga. Seja qual
for a finalidade da pena de privacao de liberdade de um individuo, ¢ importante frisar
que o encarceramento ¢ como refere Moreira (1994), “sempre um ato de coer¢ao, pois a
detencgdo €, por natureza, involuntaria e a prisao tem sido, desde sempre, um mundo

fechado sobre si. Nela, toda a informacao € tida como um segredo e obrigada a circular
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por canais proprios que a deformam e onde tudo se regula ao abrigo dos olhos e ouvidos
indiscretos da sociedade envolvente”. No entanto, refletindo o desenvolvimento da
sociedade como um todo, o sistema prisional tem sofrido diversificadas transformagdes
ao longo do tempo, na forma como encara e entende que deve concretizar a sua funcgao
social (Marques, 2010). Todos os dilemas vivenciados pelos reclusos comprometem
seritamente a qualidade dos cuidados. A relacao de ajuda assume um papel fundamental
no combate a todos esses problemas. Quando falamos numa relag¢ao de ajuda, referimo-
nos a um processo gradual, com um inicio e um fim, onde podemos identificar algumas
fases. Foi objetivo de estudo compreender o processo de cuidar e a relagao de ajuda em

contexto prisional.

2 -METODO

Esta pesquisa é de natureza qualitativa descritiva e exploratoria, realizada atraveés
da revisao sistematica da literatura, que envolve a recolha e analise de varios artigos
cientificos relativos ao tema escolhido.

A revisdao da literatura ¢ uma metodologia que proporciona a sintese do
conhecimento e a incorporagao da aplicabilidade de resultados de estudos significativos
na pratica (Martins, Agnés & Sapeta, 2012). Para o desenvolvimento desta pesquisa, é
imprescindivel por parte do investigador curiosidade, entusiasmo, motivagdo e
imaginacao, desta forma definiu-se a questdo norteadora: “Como ¢ realizado o processo
de cuidar e a relacdo de ajuda em contexto prisional?”

Em resposta a questdo exposta reunimos as seguintes palavras-chave, sendo elas:
Relacdo de ajuda; cuidados; enfermagem, prisdo. A questao inicial, semelhante ao que
acontece nas questdes impulsionadoras de uma investigacao, deve ser bem delineada.
Esta deve abranger a populagdo, intervencdo, comparacao e resultados. Estes quatro
parametros irao ser utilizados na escala PICO. A escala PICO tem o proposito de
decompor e organizar um problema, que o profissional se vé perante a sua pratica
clinica. Santos (2007) defende a utilizagdo desta escala para a pesquisa de evidéncias. A
escala PICO, cujo acronimo representa: Patient (utente), intervention (Intervencao),
Comparasion (Comparacdo) e OQutcome (resultado), utiliza quatro elementos

fundamentais para responder a questao que necessita de pesquisa de evidéncia.
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2.1 - Participantes
Obtidos 49 artigos cientificos, no entanto, considerando os critérios de inclusao, apenas

foi selecionado um total de 9 artigos.

2.2 - Material
Utilizaram-se as bases de dados B-on, LILACS e Scielo.
Tabela 1.

Resumo dos parametros PICO
P | Reclusos

I Identificar as dificuldades na prestacdo de cuidados aos reclusos
C | Encontrar eventuais comparacoes de estratégias no processo de cuidar

0 | Apresentar dificuldades no ambito do cuidar em contexto prisional

2.3 - Procedimentos

A revisdo da literatura ¢ uma metodologia que faculta a sintese do conhecimento e a
incorporacao da aplicabilidade de resultados de estudos significativos na pratica
(Martins et al., 2012). Para facultar a analise e até tornar mais clara a informacao
relevante de cada um dos artigos selecionados, foram reunidas as informagoes de maior
pertinéncia e introduzidas em quadros de forma a promover o facil e rapido acesso a

sistematiza¢do de informacao de cada um deles.

3 - ANALISE DE RESULTADOS

Na tabela 2 ¢ apresentada uma sintese da analise dos artigos cientificos
selecionados.

Para Caldas (1986), a pesquisa bibliografica representa a “procura e o arquivo de
dados de entrada para a revisdo, processando-se a um levantamento de publicacdes
existentes sobre o assunto ou problema em estudo, selecdo e leitura das informacdes
relevantes”. Desta forma, foram selecionados os respetivos artigos que permitem

responder aos objetivos inicialmente delineados.
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Tabela 2.
Sintese dos resultados dos artigos cientificos
Métoda:
Autores (Ano) Objetivo (s) Participantes Resultados
e Material
Parada, AF. C. - Compreender o processo de cuidare - Estudo Para se frabalhar neste melo, ser dotado de algumas
(2013) a relacio de ajuda em contexto qualitativo competéncias adicionais, nomeadamente a nivel social. Os
prisional fenomenologico. enfermeiros tém que ter uma componente social quanto &
- Entrevistas sua forma de comunicar. Existe ainda toda uma vertente de
enfermagem na area da saide mental, pelo que
conhecimentos acerca da mesma sdo essenciais.
Gongalves, N - Compreender a experiéncia vivida - Catorze Das técnicas adotadas a técnica privilegiada foi a relagdo de ajuda
S.CS.(2014) pelos enfermeiros de cuidar reclusos  enfermeiros ;‘;’]’fﬂnﬁ- C‘t’“-“;:’“‘se ‘1“;;5 SiﬂI‘;’m“_ I;Sicopa‘?mgims lltiﬂlit"m o
: it ks £ 3 ronamento Sem-a 0. A5 INIervencoes resullou uma
kst peb et ot i :g:g};‘ti?gg melhor p_erceg;ﬁo _de estado 4.'i.eg saude dps sem abrigo e da interacgdo
estabelecida mediada pela relagio de ajuda — confianga. A formacdo
sobre técnicas de relagdo de ajuda destinada aos pares, promoveu o
conhecimento e melhoria da pratica de cuidados.
Souza, MOS_ & - Identificar os prncipios que -30 Profissionais  Os resultados evidenciaram que a pratica do cmdado e a
Passos, IP. (2008)  norteiam a pratica de enfermagem e  de enfermagem relacdo de ajuda sdo os principios que norteiam a atuacfo da
discutir os limites e as possibilidades  -Descritive com enfermagem na Umdade Hospitalar Penitenciana. Dentre as
da atuacdo da equipe de enfermagem  abordagem linutagoes verificam-se a presenca do agente penitenciario e
nos servicos de saide do Sistema qualitativa a peniculosidade, que dificultam a autonomia do profissional
Penal _Entrevista de enfermagem no desempenho de suas agoes.

Martins, J.CB.M.

- Analisar e caracterizar os diferentes

-16 profissionais

Os problemas verificados na aplicacio da prestagio de

(2013) tipos de condicionantes e limitacdes  de saiide do cuidados sdo expectéveis, a falta de autonomia por parte do
e"‘plem““ados ae a:en:‘m?:tm dgs EPSCB profissional, a dependéncia do guarda prisional, a vigilincia
reciusos, guer por parie do sistema de 4 . . constante elo ] SO] B'].ldﬂ o fﬂCtOf s a
seguranga, do proprio recluso e Quaht.atwo ade. O P s i relabaaa S g q:]
profissional de satide; -Entrevista saude. Os profissionais a existénela de uma pobre

Powell, ., Harmris,
F. Condon, L. &

- Analisar e compreender a relacdo
estabelecida entre profissionais de
salide e guardas prisionais;

- Analisar e compreender quais as
percepgdes dos profissionais de satde em
relagdo aos reclusos e até que ponto isso
podera afetar a prestacio de cuidados

- Compreender as expenéncias dos
enfermeiros e de outros profissionais

-80 funcionarios
de satide e 12

comunicacio entre o recluso e o profissional.

Evidenciou-se que os ambientes prisionais tém uma cultura
caracterizada pela ordem, controle e disciplina, este fator

Kemple, T. (2010) de saiide da prisio acerca dos seus gestores de sobrepdem-se as necessidades de saude dos prisioneiros, na
papéis e dos cuidados de enfermagem  saiide perspectiva dos profissionais de saide. Os participantes
que prestam aos reclusos -Qualitativo descreveram claramente o seu papel centrado na atencdo

_Entrevista semi- priméria, sendo a comunicagio e a confianga essencial para
estruturada estabelecer uma relagfo entre enfermeiro e recluso.

‘Whitehea, D. - Analisar os servicos de enfermagem  -Artigos Os resultados evidenciam que atualmente, os servigos de

(2006) e cudados de sainde ufilizados em  Cientificos enfermagem em contexto prisional sdo desadequados e que
contexto prisional -Qualitativo carecem de meios a nivel estrutural e de recursos. Assim

Revisdo da sendo, a relacdo de ajuda fica muito aquém dos servigos
literatura realizados pela enfermagem

Santo, ES_, - Avaliar junto da producio cientifica -4 Artigos Os resultados evidenciam que o “cuidar” em confexto

Valente, GS_, de enfermagem os cuidados prestados  Cientificos prisional, deixa de ser apenas um procedimento, uma

Souza, LM, ao recluso - Qualitativo mtervencdo, considerando-se como wuma forma de

Santos, M. L., . -Rewisdio de relacionalmente entre o enfermeiro e o recluso, onde a ajuda

Santos, LS. & Literatura humamtaria € o objetivo, sendo essencial mvestir na

Schwartz . qualidade de outro ser ou wvir a ser, usando o respeito, a

M P(2013) compreensio, tocando os de forma mais afetiva.

Weiskopf, C.S. - Compreender a experiéncia de -9 enfermeiros As experiencias retratam que os enfermeiros cuidam de

(2005) cuidar de prisioneiros através da  -Qualitativo forma a negociar fronteiras entre culturas e carnho.
opinido dos enfermeiros -Entrevista Enfrentem desafios complexos e uma série de limitacdes a

nivel da relagdo de ajuda entre o enfermeiro e o recluso. Os
resultados evidenciam que existe uma expenéncia
desafiadora e fiustrante no cwdar dos reclusos, pois
enquadram-se em ambientes restritivos.

White KL A, - Compreender como os diferentes Enfermeiras Os resultados evidenciam que a prestacio de cudadores, a

Chrnistopher FC T contextos  institucionais podem -Qualitativo relacdio e ética do profissional para com o utente sio

& Kemdge L mfluenciar  significativamente a  -Entrevista comprometidas pela concecfo fisica da prisdo, pelas praticas

(2014) concecdo e prestacio de cuidados de restrifivas da circulagdo de pnsioneiros e pelo foco em

saude e as obrigaces e praticas dos
profissionais de saude que trabalham
dentro deles

manter o controlo e a seguranca. Assim sendo, o contexto
prisional tem um impacto sobre a pratica profissional e
ilustrar a importancia da sociologia e da antropologia.
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4 - DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Com a analise dos estudos evidenciou-se que existem diversificadas barreiras que
influenciam a prestacdo de cuidados do enfermeiro para com o recluso. A maioria dos
estudos evidencia que a relacdao de ajuda, por vezes ¢ dificil de ser realizada, porém é
tida como um instrumento prioritario e essencial pelos enfermeiros no cuidar dos
utentes em estabelecimentos prisionais. Além disso, Powell, Condon e Kemple (2010)
frisam que a comunicacao e a confian¢a assumem-se como meios importantissimos para
estabelecer uma relagao de ajuda eficaz. O que corrobora com os resultados de Parada
(2013), que evidenciam que os enfermeiros e todos os profissionais que trabalham nesta
area tém que ser detentores de uma componente social quanto a sua forma de
comunicar. No estudo de Martins (2013), a comunicacao também foi referenciada como
um instrumento de grande relevancia, porém com baixo nivel de utilizagdo entre o
recluso e o profissional, podendo atribuir-se a este fator a falta de confianc¢a por parte do
recluso. Segundo White, Jordens e Kerridge (2014), a relacdao e ética do profissional
para com o recluso sdo comprometidas pela concecao fisica da prisdo, pelas praticas
restritivas da circulacdo de prisioneiros e pelo foco em manter o controlo e a seguranga.
O contexto prisional assume um impacto sobre a pratica profissional e ilustra a
importancia da sociologia e da antropologia. Nos estudos de Gongalves (2014) e Souza
e Passos (2008), os resultados sao semelhantes em ambos, a relacdio de ajuda e
confianga sdao privilegiadas pelos enfermeiros no processo do cuidar. Assim sendo, a
pratica do cuidar € o principio que norteia a atuagao de enfermagem. Souza Santo et al.
(2013) evidenciam que o “cuidar” em contexto prisional, deixa de ser apenas um
procedimento, uma interven¢ao, considerando-se como uma forma de relacionamento
entre o enfermeiro e o recluso, onde a ajuda humanitaria € o objetivo, sendo essencial
investir na qualidade de outro ser ou vir a ser, usando o respeito, a compreensao,
tocando-os de forma mais afetiva. Referem que os enfermeiros devem usar incentivos
mentais para estimular o paciente, indagando o “cuidar” como uma forma de se
sentirem apoiados e até mesmo valorizadas as suas necessidades, sendo o objetivo
melhorar as condi¢oes de vida das pessoas, por meio de incentivo a autoestima. Os
resultados dos diversos estudos evidenciam que a relacdo de ajuda deve estar presente

no processo de cuidar em enfermagem, sendo que por vezes pode ser afetada
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negativamente derivado a fatores extrinsecos as praticas de enfermagem, como as
estruturas fisicas da prisdo (o espago disponibilizado), a presenca do guarda (reduz a
privacidade do recluso perante o enfermeiro) assim como a desconfianca dos mesmos
perante o profissional de saude. Portanto, os resultados evidenciados permitem constatar
que a relacdo de ajuda para o enfermeiro assume um papel fundamental e que a

comunicac¢ao ¢ um meio fundamental que possibilita todo esse processo.

5- CONCLUSOES

Enunciamos as principais conclusoes decorrentes da analise da literatura realizada.
A elaboragao deste estudo constifuiu uma experiéncia altamente enriquecedora, nao so
como profissional de satde, mas também a nivel pessoal. O estudo realizado foi uma
revisdo sistematica da literatura sobre o processo de cuidar e a relacdo de ajuda de
enfermagem em contexto prisional. Para dar resposta a questao de partida, utilizamos o
meétodo PI[C]OD, para consecu¢ao dos objetivos delineados. Ao analisarmos os artigos
selecionados, verificamos que todos referem o nivel de importancia que a relacdo de
ajuda representa para a pratica de enfermagem em contexto prisional. Contudo, estdo
presentes barreiras/obstaculos em todo este processo, como as estruturas fisicas da
prisao (o espaco disponibilizado), a presen¢a do guarda (reduz a privacidade do recluso
perante o enfermeiro), assim como a desconfianca dos mesmos perante o profissional de
saude. Perante os resultados encontrados, verificamos que a comunica¢ao assume um
papel importantissimo no processo da relacdo de ajuda, porém torna-se pouco eficiente
em certas situagdes, como os resultados indicam. Da elaboracao deste estudo pode
concluir-se que os objetivos foram atingidos, as suas suposi¢oes foram confirmadas e
foram enunciadas as principais contribui¢des tedricas e praticas do trabalho realizado,
referenciando os recursos humanos imprescindiveis para a realizacdo desta revisao
sistematica da literatura. Concluimos que a relacdo de ajuda assume um papel

fundamental na prestagao e na melhoria dos cuidados em contexto prisional.
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