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APRESENTAGAO

O Conselho Federal de Psicologia (CFP) apresenta a ca-
tegoria e a sociedade o documento “Referéncias Técnicas
para atuacao de psicélogas(os) no Sistema Prisional”, produzi-
do no ambito do Centro de Referéncia Técnica em Psicologia
e Politicas Publicas (CREPOP). Esta publicacao é uma respos-
ta as demandas da categoria quanto a revisao da primeira edi-
cao, publicada em 2012.

Este documento temm como objetivo discutir alguns as-
pectos do Sistema Prisional brasileiro a luz da Psicologia, tra-
cando uma critica e possibilidades de atuacao num cenario
sabidamente. O documento dialoga com os resultados das
pesquisas realizadas pelo CFP em 2007 e 2018 sobre a atua-
cao da categoria no Sistema Prisional, ben como com dados
atualizados sobre a situacao carceraria no pais.

A leitura convoca a categoria para uma critica sobre a
situacao carceraria brasileira, suas relacoes com situacao
socioecondmica da populacao brasileira, racismo estrutu-
ral arraigado na sociedade e o encarceramento da juventude
negra. A publicacao chama a atencao para a presenca de pu-
blicos especificos como mulheres e populacao L.G.B.T.I.+ no
Sistema Prisional, bem como para as condi¢coes da populacao
carceraria diante da pandemia de COVID 19.

Por tratar-se de uma publicacao ligada a temas bastante
complexos, adensado pela situacao de superlotacao dos pre-
sidios brasileiros, o texto convida a categoria a refletir sua pra-
tica profissional a luz do Cédigo de Etica do Psicélogo e pro-
movendo os Direitos Humanos.
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INTRODUGAO

O Centro de Referéncia Técnica em Psicologia e Politicas
Publicas (CREPOP) é um dispositivo técnico-politico de pes-
quisa do Sistema Conselhos de Psicologia e tem como obje-
tivo proporcionar maior capilaridade do saber e da pratica da
profissao na esfera das politicas publicas.

O CREPOP, que esta presente nos Conselhos Regionais de
Psicologia e atua em rede, desenvolve processos de sisterna-
tizacao e propagacao dos modos de fazer de psicologas e psi-
cologos' nas politicas publicas, colaborando, assim, para o for-
talecimento da profissao na perspectiva dos Direitos Humanos
e para a construcao de referéncias técnico-politicas da atua-
cao profissional. O conjunto de acoes em pesquisa desenvol-
vidas, por meio do CREPOP, esta organizado a partir da diretriz
investigacao permanente em Psicologia e politicas publicas?,
que consiste em pesquisar nacionalmente o fazer das(os) psi-
coblogas(os), diante das especificidades regionais.

1 Este texto adotaréa a escrita gendrada, ou seja, utilizara os artigos “o”, “a”, “0s” e “as”
para contemplar as duas formas de género gramatical, tal como deliberado no VII
Congresso Nacional de Psicologia (C.N.P), ocorrido em 2010. Além disso, ao se referir
as(os) profissionais de Psicologia, empregaré o uso do feminino primeiro e do mascu-
lino em seguida, por ser uma profissao predominantemente feminina. Cf.: CFP, 2013.
2 Cf.: CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA; CONSELHOS REGIONAIS DE
PSICOLOGIA; CENTRO DE REFERENCIA TECNICA EM PSICOLOGIA E POLITICAS
PUBLICAS, 2012, para informacées sobre a metodologia de pesquisa do CREPOP,
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A proposta de investigar a atuacao profissional em politi-
cas publicas visa a apreender o nucleo de saberes e praticas?
do cotidiano de trabalho das psicélogas e dos psicologos. E,
para a realizacao das pesquisas, as areas escolhidas sao elei-
tas a partir de critérios como: presenca do tema como deli-
beracao de Congressos Nacionais de Psicologia (C.N.P”s)’,
insercao da Psicologia em dada politica; abrangéncia territo-
rial; existéncia de marcos logico-legais e o carater social e/ou
emergencial dos servicos prestados.

Dessa forma, a escolha da investigacao sobre o fazer
profissional no Sistema Prisional, como foco de pesquisas re-
alizadas em 2007 e em 2018, se deu em funcao de um proces-
so de debates realizados no ambito do Sistena Conselhos e
por demanda da categoria profissional, apontando a necessi-
dade de mais qualificacao e orientacao para a pratica nos ser-
vicos publicos relacionados a execucao penal. A pesquisa de
2007 resultou na primeira edicao da publicacao “Referéncias
Técnicas para atuacado das(os) psicélogas(os) no Sistema
Prisional” (2012) e a de 2018 no relatério “Atuacao da(o) psi-
co6loga(o) no campo da Execucao Penal no Brasil” (2019), que
auxiliou a atualizacao de dados para este documento.

Neste momento, apos nove anos da publicacao da pri-
meira edicado das “Referéncias Técnicas para atuacao das(os)

3 Segundo Gastao Wagner de Sousa Campos, a “institucionalizacdo dos saberes
e sua organizacao em praticas se daria mediante a conformacao de nicleos e
de campos. Nicleo como uma aglutinacao de conhecimentos e como a confor-
macao de um determinado padrao concreto de compromisso com a producao
de valores de uso. O nicleo demarcaria a identidade de uma area de saber e de
préatica profissional; e o campo, um espaco de limites imprecisos onde cada dis-
ciplina e profissdo buscariam em outras apoio para cumprir suas tarefas teéricas
e praticas” (CAMPOS, 2000, p. 220).

4 Cf.: CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA, sobre os Congressos Nacionais de
Psicologia. Disponivel em: https://sitio virtual.cfp.org.br/cfp/sistema-conselhos/con-
gresso-naciona-da-psicologia/. Acesso em: 2 mar. 2021.
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psicologas(os) no Sistema Prisional”, serdo apresentadas as
mudancas ocorridas no contexto da justica criminal brasileira,
o papel da Psicologia no atendimento as pessoas privadas de
liberdade e os desafios e as estratégias de trabalho de profis-
sionais que atuam no carcere.

Por fim, promovendo a interlocucao da Psicologia com
os espacos de formulacao, gestao e execucao de politicas pu-
blicas, o CREPOP tem conseguido, ao longo de sua existéncia,
provocar um debate critico no seio da categoria acerca do papel
do Estado na construcao das politicas publicas e o da socieda-
de civil no processo de controle social, entendendo esse pro-
cesso como uma patrticipacao da sociedade na construcao de
politicas publicas garantidoras de direitos humanos. E é nesse
sentido que o CREPOP tem contribuido como um dispositivo de
gestao ao Sistema Conselhos de Psicologia, assessorando tanto
os plenarios regionais quanto o plenario federal em matéria de
politicas publicas. Ademais, as Referéncias Técnicas, produto
final do processo de pesquisa, tém servido como orientacao e
como problematizacao do cotidiano profissional e, também,
como recurso pedagogico nos espacos de formacao.

Organizacéo do documento

Estas Referéncias Técnicas estao organizadas em quatro
eixos:

O EIXO 1 “Sistema Prisional, Criminologia e Psicologia”
problematiza a emergéncia da instituicao prisional em parale-
lo a constituicao da Criminologia e da Psicologia como sabe-
res estruturados que almejam ares de cientificidade. Ha uma
breve apresentacao do histérico da relacao da Psicologia com
o surgimento das prisdes, bem como uma analise critica sobre
o pensamento etiol6gico-positivista que fundamentou a Crimi-
nologia do século XIX e inicio do século XX.

O EIXO 2 “A Psicologia nas Prisdes do Brasil” se con-
centra nas relacoes da Psicologia com a execucao penal no
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cenario brasileiro. Esse capitulo traz elementos concretos im-
portantes para se pensar criticamente qual o papel da Psico-
logia no campo da execucao penal e trata, ainda, das praticas
psicolégicas que marcam a presenca das(os) psicélogas(os)
nas prisoes brasileiras, a partir da Lei n.° 7.210/84 — a Lei de
Execucao Penal (L.E.P), especialmente a pratica pericial dos
exames. Em seguida, apresenta as acoes e atividades do Sis-
tema Conselhos de Psicologia em relacao a pratica da(o) psi-
cbloga(o) nas prisoes e a sua critica ao exame criminolégico.

O EIXO 3 “O papel das(os) psicélogas(os) em relacao ao
direito a satide das pessoas privadas de liberdade” apresenta a
Politica Nacional de Atencao Integral a Saude das Pessoas Pri-
vadas de Liberdade (PN.A.LS.P) e aborda sobre algumas popu-
lacOes especificas para andlise e discussao da atuacao profis-
sional, como mulheres, populacao L.G.B.T.I1.+ e pessoas com
transtorno mental em cumprimento de Medida de Seguranca.

O EIXO 4 “As referéncias para a pratica” dizem respeito
ao cotidiano de trabalho das(os) profissionais de Psicologia no
ambito do Sistema Prisional trazendo ao debate discursos e
praticas, a partir do material de pesquisa realizado em 2018,
sobre a atuacao de psicélogas(os) na execucao penal.’ Desta-
cam-se discussoes sobre o exame criminolégico, os desafios,
estratégias inovadoras e o trabalho interdisciplinar.

Além desses quatro eixos, estas Referéncias Técnicas
também apresentam duas discussoes que surgiram no mo-
mento da escrita deste documento, que sao os impactos, no
Sistema Prisional brasileiro, da pandemia da covid-19 (APEN-

5 Embora a proposta dessa pesquisa tenha sido a de abranger outros campos de atu-
acao da(o) psicologa(o) como, por exemplo, nos Tribunais de Justica, no Ministério
Publico e na Defensoria Publica, ela ndo obteve um nimero expressivo de respos-
ta que tenha permitido fazer referéncias para a pratica profissional nesses campos
(das/os 500 respondentes, apenas 67 pertenciam a esses outros segmentos). No en-
tanto, afirma-se que as questoes trazidas nos demais eixos sdo fundamentais para a
compreensao das questoes que envolvem a pratica das(os) psicélogas(os) no ambi-
to da execucao penal e no sistema de justica criminal como um todo.
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DICE A) e a discussao, ainda em curso, da inclusao da area
técnica do Sistema Pr151onal na categoria de Policia Penal, en-
globando também as(os) psicélogas(os) (APENDICE B).

E fundamental dizer que o Sistemma Conselhos de
Psicologia, condizente com a sua histéria de movimentacoes
politicas, pauta esta segunda edicao das “Referéncias
Técnicas”, tal como a anterior, nos principios ético-politicos
presentes no Cédigo de Etica Profissional do Psicélogo e
demais resolucoes sobre a atuacao profissional e tem como
propoésito trazer a tona uma critica possivel e necessaria a
todas as praticas de privacao de liberdade.

No entanto, o momento politico atual, no qual foi revista
esta publicacao, difere dos anos anteriores a publicacao da pri-
meira edicao que refletiaum tempo de conquistas da sociedade
brasileira, na construcao de uma democraciainclusiva e partici-
pativa, na qual se fortaleceram os 6rgaos de participacao social
com a criacao de varios Conselhos destinados a defesa de poli-
ticas publicas e dos direitos humanos. Cabe ressaltar que, em-
bora fosse um tempo de conquistas, teve, paradoxalmente no
ambito do Sistema Prisional, um aumento vertiginoso do encar-
ceramento, decorrente, principalmente, da Lein.® 11.343/2006¢,

conhecida como “Lei do Trafico de Drogas”, alterada poste-
riormente pela Lei n.° 13.840/2019."

Ainda no tempo da primeira edicao, na perspectiva dos
direitos humanos, foi citada a criacao do Sistema Nacional de
Prevencao e Combate a Tortura (SNPCT), instituido pela Lei

6 Lei que “Institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas-Sisnad;
prescreve medidas para prevencao do uso indevido, atencao e reinsercao social
de usudrios e dependentes de drogas; estabelece normas para repressao a pro-
ducéo néo autorizada e ao tréafico ilicito de drogas; define crimes e da outras pro-
vidéncias”. Disponivel em http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2006/
lei/111343.htm. Acesso em: 2 mar. 2021.

7 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2019/Lei/
L13840.htm. Acesso em: 2 mar. 2021.
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n.° 12.847/2013,2 que criou o Comité Nacional de Prevencao e
Combate a Tortura (CNPCT) e o Mecanismo Nacional de Pre-
vencao e Combate a Tortura (MNPCT). O referido Sistema Na-
cional teve como objetivo principal fortalecer a prevencao e o
combate a tortura em locais de privacao de liberdade por meio
da articulacao e atuacao cooperativa de seus(suas) integrantes.
Entretanto, em 2019, pelo Decreto n.° 9.831/2019°, editado pela
Presidéncia da Republica, os(as) onze peritos(as) do MNPCT,
dentre eles(as) psicélogas e psicélogos, foram exoneradas(os)
tornando suas acoes de carater voluntario, nao remunerado.

O enfraquecimento desses 6rgaos retira das(os) psico-
logas(os) que trabalham no campo da execucao penal, em
especial nas prisoes, a possibilidade de recorrer a parceiros
importantes no combate ao tratamento cruel, desumano ou
degradante, tao caracteristicos das instituicoes de privacao
de liberdade. Contudo, tal decisao ainda encontra-se em
disputa, visto que o Decreto presidencial foi suspenso limi-
narmente por determinacao da 6.2 Vara Federal do Rio de
Janeiro, em 9 de agosto de 2019, o que possibilitou a reinte-
gracao dos(as) peritos(as) que passaram a receber seus sa-
larios, porém sem retroatividade aos dois meses em que esti-
veram afastados(as). O Decreto aguarda decisao final quanto
ao mérito no Supremo Tribunal Federal.

Apesar dos retrocessos em curso, em varias areas e em
especial nos conselhos de participacao social no qual ha im-
portantes representacoes do Sistema Conselhos de Psicologia,
que continua na luta pela garantia de politicas publicas e em
defesa dos direitos humanos, para que a inclusao e a participa-
cao social voltem a embasar a ciéncia e a profissao. Afinal, os

8 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2013/lei/
L12847.htm. Acesso em: 2 mar. 2021.

9 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2019/Decreto/
D9831.htm. Acesso em: 2 mar. 2021.

10 Disponivel em: https://www.conjur.com.br/dl/justica-rio-revoga-exoneracao.pdf.
Acesso em: 2 mar. 2021.
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fundamentos da profissao, estabelecidos no Cédigo de Etica
Profissional do Psicélogo, definem que, “O psicélogo baseara
o seu trabalho no respeito e na promocao da liberdade, da dig-
nidade, da igualdade e da integridade do ser humano, apoiado
nos valores que embasam a Declaracao Universal dos Direitos
Humanos” (CFP, 2005).!

Convictas(os) de que nenhuma forma de violéncia vale a
pena, seguimos firmes com a can¢ao “romper aincabivel prisao!”2

11 Cédigo de Etica Profissional do Psic6logo (Resolucao CFP n.° 10/2005). Disponivel
em: https://atosoficiais.com.br/lei/codigo-de-etica-cfp. Acesso em: 2 mar. 2021.

12 Trecho da musica “Sonho Impossivel”, composicao de J. Darion e M. Leigh,
versao de Chico Buarque e Ruy Guerra (1972) para o musical “O Homem de La
Mancha”, de Ruy Guerra.

Referéncias técnicas para atuagdo de psicdlogas(os) no Sistema Prisional




EIXO 01 - SISTEMA PRISIONAL,
CRIMINOLOGIA E PSICOLOGIA

A atual realidade prisional brasileira s6 pode ser com-
preendida a partir da andlise critica da histéria de nosso ter-
ritério, desde o inicio da colonizacao e a partir dos efeitos da
violéncia e do exterminio dos povos originarios e dos povos
africanos que foram sequestrados e aqui escravizados. Assim,
nao é possivel discutir as prisoes na América Latina e, espe-
cialmente no Brasil, sem compreender o papel que o racismo
estrutural teve e ainda opera na realidade brasileira.

Historicamente, as nacoes dominadas pelo colonialis-
mo europeu no século XVI, quando da conformacao e objeti-
vacao do capitalismo em seus territorios, tiveram na ideologia
do racismo um importante dispositivo que regulou as relacoes
sociais assimétricas.* De acordo com Silvio Almeida (2019), o
racismo pode ser compreendido como uma légica que deter-
mina producao de racionalidade e é decorréncia da estrutura
da sociedade que normaliza e concebe como verdade alguns
padroes e regras baseados em principios discriminatérios de
raca. Compreendemos, assim, que a ideia de raca € uma cate-
goria da modernidade, sendo que seu sentido atual foi formula-
do no desenvolvimento da colonizacao da América pela Europa
e constitui poderosa ideologia no controle social na atualidade.

Dessa forma, partimos da premissa de que as prisoes
sao instituicoes subsidiarias para a constituicao do capitalis-
mo como forma dominante de relacao de producao e que,

13 Recomenda-se a leitura da publicacao Relacoes Raciais: referéncias técnicas
para a préatica da(o) psicéloga(o), disponivel no site do CFP.
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nos contornos latino-americanos, € uma instituicao racista por
origem e exceléncia. No decorrer dessas Referéncias Técnicas
serao apresentados outros dados e fundamentacoes que tra-
rao ainda mais evidéncias a essa questao.

Do ponto de vista legal, suas referéncias resultam de in-
tensos debates e embates historicos ocorridos desde o Bra-
sil-Colonia, que foi penalmente regido pelo Livro V das Or-
denacoes Filipinas até a entrada no periodo imperial. Esse
periodo foi marcado pela promulgacao do Cédigo Criminal
do Império, de 1830, e do Codigo de Processo Penal, de 1832,
reformado em 1841. Em 1890 edita-se o Cédigo Criminal da
Republica e em 1940 é publicado o Coédigo Penal, ainda vi-
gente e parcialmente alterado em 1984.

Tais dispositivos legais definiram a criacao das primeiras
instituicoes penitenciarias brasileiras, no modelo das chamadas
“Casas de Correcao”, em diversos estados, tais como a “Casa de
Correcao da Corte” do Rio de Janeiro, em 1850, de Sao Paulo, em
1852 e de Porto Alegre, em 1855. Diversos outros estabelecimen-
tos prisionais e correcionais surgiram a partir da segunda meta-
de do século XIX e inicio do século XX, estando até hoje vigentes
como o sistema penal hegemonico em todo territério nacional.

Mas, a que demandas respondia a construcao dos primei-
ros presidios no pais? Em que medida essa resposta foi orien-
tada por politicas prisionais externas? Como o Brasil acom-
panhou o desenvolvimento da légica — ou da racionalidade
— que embasava o encarceramento como resposta da justica
ao crime? Em que medida e como isso se articulou com a Psi-
cologia como ciéncia e profissao?

Os diferentes saberes e profissoes que foram convoca-
dos a contribuir no Sistema Prisional responderam, hegemoni-
camente, a partir da funcao estratégica de “ortopedia social”,
conforme apontado por Foucault (1999). No caso da Psicolo-
gia, almejando status de cientificidade, as demandas sociais
relacionadas a legitimidade da pena-prisao foram respondidas
a partir do paradigma da naturalizacao dos fenbmenos psico-
l6gicos, com a psicologizacao do dito “comportamento crimi-
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noso”, eivadas de conceitos oriundos do racismo cientifico.

No Brasil, antes mesmo da Psicologia ser reconhecida
como profissdo em 1962, ja se encontravam psicologistas" no
campo da justica criminal. Como pratica discursiva acerca do
crime e das penas, a ciéncia psicologica esta presente nas pri-
soes desde a década de 1930, associada ao discurso médico-
-psiquiatrico sobre o individuo criminoso e sua personalidade
“degenerada”. Em Sao Paulo, por exemplo, os estudos psicol6-
gicos ficavam a cargo do médico-assistente de Psicologia, que
participava da equipe técnica do Servico de Biotipologia Crimi-
nal, criado em 1939, na Penitenciaria do Estado. Tal servico tinha
como objetivo “[...] realizar estudos e investigacoes na area da
Psiquiatria, Antropologia, Criminologia, Endocrinologia e Psico-
logia” para, dentre outras competéncias, “[...] estudar a per-
sonalidade do criminoso no seu aspecto biopsiquico e social,
procurando classifica-lo” (CFP, 2007, p. 50). Ja no Rio de Janeiro,
segundo estudos de Jacé-Vilela, apud Brito (2009), Eliezer Sch-
neider, advogado por formacao, apresentou interesse por temas
da Psicologia a partir de estudos sobre questoes relacionadas ao
Direito Penal, ingressando como “técnico de assuntos educacio-
nais” no Instituto de Psicologia da atual Universidade Federal do
Rio de Janeiro no ano de 1941, exercendo atividades dos entao
chamados psicologistas. Na década de 1950, Schneider atuou
como perito no entdao Manicomio Judiciario do Rio de Janeiro,
hospital destinado aos chamados loucos infratores e, em 1969,
o psiquiatra e psicologo Miguel Chalub ingressou neste mesmo
hospital na condicao de perito (OLIVEIRA, 2011).

Ainda, segundo Jacé6-Vilela (2005), a Psicologia na déca-
da de 1970 se preocupava em estabelecer formas macicas e
padronizadas de mensuracao psicologica, destacando-se a
psicometria utilizada para “[...] alocar os individuos em sua
posicdo no conjunto de uma determinada populacdo” (p.
265). Medir e classificar objetivavam o controle, a adaptacéo,

14 Psicologistas eram denominados os(as) profissionais de outras areas que se in-
teressavam pelo campo da justica criminal (OLIVEIRA, 2011).
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a normatizacao e a padronizacao social. Essa atitude politico-
-ideologica de controle da sociedade tinha, nessa década em
que a ditadura civil e militar estava cristalizada no pais, o obje-
tivo de prevenir a formacao de desviados e afastar os cidadaos
das questoes politicas vigentes a época.

Para essa ideologia de Estado, a luta politica representa-
va uma ameaca a sociedade; a familia deveria ser o eixo da
atencao social e cada um de seus membros deveria estar vol-
tado exclusivamente para si mesmo, sem se preocupar com as
questoes politicas e as reivindicacoes sociais. Como apontado
por Coimbra (1995), para o Estado, as pessoas deviam estar:

[...] apenas preocupadas com a historia de suas
vidas e com suas emocoes particulares, em que
o mundo exterior parece nos decepcionar, pare-
ce vazio e sem atrativos, fortalece, desse modo, a
privacidade familiar e a interiorizacao das pessoas
[...] ha uma atitude cética em termos de politica,
sobretudo pela crenca de que os interesses pes-
soais, familiares estdo acima de quaisquer outros
e que nao se pode e nao se deve abrir mao de-
les. [...] qualquer angustia do cotidiano, qualquer
sentimento de mal-estar existencial, sao imediata-
mente remetidos para o territério da “falta”, onde
os especialistas “psi” estao vigilantes e atentos para
resgatar suas vitimas (COIMBRA, 1995, pp. 33-35).

Influenciada por essa visao intimista, foi publicada, logo
apos as alteracoes no Codigo Penal, pela Lei n.° 7.209, e ainda
sob a vigéncia da ditadura civil-militar brasileira, o marco le-
gal de maior importancia na politica prisional em nosso pais:
a Lein.° 7.210 de 1984, Lei de Execucao Penal (L.E.P). AL.E.P.
foi instituida, segundo o que estabelece seu artigo 1. °, para
“[...] efetivar as disposicoes de sentenca ou decisao criminal e
proporcionar condi¢coes para a harmonica integracao social do
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condenado e do internado” (BRASIL, 1984b).

Para essa pretensa harmonica integracao social se pres-
supds um tratamento penal que tivesse como efeito tornar
as pessoas “ressocializadas”, “reeducadas” e “ajustadas” ao
modelo hegemoénico de sociedade. Como apontam Almeida,
Badaré Bandeira e Santos (2010), a “Exposicao de Motivos da
L.E.P”, de 8 maio 1983, deixa explicito que o chamado trata-
mento penal consiste na aplicacao individualizada do regime
progressivo da pena — fechado/semiaberto/aberto — con-
soante as “condicoes personalissimas do agente” auferidas
por meio de exame criminolégico,"*bem como na atribuicao
de trabalho “[...] segundo as aptidoes ou oficio anterior do pre-
so” (BRASIL, 1940, p. 14). Na andlise desses autores, a reducao
da reincidéncia se da, portanto, por meio da progressiva rein-
sercao social através do resgate parcial e continuo de parcelas
da liberdade suprimida, baseando-se no mérito do condenado
e em uma previsibilidade de sua presumida adaptabilidade so-
cial (BRASIL, 1984b).

Observa-se, portanto, que a L.E.P,, ao instituir o tratamen-
to penitenciario, nao o fez como uma abordagem de saude
como comumente identifica-se a palavra tratamento, “[...]
mas sim em uma expectativa de alteracao da conduta dos su-
jeitos por meio da proépria regulacao da pena e da disciplina
penitenciaria” (BRASIL, 1984b).

1.1 RelagGes da Psicologia com as penas

As prisoes, ou seu género penal, e a privacao de liber-
dade, nem sempre foram a forma hegemonica e tampouco
unanime que o processo civilizatorio respondeu a violacao de
suas leis formais. Os estabelecimentos prisionais modernos

15 Sobre o exame criminoldgico, ele sera discutido no Eixo 2 “A Psicologia nas pri-
soes do Brasil”e no Eixo 4 “As referéncias para a pratica”.
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— seja na forma legalizada na L.E.P. onde criminosos seriam
colocados para cumprir uma pena justa e sairiam com suas
supostas falhas morais corrigidas; seja na forma tragica da rea-
lidade prisional brasileira cotidianamente exibindo a cruelda-
de e violéncia estatal através de encarceramento em massa,
maus-tratos e violacoes de direitos fundamentais — sao resul-
tantes dos fatores que produziram a sociedade e o Estado mo-
derno, apos a superacao da ordem feudal e o fortalecimento
do modo de producao capitalista, tendo o racismo estrutural
como base de sustentacao ideologica.

Esse sistemna, legalizado ou tragico, é um produto/pro-
dutor do nosso contexto social, dependente das formas de
producao econdmica e da reproducao dos valores sociais de
nossa época. Suas condicoes de existéncia ja foram muito ex-
ploradas por diversos autores, desde os classicos até os con-
temporaneos.'s Assim, as prisoes brasileiras sao constituidas
historicamente a partir de diversos ideais e principios sobre as
penas, sobretudo legais e funcionais, que legitimam as formas/
forcas de suas configuracoes atuais. Contudo, suas expressoes
concretas apontam para uma funcao nao-manifesta de con-
tencao em massa de milhoes de jovens negros e indigenas e
da classe trabalhadora em todo o mundo, revelando ser um
eficaz meio de controle e de manutencao de condicoes de ex-
ploracao e opressao no capitalismo.

16 Tais como Jeremy Bentham; Donald Clemmer; Erving Goffman; Michel
Foucault; Augusto Thompson; Raul Zaffaroni; Angela Davis; Dario Melossi e
Massimo Pavarini; Loic Wacquant; Michelle Alexander; Rosa del Olmo; Ana
Flauzina, dentre iniumeros outros.
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Segundo Bitencourt (2011), dentro dessa esfera exclusiva-
mente juridico-formal e de funcoes atribuidas a pena'’ no dis-
curso oficial e dominante, as funcoes e justificacoes da mesma
podem ser definidas pelo seu objetivo utilitario e preventivo, a
fim de impedir que o suposto infrator das normas venha a prati-
car novos crimes, seja na forma de prevencao especial negativa
(segregacao momentanea do convivio em sociedade) ou mes-
mo como uma prevencao especial positiva (o chamado ideais
“re’s”: ressocializacao; reeducacao; reinsercao; repersonaliza-
cao; reindividualizacdo; reincorporacao), seja pela prevencao
geral (também positiva e negativa), dissuadindo-se os demais
membros da sociedade a praticar infracoes penais.

Esses ideais penais podem ser melhor definidos baseados
nas teorias penais que os sustentam, como: 1 -Teorias Absolutis-
tas ou Retributivas; e 2 -Teorias Relativistas ou Preventivas.

1. TEORIAS ABSOLUTISTAS OU RETRIBUTIVAS (PU-
NITIVAS) DAS PENAS: na passagem do Estado Absolu-
tista ao Estado moderno-burgués, a pena nao era mais
concebida como um castigo que visava a expiacao do
mal (pecado) cometido contra a entidade divina, como
outrora fora considerada, mas adquire o carater de retri-
buicdo como modo de restituir a ordem juridica e legal
violada pelo delito. A critica que se faz a esta justificacao
é a possibilidade de relacionar naturalmente esta logica
retributivista-punitivista ao forte sentimento e as praticas
de vinganca tao atrelados ao ato criminal quando se foca
no dano causado principalmente as vitimas diretas de tal

17 A palavra “pena” provém do latim poena e do grego poiné e tem o significado
de inflicao de dor fisica ou moral que se impode ao transgressor de uma lei. Ou seja,
etimologicamente a “pena” é definida como um mal que se impode por causa da
pratica de um delito, sendo ela considerada um castigo. Porém, isso nao significa
dizer que a sua funcao, isto €, o fim essencial da mesma seja a retribuicao, ja que
as modalidades de penas foram variando ao longo dos anos. Contudo a privagao
da liberdade como pena principal, como resposta a pratica de um fato criminoso,
é relativamente recente, surgindo no século XIX e se fortalecendo com a prisao, no
modo como a conhecemos hoje (GRECO, 2016).
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ato. Com fortes resquicios talibnicos,' as penas exclusi-
vamente punitivistas ferem o principio da racionalidade,
da proporcionalidade e da dignidade da pessoa humana
instituidos pelo direito moderno.

2. TEORIAS RELATIVISTAS OU PREVENTIVAS DAS PE-
NAS: oriundas do periodo Iluminista, tais teorias surgem
na transicao do Estado absoluto ao Estado liberal, subs-
tituindo-se o castigo fisico sobre o corpo do criminoso,
pela acao utilitarista e inibitoria sobre a alma ou psique
tanto do(a) condenado(a) quanto da populacao que
o(a) observa. As ideias prevencionistas buscam inibir,
tanto quanto possivel, a pratica de novos delitos através
da sancao penal e podem ser divididas em duas: pre-
vencao geral e prevencao especial.

2.1 Prevencao Geral: quando se comunica e di-
vulga aos(as) membros(as) da sociedade quais as
acoes e condutas humanas contra as quais se reagi-
ra com a cominacao penal (ameaca da pena). Pode
ser considerada positiva e negativa.

E considerada negativa quando, através do carater
exemplar-intimidatoério, visa a fortalecer a represen-
tacdo no imaginario social de fazer o(a) desviante
pagar a divida para com a sociedade, servindo-se da
visibilidade do castigo e do sofrimento penal como
exemplos e modelos para que os(as) demais mem-
bros(as) dessa sociedade “violada” reprimam/ini-
bam/controlem qualquer desejo de burlar as leis do
codigo. A partir da visibilidade do castigo se geraria
uma intimidacao genérica na coletividade pela amea-
ca de aplicacao de sancoes inseridas nas normas in-
criminadoras, o que, supostamente, se evitaria a pra-
tica de novos comportamentos desviantes da norma.

18 Relativo a “Lei de Taliao”, com a premissa representada na expressao “olho por
olho, dente por dente”.
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A prevencao geral também pode ser considerada
positiva quando, ao criar os tipos penais, a comina-
cao das penas correspondentes e o estabelecimen-
to dos critérios de persecucao penal e a aplicacao
dos mesmos, demonstra o especial valor de deter-
minados bens juridicos, ratificando a forca da lei e
consequentemente a manutencao da fidelidade ju-
ridica dos cidadaos, a partir de uma nocao abstrata
e ideologica de igualdade perante a lei.

2.2 Prevencao Especial: é voltada exclusivamente
ao sujeito considerado criminoso, a fim de que ele
nao volte a delinquir, e instituida tanto na aplica-
cao quanto na execucao da pena. Tal justificacao,
como funcao declarada da pena, considera que so-
mente a retribuicao do fato praticado e a intimida-
cao do grupo social nao tém sentido, pretendendo,
portanto, corrigir, ressocializar ou neutralizar aque-
le individuo que ja delinquiu para fazer com que
nao volte a transgredir as normas juridico-penais.
A prevencao especial, tal como a prevencao geral,
pode ser considerada positiva e negativa.

1. E considerada negativa quando busca a
neutralizacao temporaria do(a) criminoso(a),
isolando-o(a) do convivio social extra-muros,
a fim de evitar que o(a) mesmo(a) cometa
crimes fora do ambiente carcerario. Nao tem
a pretensao de mudanca ou melhora do(a)
infrator(a), objetivando apenas neutralizar os
efeitos de sua suposta condicao desviante, in-
ferior e doentia (materializada pelo ato crimi-
nal ja praticado), através do enclausuramento
e eliminacao temporaria deste ser considera-
do anémalo e incorrigivel.

2.  Por outro lado, é considerada positiva quan-
do visa a uma possivel mudanca psicolégica
do(a) criminoso(a) através dos chamados
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tratamentos penais e seus similares. Essa
funcao politico-educativa estaria associada
a ideologia da recuperacao do sujeito preso
e a logica do tratamento ressocializador que
visa a um determinado modus de recupera-
cao pedagogica, curativa e/ou reabilitadora
do(a) dito(a) criminoso(a) ou doente moral e
criminal. Pelo ato criminal cometido, este ser
criminoso é considerado um sujeito perigoso
ou diferente do sujeito normal e deve ser tra-
tado de acordo com a sua periculosidade. Tal
pretensao de modificacao ontologica sempre
se materializou por meio de métodos disci-
plinares, correcionais, pastorais e confessio-
nais, visando uma suposta internalizacao ou
aprendizagem de sentimentos socialmente
aceitaveis, tais como arrependimento, culpa,
alegria, empatia, respeito ao proximo, dentre
outros, perante uma instancia estatal-juridica,
religiosa ou mesmo cientifica.

E neste dltimo aspecto da chamada prevencao especial
que a ciéncia psicologica tem se legitimado nas relacoes
com as execucoOes penais nas ultimas décadas, tanto no seu
carater positivo, buscando modificacoes e pretensas melhoras
comportamentais no sujeito preso através da assisténcia
psicolégica,” quanto negando as potenciais mudancas internas
e individuais, ao auxiliar o sistema de justica criminal a identi-
ficar naturalmente os(as) chamados(as) “perigosos(as), anor-

19 Nos ultimos Congressos Nacionais de Psicologia (C.N.P’s) uma das deliberacoes
mais citadas e reivindicadas € a inclusao do item assisténcia psicologica na L.E.P.
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mais e/ou psicopatas”.?? Neste ultimo caso, a Psicologia adere as
demandas higiénicas de manter os “desviantes identificados” o
maior tempo possivel encarcerados e, portanto, neutralizados,
através das avaliacoes psicolbgicas solicitadas por operadores
juridicos e gestoes administrativo-prisionais, mais conhecidos
como exames criminologicos.

Contemporaneamente, as ciéncias e praticas psicologi-
cas aparentam se posicionar — de forma paradoxal — diante
destas duas demandas penais, ja que: 1 - buscam através das
politicas publicas de assisténcia psicologica ao sujeito preso
uma suposta e pretensa reinsercao extra-muros através de
praticas de atencao integral a saide do preso e cuidados em
saude mental baseados em modelos antimanicomiais; 2 - ao
mesmo tempo em que tergiversam sobre os efeitos altamente
desagregadores do processo de encarceramento e prisioniza-
¢ao ao apresentar uma visao individualista e reducionista dos
processos de criminalizacao que envolvem o sujeito preso,
bem como sobre a realidade cruel e violenta das prisoes bra-
sileiras fomentada intencionalmente pelas politicas criminais
adotadas por gestoes populistas e até mesmo fascistas.

Nesse caso, as ciéncias e praticas psicologicas ofertam um
saber cientifico para fortalecer estratégias do sistema de con-
trole formal adotado pelo Estado moderno soberano, baseado
principalmente na teoria penitenciarista americana denomina-
da incapacitation. Incapacitacao, aqui, tem o sentido de atribuir

20 O teste Escala Hare PCL-R, ou a chamada “escala da mente criminosa”, criada
por Robert Hare e traduzida e validada para o Brasil por Hilda Morana para ser-
vir como instrumento de pesquisa e diagnéstico da psicopatia, em 2005, ainda se
encontra em uso. De acordo com a Resolucao C.F.P. n.° 09/2018, “os estudos de
validade, precisdao e normas dos testes psicolégicos terdo prazo maximo de 15
(quinze) anos, a contar da data da aprovacao do teste psicoldgico pela Plenaria do
C.F.P”. No entanto, devido a pandemia da COVID-19, esse prazo foi prorrogado por
meio da Resolucao C.F.P. n.° 09/2020. Dessa forma, cabe a(ao) psicéloga(o), antes
de utilizar o teste Escala Hare PCL-R, consultar o sitio virtual do SATEPSI para verifi-
car sua validacdo, bem como qualquer outro teste que queira empregar. Disponivel
em: http://satepsi.cfp.org.br/. Acesso em: 2 mar. 2021.
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uma natureza biologizante e definitiva ao suposto desvio interno
do ser criminoso, reiterada pela vociferacao das categorias “pe-
rigoso(a), monstro(a) e psicopata” (fora outros atributos mais
amenos, tais como vagabundo, bandido, meliante, delinquen-
te). Tais atributos produzem, como efeito, o reforco de medidas
de endurecimento com o crime através de uma politica penal
pautada exclusivamente na segregacao punitiva com vista a
neutralizacao prisional pela prevencao especial negativa.

Em consonancia, o aumento do encarceramento em
massa, bem como a vigilancia e o monitoramento constante
dos(as) egressos(as) da prisao, com forte apoio popular e so-
cial através de sentencas condenatorias cada vez mais seve-
ras, sao formas politico-eleitoreiras de fomentacao de medos
e satisfacoes sadicas dos 6dios populares. Tais medidas sao:

[...] como formas de atuacao simbdlica, de le-
gislacao retaliadora, de gestos que simbolizam a
vontade soberana ou de rituais politicamente or-
questrados de solidariedade mecéanica. Punicoes
mais duras — e a velha retérica da “lei e ordem”
— sao ministradas pelo Estado como um gesto
soberano de império para reconfortar o publico
(GARLAND, 2008, p. 315).

Além dessas medidas utilitarias e instrumentais, David
Garland (2008) aponta outras que justificam e caracterizam o
cenario atual dessa logica moderna de segregacao punitiva:
uma populista que prioriza a opiniao publica em detrimento
dos(as) especialistas, pesquisadores(as) da justica criminal
e servidores(as) civis, tomando suas decisdes em ambientes
politicos partidarios e espetacularmente televisionados. “Fre-
quentemente, tais iniciativas sao aprovadas com pouca pes-
quisa prévia, bem como carecem do planejamento de custos
e das projecOes estatisticas proprias de outras areas politicas”
(p. 316); e outra que concede um lugar privilegiado as vitimas,
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que, ao usar de uma imagem projetada e politizada da vitima
como fonte de apoio e legitimidade, busca reduzir o sofrimen-
to presente e futuro das mesmas através do reforco de sen-
timentos retributivos e vingativos, bem como de legislacoes
retaliadoras que justifiquem a repressao penal cada vez mais
dura e violenta aos agressores culposos.

No intuito de obter vantagens politico-eleitorais, através da
exibicao publica e santificacao das vitimas, tais politicas tendem:

[...] a anular a preocupacao para com 0s crimi-
nosos. A relacao de incompatibilidade total que
se acredita existir entre um e outro faz com que
qualquer demonstracao de compaixao para com
os criminosos, qualquer invocacao dos seus di-
reitos, qualquer esforco de humanizar suas pu-
nicdes sejam representadas como um insulto as
vitimas e suas familias (GARLAND, 2008, p. 317).

Ou seja, “[...] o centro do discurso penal contemporaneo
¢ a vitima individual (ou sua projecao politica) e os sentimen-
tos dela” (p. 318) que, através do uso de simbolos de conde-
nacao e sofrimento, transmitern sua mensagem de protecao
do publico e administracao dos riscos. “O novo ideal penal é
que o publico seja protegido e que seus sentimentos sejam
expressados” (p. 316).

Diante desse cenario, a pena de prisao cada vez mais se
distancia de sua pretensa funcao ressocializadora, revelando
sua farsa e apresentando-se meramente como uma funcao de
custddia e controle dos(as) presos(as), sendo este o verdadei-
ro fundamento atual da prisao, uma vez que, durante o tempo
em que o dito criminoso violento estiver preso, nao podera
delinquir. Tal como afirma Dieter (2013),

Do inicio da década de 1970 em diante o gover-
no dos Estados Unidos abandonou a ressociali-
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zacao dos condenados como meta prioritaria de
seu programa oficial de Execucao Penal. A épo-
ca, a Politica Criminal norte-americana nao fazia
mais do que seguir a orientacao de boa parte da
teoria criminolégica, que denunciava o fracasso
histérico da prevencao especial positiva, quan-
tidade de investimentos e qualidade de inten-
cbes a parte [...]. A responsabilidade, entao, foi
transferida para a funcao de prevencao especial
negativa, efetivamente cumprida durante o tem-
po de reclusdo. Em cartaz, no museu de gran-
des novidades penais, uma inocuizacao pura,
despida de qualquer pudor humanitario, isto é,
desencarnada. Prender para prender, mais nada
(DIETER, 2013, p. 2, grifos do autor).

Assim, com o objetivo exclusivamente de segregar certos
individuos considerados como parte indesejavel da sociedade,
atualizados por saberes cientificos que tém suas bases na cha-
mada Criminologia Etiologica-positivista e do ideario da defesa
social, as prisdes hoje se mostram como fundamentais no dis-
curso politico-criminal “da lei e da ordem” através da neutraliza-
cao dos criminosos, a partir do dispositivo do racismo estrutural
nos contornos latino-americanos. A funcao declarada da pena,
anteriormente descrita em seu discurso oficial, ao ser executa-
da na realidade social brasileira se revela como um mecanismo
de seletividade penal e de captura de sujeitos jovens, pobres
e negros, em sua maioria, sendo fundamental que a Psicolo-
gia possa contribuir no desvelamento desses processos, pois o
racismo estrutural e o encarceramento em massa constituem
elementos objetivos para a constituicao de saberes e praticas
sobre as subjetividades engendradas nesse contexto.

Aliado a isso, e sob o corolario da transnacionalizacao do
capital e as necessarias formas de controle sobre as massas,
também a chamada “guerra as drogas” tem se tornado uma
das expressoes que traduzem a sintese mais complexa do mo-
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vimento lei e ordem e daldgica do controle social operada pela
politica penal na atualidade. E um dispositivo altamente eficaz
no processo de criminalizacao de estratégias de sobrevivén-
cia de uma consideravel parcela da populacao que encontra
no pequeno comércio de drogas uma fonte de remuneracao
mais diretamente acessivel, legitimando, assim, uma guerrilha
de perseguicao penal a estes sujeitos (em sua maioria, jovens
negros/as e pobres), garantindo também a autorizacao social
e legal para a militarizacao dos territérios de moradia destas
pessoas que vivem nas periferias das grandes cidades, como
as acoes de invasao policial nas favelas.

Ao discutir sobre o aumento da populacao carceraria por
conta do trafico de drogas no Brasil e suas consequéncias no
projeto de encarceramento em massa, Boiteux (2014), apon-
ta como problema inicial o fato da “Lei de Drogas” no Brasil
(Lei Federal n.° 11.343/2006, que institui o Sistema Nacional de
Politicas Publicas sobre Drogas —SISNAD) ser uma politica proi-
bicionista que se assemelha muito ao modelo estadunidense
repressivo de combate as drogas, com complementar (e, por
vezes, paradoxal) relacao com a satide publica (KARAM, 2005).

Isso tem se acirrado no contexto atual, com a promul-
gacao da Lei n.° 13.840/2019, que altera a Lei n.° 11.343/2006,
apresentando varios retrocessos no campo da politica antima-
nicomial, incluindo, dentre outras medidas, a internacao invo-
luntaria de usuéria(o) de drogas e dispondo sobre o acolhi-
mento dos(as) usuarios(as) ou dependentes de drogas no que
se convencionou chamar de “comunidades terapéuticas aco-
lhedoras” Desdobramentos dessas alteracoes provavelmente
também serao percebidos no contexto da politica penal, prin-
cipalmente no tocante as medidas de seguranca. E, portanto,
notorio o efeito nefasto da politica penal catalisada pela guerra
as drogas como dispositivo racializado de controle, vigilancia
e neutralizacao de parcelas da populacao em todo o pais, pois
temos vivenciado uma realidade de encarceramento em mas-
sa de jovens negros em uma proporcao nunca antes vista na
historia de paises democraticos. Ha que se atentar para o que
vemn acontecendo na realidade das mulheres nesse contexto

Conselho Federal de Psicologia

(em sua maioria negras e pobres), no exponencial crescimen-
to do encarceramento feminino* e no desmantelamento de
familias monoparentais chefiadas por mulheres que residem
em bairros periféricos.

Mendes, Silva e Silva (2014) afirmam que as mulheres
encarceradas pelo tipo penal de trafico de drogas, em geral,
sao mulheres pobres, com baixa escolaridade, que passaram
por algum tipo de violéncia e estao em situacao de vulnerabi-
lidade, além de ocuparem o papel de “mulas do trafico”, con-
siderada a atividade mais inferior e descartavel na hierarquia
do trafico de drogas. J& Moura (2005) analisa que a situacao
de desemprego ou emprego precario e informal sao elemen-
tos que estao na determinacao multifacetada das situacoes de
miserabilidade das mulheres e, simultaneamente, é elemento
constituinte do estado de necessidade que motiva a insercao
destas nos negdcios da droga. Moura (2012) também adverte
sobre o sistema patriarcal presente no comércio tornado ilegal
de substancias psicoativas, pois, mesmo neste mercado ilegal,
as mulheres tém remuneracao inferior ao homem.

Além disso, a condicao objetiva em que mulheres cum-
prem pena em nosso pais revela um sobre-sofrimento que
precisa ser considerado, na medida em que as instituicoes pe-
nais, de forma geral, se conformam como espacos de regra-
mento heteropatriarcal e desconsideram questoes de género
e de orientacao sexual das pessoas encarceradas.

Sem o intuito de esgotar a discussao de um tema tao
complexo, vale aqui mencionar o gigantismo do Sistema Pri-
sional em sua esfera econdomica e sua faceta de balcao de ne-
gocios para o capital. E nesse sentido que as privatizacoes de
unidades prisionais em curso em nosso pais precisam ser en-

21 Segundo o Levantamento Nacional de Informacoes Penitenciarias Mulheres —
junho/2017, entre os anos 2000 e 2016, houve um aumento da populacao prisional
feminina de 656 %. Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/sisdepen/mais-
-informacoes/relatorios-infopen/relatorios-sinteticos/infopenmulheres-junho2016.
pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.
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frentadas, pois, além da denuncia ja explicitada sobre a funcao
nao-manifesta do sistema penal na manutencao da hierarquia
social, a partir do racismo estrutural, também esta em jogo a
exploracao de dividendos, em niveis ainda mais elevados, da
gestao social da miséria criminalizada.

Essas questoes fazem parte de uma logica segregacionis-
ta-capitalista bem orquestrada, na qual a producao do medo
e da inseguranca contagia a todos e acaba sendo responsa-
vel pelo aumento da demanda por punicao e da reducao da
idade penal e pelo incremento do armamentismo que, assim
como a privatizacao das prisoes, € mais um nicho do balcao
de negocios. De acordo com Hulsman (apud KULLOK, 2014),
as pessoas que pedem maior puni¢cao e aprisionamento agem
dominadas por um pensamento disseminado pelas proprias
instituicoes penais que produzem o entendimento de que o
aprisionamento gera maior seguranca.

Embora haja uma producao de subjetividade para o au-
mento da punicao, € possivel encontrar, ao longo da histéria da
Criminologia e do Direito Penal, movimentos que tém buscado
alternativas a pena de prisao. A propria L.E.P. instituiu as penas
alternativas e substitutivas a pena de prisao, denominadas de
“Penas restritivas de direito”, assim como as Regras Minimas
das Nacoes Unidas para a Elaboracao de Penas nao Privativas
de Liberdade (Regras de Téquio), de 1990.2

O primeiro Programa Nacional de Apoio as Penas Alter-
nativas, criado em 2000 pelo Ministério da Justica, teve como
objetivo incentivar o uso das penas e medidas alternativas.
Nesse mesmo ano foi criado um 6rgao proprio para a sua exe-
cucao, a Central Nacional de Apoio e Acompanhamento as
Penas e Medidas Alternativas (CENAPA), com o intuito de legi-
timar e consolidar outras alternativas a pena de prisao privati-
va de liberdade como politica publica de prevencao criminal.

2 Disponivel em: https://www.cnj.jus.br/wp-content/uploads/2019/09/6ab-
7922434499259ffca0729122b2d38-2.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.
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Em 2000 e 2001 foram criadas as Centrais de Penas e Medidas
Alternativas (CPMA) em todos os Estados, com o objetivo de
acompanhar e fiscalizar as penas aplicadas nas Varas Crimi-
nais e no Juizado Especial Criminal, possuindo, em cada uma
delas, equipe técnica propria, da qual fazem parte operadores
do direito, assistentes sociais e psicologas(os). Nessas equi-
pes, segundo Oliveira (2011):

A funcao principal do trabalho do psicélogo, € nor-
tear a compreensao da pena ou medida alterna-
tiva para além da perspectiva da punicao, fazen-
do com que o individuo perceba que possui uma
histéria pessoal, valores a serem preservados ou
questionados e expectativas com relacao ao bene-
ficio e ao futuro. Sua implicacao produz efeitos no
decorrer do cumprimento de sua medida possibili-
tando a reducao de eventuais intercorréncias.

O modelo das CPMA'’s foi reconhecido como impor-
tante mecanismo metodolégico para o acompanhamento
das penas e medidas alternativas, porém, em todo territério
nacional, ao longo dos anos, foram realizados eventos para
debater esse tema e sobre os impasses, tanto da sua apli-
cabilidade quanto da efetividade para o desencarceramento
(BRASILIA, 2016). Nesse sentido, Andréa Mércia Batista de
Araujo, em 2019, no artigo “Potencialidades da rede parceira
no campo das Alternativas Penais”,”? pontua que o conceito
de alternativas penais surge justamente da necessidade de
ampliacdo da compreensao sobre o assunto, “[...] de modo
a contemplar um leque maior de medidas de intervencao pe-
nal minima com vistas ao desencarceramento”.

As Alternativas Penais foram legitimadas pela Portaria do

gDisponivel em: http://www.justificando.com/2019/02/12/potencialidades-da-re-
de-parceira-no-campo-das-alternativas-penais/ Acesso em: 2 mar. 2021
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Ministério da Justica n.° 495/2016,%* que instituiu a Politica Nacio-
nal de Alternativas Penais e dentre as modalidades elencadas
estao as medidas cautelares diversas da prisao, incluindo o mo-
nitoramento eletrénico, a conciliacao, a mediacao e os progra-
mas de justica restaurativa,” dentre outras. Importante destacar
que as modalidades das alternativas a pena de prisao fazem par-
te de um processo historico de construcao para a diminuicao
do encarceramento, pois entende-se que encarcerar pessoas
nao é uma medida que diminui a criminalidade, que favorece a
responsabilizacao e que agregue beneficios para o conjunto da
sociedade, mas bem pelo contrario, sendo a criminalizacao se-
cundaria um dos processos de criminalizacao mais consistentes.

Algumas das modalidades de alternativas penais trazidas
por essa Portaria se alinham, em alguma medida, ao abolicio-
nismo penal, quando deixam evidente a irrelevancia sobre as
reformas da prisao. Segundo Passetti (2003, p. 213), o “aboli-
cionismo penal é uma pratica libertaria interessada na ruina
da cultura punitiva da vinganca, do ressentimento, do julga-
mento e da prisao”. Camuri (2012), ao fazer uma breve discus-
sao sobre as ideias abolicionistas, acredita “[...] que elas sao
ideias adequadas o suficiente para nos dar forca critica para
estranhar a impossibilidade do fim das penas privativas de
liberdade e dos valores moralizantes que aprisionam nossas
praticas profissionais e a conducao de nossas vidas”. E segue:

Sao ideias adequadas também para produzir sub-
sidios na construcao de estratégias de resisténcia
aos processos de captura, aos maus encontros e
aos afetos de tristeza, que se potencializam no

24 Disponivel em: https://www.in.gov.br/materia/-/asset_publisher/Kujrw0TZC2Mb/
content/id/22785957/do1-2016-05-02-portaria-n-495-de-28-de-abril-
de-2016-22785887. Acesso em: 2 mar. 2021.

25 Cf.: ACHUTTI, Daniel. Justica Restaurativa e Abolicionismo Penal: contribuicbes
para um novo modelo de administracdo de conflitos no Brasil, para uma discussao
mais aprofundada sobre a Justica Restaurativa e o Abolicionismo Penal.

Conselho Federal de Psicologia

interior da engrenagem juridico-penal. Temos de
afirmar e nos implicar na criacdo de novas for-
mas de fazer-saber e saber-fazer na Psicologia e
no Direito, aumentando a nossa poténcia e a da-
queles com os quais esses saberes e praticas se
encontram (CAMURI, 2012, p. 231).

Nesse sentido, Camuri convoca a se pensar com qual Psi-
cologia o Direito quer se encontrar e também com qual Direito
as psicologas e os psicologos querem encontrar. Essa € uma
antiga questao que atravessa o cotidiano das préaticas das(os)
profissionais até os dias de hoje, quando se veemn diante das
demandas judiciais, principalmente da producao dos exames
criminolégicos, em detrimento das demandas de cuidado e da
assisténcia a satde das pessoas privadas de liberdade.

1.2 E a Psicologia neste cenario catastrofico?

Ao longo do século XIX, a crescente necessidade de inter-
vir sobre os comportamentos desviantes, somada ao fortaleci-
mento dos movimentos de defesa social e ao desenvolvimento
de formas mais “racionalizadas” de punicao/disciplinarizacao
dos corpos, provoca os poderes/saberes da época a realiza-
rem uma verdadeira colagem dos conceitos de monstruosi-
dade e personalidade criminal ao de periculosidade social.
Esse processo foi fundamental para a legitimacao das ciéncias
naturais, biol6gicas e médicas, especialmente a psiquiatria e
posteriormente a Psicologia, junto a esfera penal, abrindo um
campo de intervencoes e de reconhecimentos significativos
para estes saberes da subjetividade.

A Psicologia, considerada uma disciplina cientifica, asso-
ciada a um conhecimento autbnomo sobre o sujeito, bem como
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um recurso de intervencao na vida humana, torna-se um saber
e uma pratica que s6 ganhou significado no ambito das relacoes
que se forjaram no mundo moderno, com todas as implicacoes
relativas as nocoes como individuo, sujeito, personalidade, dis-
ciplina, controle, previsibilidade, dentre inimeras outras.

Diante disso, a Psicologia e a prisao sao fenémenos con-
temporaneos — nao s6 no sentido de sua atualidade, mas
também, e principalmente, no sentido de sua coexisténcia.
Ou seja, a prisao e a Psicologia sao produtos de um mesmo
tempo, ambas sao categorias a servico do mesmo projeto
social de producao material e de transformacao de subjeti-
vidades. Michel Foucault (1999), quando reflete sobre a finali-
dade da prisao, nao hesita em afirmar que, desde o comeco,
ela foi projetada para funcionar como um instrumento tao
aperfeicoado quanto a escola, o quartel e o hospital, agindo
sobre os individuos com precisao. Essa aspiracao diz muito
sobre a ideologia subjacente as prisoes e a Psicologia, como
respostas sociais a uma demanda pela conformacao e ajus-
tamentos de determinados sujeitos identificados como pro-
blematicos ao convivio e ordem social.*

Cabe dizer que as ciéncias psicoldgicas, no periodo da
modernidade, ao se constituirem como um saber de referén-
cia a partir do inicio do século XIX, tiveram que adotar uma
concepcao de sujeito psicoldgico baseado num realismo exa-
cerbado. Nesse contexto era necessario objetivar e materia-
lizar aquilo que até entao permanecia em um grande vazio
epistemologico que nem a Matematica, a Fisica, a Biologia, a
Medicina, ou qualquer outra ciéncia havia, até meados do sé-
culo XIX, conseguido visualizar, concretizar ou quantificar: o
comportamento e a mente humana:

26 Importante ressaltar que a regulamentacao da Psicologia no Brasil, como profis-
sao, foi a partir da Lei n.° 4.119/62. Essa lei foi construida em um contexto politico
de tensoes sociais que eclodiram antes da instauracdo da ditadura civil e militar,
que normatiza como atribui¢do da(o) psicéloga(o) a “solucao de problemas de
ajustamento”, em seu artigo 13, § 1.°, alinea d (BRASIL, 1962).
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Enesse aparente vazio, naquilo que até entao nao
tinha sido explicado, classificado ou desvelado
ainda, isto é, a mente e/ou a alma humana, que
o sujeito/objeto psicoldgico vai surgir a fim de
iluminar a escuridao que ainda se abatia sobre
a incégnita alma humana, tao desconhecida até
entdo, se comparada a natureza humana (GUA-
RESCHI; PACHECO, 2008, p. 53).

Ao buscar concretizar o até entao abstrato e o chamado
metafisico, as consideradas ciéncias da subjetividade (ou cién-
cias psi), utilizando-se da producao de um saber sobre o objeto/
sujeito cognoscente, procuraram entdo formular, descobrir e
explicar esse ser considerado cartesianamente racional a fim
de sustentar um saber universal baseado em uma racionalida-
de capaz de identificar tudo que seja da ordem da natureza e
do ser humano. Para se chegar nessa suposta verdade verifica-
vel, foram necessarios os ja instituidos e reconhecidos métodos
experimentais de observacao, de descricao, de reducao e de
simplificacao desse realismo que, pela correta utilizacao das
técnicas adequadas, se apresentariamn com mais objetividade
através do comportamento e/ou da fala humana. Tratava-se de
uma tentativa metédica de sustentar os parametros da chama-
da ciéncia moderna através do método cientifico natural que fo-
menta até os dias atuais muitas pesquisas e elucubracoes sobre
o objeto da Psicologia, a saber, o sujeito psicologico.

E baseada nessa concepcao de sujeito psicologico
palpavel que ocorre a articulacao entre essa Psicologia
descritiva e a também incipiente Criminologia como dois
campos de conhecimentos em expansao e em busca de
legitimacao como ciéncias de fato, amparados em um ideal
positivista de lei e ordem. A referida articulacao visava a
aplicabilidade de um exercicio de saber/poder que buscava
delimitar qualitativamente os comportamentos manifestos
como corretos ou nao, numa vinculacao direta entre o fazer
humano, exposto pela conduta e/ou fala, com o ser na sua
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intimidade mais profunda. Caberia a Psicologia a tarefa
de identificar sob a forma de conhecimento baseado em
evidéncias — de preferéncia métricas e quantitativas, essa
colagem direta e determinista entre os atos observaveis e
0s que designaram como sujeito psicolégico, na pretensao
de decifracao de seus desejos, fantasias, personalidade etc.
Neste sentido, o sistema psicologico classificatério vai operar
separando, primeiramente, a mente em funcoées mentais
normais e anormais para, posteriormente, separar os individuos
entre saudaveis e patologicos através da tipificacao juridica
de atos criminalizados, numa alusao direta entre transtornos
mentais e condutas socialmente condenaveis. Assim, o sujeito
psicolédgico passa a ser concebido de forma indissociada de
seu ato/fala, ligado a ele por um feixe complexo de fios de ins-
tintos, temperamentos, pulsoes e inclinacoes.

Nessa articulacao, a Criminologia, associada aos inci-
pientes saberes psi de fins do século XIX, nao tardou em as-
sociar os atos criminais aos seres considerados internamente
degenerados e perigosos, fortalecendo uma visao naturalista
da sociedade e o desenvolvimento de uma antropologia do ho-
mem criminoso com a escola italiana, a qual estava ancorada
na Teoria Positivista da defesa social e nas chamadas teorias
racistas. E, preocupada com os desvios da natureza que de-
terminam os comportamentos atipicos, bizarros e estranhos,
surge, nessa época, a chamada Escola Positivista de Crimino-
logia que defendera a punicao como defesa da ordem social,
sob forte influéncia da colagem do conceito de periculosidade
a personalidade dos individuos infratores, considerando o(a)
criminoso(a) como um ser monstruoso desviante.

E, a nocao de individuo perigoso relativo a loucura, como
nos mostra Barros-Brisset (2011), surgiu com o médico psi-
quiatra Philippe Pinel que, no inicio do século XIX identificou,
no plano conceitual, a loucura com a delinquéncia:

[...] o enxerto entre as ideias de déficit permanen-
te e mal moral, no contexto da época pineliana,
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encontrou as condicoes necessdarias para fazer
brotar a “periculosidade”, na forma de um con-
ceito hibrido, mas absolutamente inédito. A na-
turalidade com a qual essa novidade conceitual
foi recepcionada, tanto nas instituicoes médicas,
juridicas e sociais, de forma geral, daquela época
até os dias de hoje, parece ser tributaria desse en-
genhoso attificio. Porém, basta dar a palavra a es-
ses individuos ditos perigosos para perceber o que
nossa experiéncia revela: essa engenhoca concei-
tual esta a servico de uma ficcao, e mesmo por ser
ficcao ndo deixa de ter efeitos mortiferos ao incidir
no real dos corpos e das praticas institucionais, na
maioria das vezes, calando e mortificando a res-
posta do sujeito em sua singularidade inequivoca
e impossivel de prever. Esse artificio talvez ainda
sobreviva porque alimenta a arte do discurso do
mestre, politico-gestor, em fazer crer ser possivel
presumir a periculosidade das pessoas e garantir
a seguranca para os demais. Contudo, o perigo
al se instala quando essa ideia termina por sutu-
rar a possibilidade de novas leituras para os atos
humanos e sua articulacao intrinseca ao contex-
to socioldgico de cada época. Quando se procu-
ram respostas nos corpos, deixa-se de interrogar
o discurso que faz o laco da politica e da socie-
dade e que, sobremaneira, afeta os corpos, seus
atos e respostas. (BARROS-BRISSET, 2011, p. 49).

E nesse cenario que a Criminologia Clinica, com forte
viés Positivista, surge com suas explicacoes sobre as causas
individuais do desvio. Numa imbricacao de conceitos como
monstruosidade, periculosidade e personalidade criminal, esta
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escola, cujos principais expoentes foramm Cesare Lombroso,”
Enrico Ferri2? e Rafael Garofalo® creditam a experiéncia como
unica fonte de conhecimento e critério de verdade, como fato
positivo e observavel a partir apenas de dados sensiveis. Com
isso, a Criminologia Positivista buscou aplicar os métodos de
reducao, observacao e experimentacao aos fatos sociais, filo-
so6ficos e humanos, a fim de buscar maior entendimento acerca
nao somente do crime, mas, principalmente, do criminoso-este
ser considerado monstruoso e perigoso que precisaria ser con-
trolado pelo sistema penal com a ajuda da ciéncia para manter
a “seguranca” e “ordem publica”.

Segundo Lombroso (2007), na obra “O homem delinquen-
te”, nesse sujeito ocorre “[...] uma espécie de alteracao profun-
da da psique, que é verdadeiramente propria dos delingiien-
tes e dos dementes, e que os sujeita a uma irascibilidade sem
causa, que os carcereiros conhecem bem e que encontramos
nos animais e nos selvagens” (p. 117). O autor demonstra todo
o apego cientificista sustentado pela medicina legal da época,
encontrando suporte nos caracteres fisicos e neuroanatomicos,
bem como em uma hereditariedade biolégica definida como
atavismo. “O criminoso é geneticamente determinado para o
mal, por razoes congénitas. Ele traz no seu amago a reminiscén-
cia de comportamento adquirido na sua evolugao psicofisiolo-
gica. E uma tendéncia inata para o crime” (op. cit., p. 7).

Assim, é a partir dessas ideias que nascem as concepcoes
do positivismo penal, sendo um médico e nao um jurista seu
fundador, o que denota o quanto as ciéncias juridicas decidem
aplicar ao problema criminal os métodos das ciéncias natu-

27 Cesare Lombroso (1835-1909), médico italiano, é considerado o idealizador e
fundador da escola de antropologia criminal italiana, principalmente pelo lanca-
mento de seu mais famoso livro, O homem delinquente, em 1876.

28 Enrico Ferri (1856-1929), jurista e politico italiano, é considerado um dos gran-
des representantes do Direito Criminal e o criador da Sociologia criminal.

29 Rafael Garofalo (1851-1934), jurista, considerado um dos pioneiros da
Criminologia italiana.
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rais, como também demandam uma substituicao dos estudos
anteriormente feitos a partir do crime, para agora estudar o
criminoso, de preferéncia por métodos cientificos oriundos da
experimentacao e principalmente da observacao clinica.

“A partir de Lombroso, varios juristas passaram a conce-
ber o direito penal de uma forma distinta dos classicos a partir
da contribuicdo das ciéncias da natureza” (FREITAS, 2002, p.
64) — nao mais metafisica e filoséfica, nao mais formulando
“[...] conceitos de crime e de pena, enfocando a sua natureza,
fundamentos e fins sob o angulo das relacoes de poder na so-
ciedade” (p. 65). Agora, sob a influéncia da suposta verdadeira
ciéncia, pode-se considerar o delito como um produto natural
e um resultado de fatores puramente naturais, enfocando o
homem delinquente em si mesmo e potencializando as técni-
cas de controle e defesa social cada vez mais.

Nesse sentido, Rosa del Olmo (2004), importante crimi-
nologa venezuelana, também faz uma importante analise so-
ciologica do surgimento da prisao a partir da entrada da Cri-
minologia na América Latina, destacando a importacao do
modelo europeu como a solucao cientifica do problema do
delito no qual as classes dominantes e ilustradas assumiram
os ditames da ideologia liberal e da filosofia positivista “[...]
como a melhor via para alcancar ‘a ordem e o progresso’” (p.
162). A Antropologia Criminal, como era conhecida na Euro-
pa no século XIX, foi considerada como a ciéncia do estudo
do delinquente e se difundiu rapidamente na América Latina.
Segundo a autora, esta ciéncia “[...] desempenhou um papel
importante para justificar o controle das manifestacoes de re-
sisténcia da época servindo como ‘resposta aos problemas
locais que perturbavam o desenvolvimento adequado das for-
cas produtivas em beneficio do capital’” (p. 171).

Ela ressalta, ainda, que para as classes dominantes, os
problemas locais obedeciam mais as caracteristicas indivi-
duais inerentes a esses resistentes do que ao resultado do pré-
prio funcionamento das relacoes de producao do capital. Os
resistentes passaram a ser os delinquentes da América Latina
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que, segundo os antropélogos criminais da época, “pertence-
riam a uma linhagem distinta e inferior que constituiria a parte
patolégica de nossa sociedade” (p. 174), ou seja, os nao-des-
cendentes da raca branca, que na América Latina constituia a
maior parte da populacao.

Além disso, o medo da revolta das pessoas escravizadas
tem sido atualizado no medo da insurgéncia contra a superex-
ploracao do trabalho sofrida pela populacao negra. As estrutu-
ras de controle social, que legitimaram e garantiram a relacao
de expropriacao e exploracao desde a época da invasao dos
colonizadores, da dizimacao dos povos originarios e da disse-
minacao da escravidao, estao entranhadas até hoje na légica
de funcionamento do sistema penal e de seguranca em nosso
pais, sustentadas também pelo denominado racismo cientifico.

Conforme destaca del Olmo (2004), sobre o livro As racas
humanas do médico legista e psiquiatra Raimundo Nina Rodri-
gues, que é um classico exemplo do pensamento positivista e
racista da época, ao referir-se ao Brasil no final do século XIX:

A civilizacdo ariana esta representada no Brasil
por uma fraca minoria de raca branca a quem
coube o encargo de defendé-la... contra os atos
anti-sociais das racas inferiores, sejam estes ver-
dadeiros crimes no conceito dessas racas ou se-
jam, ao contrario, manifestacoes de conflito, da
luta pela existéncia entre a civilizacao superior da
raca branca e os esbocos de civilizacao das racas
conquistadas ou dominadas (del OLMO, p. 174).

Para os especialistas da época, os indios e os negros se-
riam os primeiros a cometer delitos: os indios por seu atraso
e ignorancia em razao de suas caracteristicas congeénitas; os
negros por praticarem suas religioes trazidas da Africa consi-
deradas “sintomas de patologia e expressao de bruxaria fo-
mentadora da delinquéncia” (p. 175). No Peru, segundo Del
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Olmo (2014), em meados do século XX, o Dr. Mir6é Quesada diz
que “o negro tem mais predisposicao ao delito devido ao fator
antropolégico de sua individualidade inferior”.

Portanto, desejava-se explicar os problemas sociais em
razao de caracteristicas individuais, dai a acolhida que tiveram
na América Latina o biologismo, o psicologismo e as teorias
da degeneracao. Tal pensamento se atualiza nos dias de hoje
com novas roupagens que se manifestam nos mais diferentes
modos na nossa sociedade.

A prisao, portanto, desde a sua criacao, foi destinada a
essa populacao resistente, considerada delinquente com base
nos estudos cientificos da Antropologia Criminal. No processo
de importacao dos modelos europeus e americanos na Amé-
rica Latina, a prisao sempre foi considerada o lugar ideal de
reforma dos delinquentes. Chama atencao que, mesmo antes
de Foucault apontar, os efeitos danosos da prisao ja tinham
sido considerados, em 1860, um fracasso nos Estados Unidos
como meio de reabilitacao institucional, pois havia se transfor-
mado em, apenas, um lugar de custédia, de depésito de pre-
sos (ALEXANDER, 2017; del OLMO, 2014, p. 168), nao diferente
do que é visto hoje nas prisoes brasileiras.

Mais recentemente, o autor camaronés Achille Mbembe
(2016), a partir do conceito de biopoder de Foucault, formula
o conceito de necropolitica expresso no seu artigo intitulado
Necropolitica: biopoder, soberania, estado de excecao, poli-
tica da morte* no qual:

[...] pressupoe que a expressao maxima da so-
berania reside, em grande medida, no poder e
na capacidade de ditar quem pode viver e quem
deve morrer. [...] Por isso, matar ou deixar viver
constituem os limites da soberania, seus atributos

37Disponivel em: https://revistas.ufrj.br/index.php/ae/article/download/8993/7169.
Acesso em: 2 mar. 2021.
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fundamentais. Exercitar a soberania é exercer con-
trole sobre a mortalidade e definir a vida como a
implantacado e manifestacao de poder [...]. Nesse
caso, a soberania € a capacidade de definir quem
importa e quem nédo importa, quem € “descarta-
vel” e quem nao é (MBEMBE, 2016, pp. 123-135).

E nesse caso, o que temos visto por meio dos relatérios
produzidos pelo Mecanismo Nacional de Prevencao e Combate
a Tortura (MNPCT), fica evidente que a vida das pessoas encar-
ceradas, na grande maioria oriundas da periferia das cidades,
pessoas negras e de baixa escolaridade, é considerada uma vida
“matéavel”, pois o que se observa € a auséncia de investimentos
nas politicas publicas sociais, em uma articulacao entre o as-
sistencialismo minimalista e as politicas de seguranca publica
que, por meio do encarceramento em massa, conformam ins-
tituicbes penais que também nao garantem o acesso a saude,
a cultura, a educacao, ao trabalho, a justica dentro do céarcere,
enfim aos direitos previstos na Constituicao Federal brasileira.

1.3 Por uma outra criminologia

Foi durante a década de 1960 que a Criminologia pode
se diferenciar da vertente Etiologica-positivista para conhecer,
nos Estados Unidos, a chamada nova Criminologia ou “Crimi-
nologia Critica”. Os estudos do fendmeno criminal, que até en-
tao se centravam exclusivamente no criminoso, deslocaram-se
para o estudo da organizacao social e dos sistemas de controle
que definem e se estruturam pelo crime. Tal perspectiva afir-
mava ser os dispositivos de saber/poder de uma sociedade,
tanto no aspecto politico como no econémico e ideolégico,
que gerenciam a criminalidade, se utilizando dela para impor
seus modos de controle e dominacao social.

Michel Foucault (1999) relaciona o dispositivo de segu-
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ranca aos mecanismos disciplinares modernos, que, com seus
controles regulatorios, desde os cédigos juridico-penais arcai-
cos, se encarregam das decisoes da saude e da vida das popula-
coes. Entretanto, segundo o autor, o desespero pela seguranca
mostra-se cada vez mais presente e atuante, principalmente,
quando se refere a esfera da criminalidade contemporanea ou
das questoes envolvendo a ordem social. “O conjunto das me-
didas legislativas, dos decretos, dos regulamentos, das circula-
res que permitem implantar os mecanismos de seguranca, esse
conjunto é cada vez mais gigantesco” (FOUCAULT, 1999, p. 11).
E, para efetivar este mecanismo, nao basta a verdadeira inflacao
legal que temos na atualidade, mas apelar:

[...] para toda uma série de técnicas de vigilan-
cia, de vigilancia dos individuos, de diagnéstico
do que eles sao, de classificacdo da sua estrutura
mental, da sua patologia prépria, etc., todo um
conjunto disciplinar que viceja sob os mecanis-
mos de seguranca para fazé-los funcionar. (FOU-
CAULT, 1999, p. 11).

Associado a esse dispositivo, temos na modernidade o
conceito de risco social, também sustentado nas intervencoes
positivistas baseadas na légica da prevencao e repressao. Con-
tudo, para que isso seja eficaz, faz-se necessario identificar e
separar os individuos “em risco” e os “de risco” para que se
possa evitar ao maximo que os segundos nao incomodem 0s
primeiros. O conceito “de risco” pode ser definido como o
pensamento que envolve o calculo do provavel no futuro, se-
guido pela acao no presente com o objetivo de controle desse
futuro em potencial (ROSE, 2010).

Essa logica do controle do risco e sua medicao, geren-
ciamento e planejamento pretende diminuir a0 maximo a
possibilidade de que danos graves ocorram nas relacoes so-
ciais devido a supostos transtornos ou doencas que, se diag-
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nosticadas precocemente, poderiam ser tratadas ou isoladas
antes de o fato danoso ocorrer. Diante disso, a naturalizacao
da articulacao da personalidade criminal aos conceitos de pe-
riculosidade e de risco social seleciona, através dos métodos
diagnosticos supostamente adequados, aqueles que devem
permanecer ou sair das prisoes, relacionando cada vez mais
uma psicologizacao das questoes penais aos aspectos exclusi-
vamente punitivos e de controles da vida cotidiana.

Assim, compreende-se porque as demandas juridicas
para a Psicologia sempre foram de classificar e diagnosticar
caracteristicas como periculosidade, moralidade, antissocia-
lismo, prognose de reincidéncia, biografia criminal, nexo cau-
sal delito-delinquente, alteracoes em funcdes mentais ditas
normais e (im)possibilidades de cura para subsidiar posicoes
juridicas mais repressivas, punitivas e/ou os tipos de tratamen-
tos psi que deveriam ser impostos ao sujeito criminoso, a fim
de evitar a qualquer custo a reincidéncia. Ou seja, que indivi-
duos “de risco” incomodem os “em risco”.

Nessa logica dicotomica e maniqueista, os “especialistas
do motivo” fortalecem a individualizacao das questoes sociais
e as visoes punitivistas e repressoras através da busca de rela-
coes deterministas e causais que expliquem por que existem
comportamentos criminais € como intervir antes para que eles
nao se repitam. Esta concepcao de sujeito presente no para-
digma etiologico se fundamenta na dicotomia entre individuo
e sociedade, gerando uma modalidade de pensamento que, ao
negar os aspectos historicos e sociais da constituicao do sujeito,
bem como sua condicao concreta de existéncia, contribui para
sedimentar ainda mais a explicacao causal do comportamento
criminoso e suas motivacoes atreladas exclusivamente ao indi-
viduo, sua personalidade e caracteristicas organicas.

Diante do exposto, problematiza-se aqui as leituras enri-
jecidas conceitualmente de um certo sujeito psicolégico natu-
ral, essencial e tomado a partir da branquitude, pois se consi-
dera a constituicao subjetiva humana diretamente relacionada
a fluidez do mundo, as suas infinitas contradi¢cdbes num per-
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manente processo de invencao de si e do mundo. Torna-se
fundamental questionar os sistemas gerais e universalizantes
que falam em nome desses sujeitos encaixando-os homoge-
neamente em sistemas classificatérios e em principios gerais
que visam domesticar as massas populacionais, excluindo
suas experiéncias singularizantes e coletivas. Considera-se
que o lugar daquele sujeito fixo, natural, individual, essencial e
determinado por qualquer ordem natural, moral, religiosa, etc.
perde espaco e poder diante da complexidade e instabilidade
que a questao criminal contemporanea e suas multiplas for-
mas de olhares e dispositivos tentam explicitar.

E se opondo a essas concepcoes de sujeito psicolégico
que ocorrem os investimentos atuais de grande parcela
da categoria de psicologas(os) que trabalham no Sistema
Prisional brasileiro. Assim, considerando a complexidade da
situacao que atravessa as biografias dessas pessoas que se
encontram presas, bem como sua relacao com as inameras
condicoes sociais, historicas, politicas e econémicas; a questao
da criminalidade contemporanea e suas multiplas formas de
penalizacao sao agora analisadas e problematizadas numa
perspectiva critica. Nessa visao atual, considera-se a criminali-
zacao, e nao a criminalidade em si, nao mais como algo natu-
ral e regido por causas biolégicas e/ou individuais, mas como
um processo social e historico, delimitado por uma definicao
de crime como determinado socialmente e de acordo com
determinado momento histérico.

Com isso, o crime nao pode ser compreendido aqui como
um mero ato individual cometido por um sujeito considerado
desadaptado e contra as regras gerais, € nem prisao como um
mecanismo penal eficaz e util para dar conta da criminaliza-
cao contemporanea e todas as suas multiplas implicacoes co-
letivas e sociais. Sobre essa forma hegemonica de penalizacao
moderna, instituida ha mais de duzentos anos, considera-se
o método prisional mais um forte fator criminalizante, sendo
assim totalmente ineficaz em termos de diminuicao de atos
considerados como crimes, tal como inumeros estudos e pes-
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quisas ja o comprovaram (ADORNO; SALLA, 2007; GARLAND,
2008; LEA; YOUNG, 2001; KARAM, 2004; SALLA, 2001; 2006).

Tais estudos, assim como as cotidianas constatacoes
empiricas de quem convive com a realidade prisional, espe-
cialmente a brasileira, demonstram que a pena de prisao é
e sempre foi um dos grandes mecanismos disciplinares e de
controle que potencializa a marginalizacao, a exclusao social e
as relacoes sociais mortificantes e degradantes. Como afirma-
va Michel Foucault, ja na década de 1970:

As prisdbes ndo diminuem a taxa de criminalida-
de: pode aumenta-las, multiplica-las ou transfor-
ma-las, a quantidade de crimes e de criminosos
permanece estavel, ou, ainda pior, aumenta. [...] a
detencao provoca a reincidéncia: depois de sair da
prisdo, se tém mais chances que antes de voltar
a ela, os condenados sao, em proporcao conside-
ravel, antigos detentos (FOUCAULT, 1999, p. 221).

Nesse panorama, surge a questao: para que serve entao
a Psicologia? Ou mais especificamente falando: para que serve
a Psicologia na prisao? Uma resposta possivel para essa divida
poderia ser: para proteger a sociedade, legitimando os modos
de separacao e fortalecendo os niveis de exclusado com base em
conceitos como conduta desviante e graus de periculosidade.
Outra resposta, igualmente possivel, aponta para a possibilida-
de de ali estar para produzir uma intervencao na prisao em di-
ferentes niveis, desde a promocao da acessibilidade a recursos
para dar tratamento aos sofrimentos impostos pela experiéncia
do céarcere, até a desconstrucao das necessidades historicas,
sociais e ideolodgicas que tém sustentado a sua existéncia.

O caminho para essa segunda resposta depende, sobre-
tudo, de uma postura critica por meio da qual se poderia, in-
clusive, modificar a primeira e reverter, quem sabe, o legado
histérico das prisdes em uma oportunidade para o exercicio da
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reflexao e da critica acerca do conceito de justica e do proprio
conceito de responsabilizacao para além da nocao de pena.
Essa seria uma perspectiva ética dentro do que se espera de
uma sociedade inclusiva e democratica.

A constituicao social da figura do delinquente ou o olhar
sobre os individuos que sao considerados em vulnerabilidade
social devem, portanto, ser elementos de reflexao para a pra-
tica profissional compromissada da Psicologia, assim como a
andlise critica sobre os atravessamentos juridico-institucional-
-politicos na pratica psicolégica. Para efetivar essa outra res-
posta possivel, a Psicologia conta com outro legado histérico
que se constituiu como contrapeso da politica convencional,
beligerante e vingativa. Tal legado compoe-se de principios
e marcos logicos instituidos por uma politica comprometida
com os direitos humanos, numa perspectiva que questiona e
se contrapoe a propria branquitude da Psicologia como cién-
cia e profissao, assumindo uma postura antirracista, antipa-
triarcal e anticolonial, conduzida pelos movimentos sociais
e respaldada pelos organismos multilaterais como a Organi-
zacao das Nacoes Unidas (O.N.U.) e a Organizacao Mundial
da Saude (O.M.S.),** bermn como pelos 6rgaos governamentais
através da garantia dos preceitos éticos e legais que embasam
atualmente a Psicologia como ciéncia e profissao.

3TCf.: NACOES UNIDAS. Disponivel em: https://nacoesunidas.org/; ORGANIZACAO
MUNDIAL DA SAUDE. Disponivel em: https://www.who.int/eportuguese/countries/
bra/pt/. Acesso em: 2 mar. 2021.
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EIX0 02 - A PSICOLOGIA NAS
PRISOES DO BRASIL

O Sistema de Informacoes do Departamento Penitencia-
rio Nacional (Sisdepen) é uma plataforma de informacoes do
Sistema Penitenciario brasileiro que tem como objetivo cole-
tar dados e produzir um relatorio detalhado sobre os estabe-
lecimentos penais e a populacao carceraria.*”? Esses relatorios,
intitulados de Levantamento Nacional de Informacoes Peni-
tenciarias,® lancados semestralmente e divulgados no pro-
prio sitio virtual do Governo Federal contém elementos como:
quantitativo de presos(as) por unidade federativa e por unida-
de prisional; quantitativo de preso(a) por sexo/género; quan-
titativo de preso(a) por tipo de pena/regime (aberto, fechado,
semiaberto, provisoério, tratamento ambulatorial e medida de
seguranca), entre outros. Além desses dados, também ha in-
formacoes sobre estrutura fisica e sobre os recursos humanos
que atuam no Sistema Penitenciario.

Esses documentos sao imprescindiveis para obter alguns
dados sobre o Sistema Prisional. Em relacao aos recursos hu-
manos, ao se investigar sobre o numero de profissionais de
Psicologia em atividade no Sistemna Prisional brasileiro, o docu-

32 O Sisdepen substituiu e reformulou o antigo Infopen. Cumpre informar que os
documentos sao produzidos a partir de um processo de coleta de dados forne-
cidos por gestores(as) dos estabelecimentos prisionais. Cf.: Sisdepen. Disponivel
em: https://www.gov.br/depen/pt-br/sisdepen. Acesso em: 2 mar. 2021.

33 Ao longo deste texto alguns Levantamentos Nacional de Informacodes
Penitenciarias serao referenciados. Para diferencia-los, sera informado o més e o
ano para auxiliar na compreensao. Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/
sisdepen/mais-informacoes/relatorios-infopen. Acesso em: 2 mar. 2021.
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mento “Levantamento Nacional de Informac6es Penitenciarias
junho/2017” * apontou um total de 1.237 psicélogas(os), naque-
le ano. Destas(es), em relacao ao vinculo empregaticio e ao gé-
nero, foram classificadas(os), respectivamente, em: 1 - Efetivos,
comissionados, terceirizados e temporarios; e 2 - Masculino e
feminino. A época, das(os) 833 profissionais efetivas(os), 656
eram femininos e 177 masculinos. Dentre as(os) 40 comissiona-
das(os), 30 eram femininos e 10 masculinos. Das(os) 98 tercei-
rizadas(os), 77 eram femininos e 21 masculinos. Ja entre as(os)
temporarias(os), 227 eram femininos e 39 masculinos.

Os nuimeros, segundo esse relatério, mostram que as(os)
profissionais do género feminino, atuantes no Sistema Prisio-
nal, pelo menos naquele momento, se apresentavam em maior
namero nos quatro tipos de vinculos empregaticios existentes,
refletindo os dados nacionais de prevaléncia do género femi-
nino na profissao, conforme consta na publicacao Quemn é a
Psicéloga brasileira? Mulher, psicéloga e trabalho (C.F.P, 2013).

Para fins de atualizacao, em abril de 2020, o C.F.P. solicitou
ao Departamento Nacional Penitenciario (DEPEN) um levanta-
mento sobre nimero de psicélogas(os) atuantes no Sisterna
Penitenciario,” sob a gestao federal e estaduais. Em resposta,
o Diretor-geral da instituicao informou que, segundo a Divisao
de Assisténcia Penitenciaria, o quantitativo de psicélogas(os)
do Sistema Penitenciario Federal por unidade era: Sede (1);
Penitenciaria Federal em Brasilia (1); Penitenciaria Federal em
Catanduvas (1); Penitenciaria Federal em Campo Grande (2);
Penitenciaria Federal em Mossor6 (1); Penitenciaria Federal em
Porto Velho (1). J4 nos Sistemas Penitenciarios estaduais, o DE-
PEN encaminhou, por meio de sua Coordenacao de Saude, os
dados ja disponibilizados pelo Levantamento Nacional de Infor-

34 Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/sisdepen/mais-informacoes/re-
latorios-infopen/relatorios-sinteticos/infopen-jun-2017.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.
35 O CFP realizou a solicitacdo por meio do Oficio n.° 534/2020/S CREPOP/GTec/
CG-CFP (11496328) e a resposta foi recebida pelo Oficio n.° 815/2020/GAB-DEPEN/
DEPEN/MJ, em 23 abr. 2020.
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macoes Penitencidrias-dezembro/2019, que revelava um total de
1.182 profissionais distribuidas(os) da seguinte forma: AC (7); AL
(12); AM (19); AP (1); BA (61); CE (15); DF (15); ES (64); GO (34);
MA (43); MG (189); MS (36); MT (26); PA (62); PB (14); PE (71); PI
(14); PR (20); RJ (21); RN (18); RO (8); RR (2); RS (134); SC (46);
SE (8); SP (235); e TO (7). Entretanto, nao diferenciaram as(os)
profissionais que sao servidoras(es) das Secretarias de Admi-
nistracao Penitenciaria, da Secretaria de Satide ou de alguma
Organizacao Social. Ou seja, essas(esses) profissionais foram
contabilizadas(os) sem distincao sobre o 6rgao contratante,
tipo de vinculo empregaticio e setor de atuacao. Ja a quantida-
de declarada de profissionais de Psicologia que trabalham em
estabelecimentos de cumprimento de Medida de Seguranca de
Internacao ou Tratamento Ambulatorial (geralmente nos Hospi-
tais de Custédia e Tratamento Psiquiatrico — H.C.T.P), o DEPEN
declarou um total de 56 pessoas que estao distribuidas(os) da
seguinte forma: AL (2); AM (1); AP (1); BA (3); CE (2); ES (2); MG
(2); PA (3); PB (1); PE (5); PI (1); PR (2); RJ (8); RN (1); RS (8);
SC (3); SE (1); e SP (10).

Por ultimo, no que diz respeito ao nimero de Unidades
Basicas de Satde Prisional (UBS-P) e ao niimero de psicélo-
gas(os) que trabalhavam nas mesmas, segundo o Ministério
da Saude,* 362 psicologas(os) atuavam em equipes de Aten-
cao Basica Prisional (ABP) habilitadas e distribuidas(os) por
unidade federativa da seguinte forma: AC (04); AL (14); AM
(06); AP (0); BA (07); CE (14); DF (10); ES (32); GO (09); MA
(15); MG (44); MS (20); MT (04); PA (19); PB (01); PE (52); PI
(04); PR (03); RJ (01); RN (09); RO (02); RR (01); RS (50); SC
(21); SE(0); SP (16); e TO (04).

Dado esse panorama sobre o nimero de psicélogas(os)

36 O CFP realizou a solicitacdo por meio do Oficio n.° 536/2020/5 CREPOP/
GTec/CG-CFP e o Ministério da Saude/Secretaria de Atencao Priméria a Saude/
Departamento de Saude da Familia/Coordenacao Geral de Garantia dos Atributos
da Atencédo Priméria/Coordenacao de Saude no Sistema Prisional respondeu por
meio do OFICIO n.° 31/2020/COPRIS/CGGAP/DESF/SAPS/MS, em 16 abr. 2020.
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no Sistema Penitenciario brasileiro, este capitulo propoe reali-
zar uma analise da pratica pericial do exame criminologico e
apresentar um breve historico das acoes do Sistema Conselhos
de Psicologia em relacao a pratica profissional nas prisoes.

2.1 Alogica das prisoes e seus exames

Como visto no capitulo anterior, a demanda do Sistema
de Justica penal-criminal brasileiro para a Psicologia se man-
tém muito articulada com a perspectiva da Criminologia Etio-
légica-positivista com bases no século XIX, que tem o conceito
de periculosidade justificando uma possivel patologia do cri-
minoso, bem como a defesa social como objetivo fim de um
sistema de solucao de conflitos em uma sociedade ilusoria-
mente projetada pelo contrato social e consenso coletivo. E
neste cenario que o chamado exame criminolégico (E.C.) se
mantém e se perpetua como pratica possivel de um sistema
que considera a técnica do exame como “[...] um mecanismo
que liga um certo tipo de formacao de saber a uma certa for-
ma de exercicio de poder [...]”. Neste sentido, “um “poder da
escrita” é constituido como uma peca essencial nas engrena-
gens da disciplina” (FOUCAULT, 1999, pp. 156-157).

Os especialistas passam a integrar o campo da justica
penal para fazer operar uma légica mais sutil de repressao.
E com esse espirito que a Lei de Execucoes Penais (L.E.P),
promulgada em 1984, convoca alguns profissionais psicolo-
gas/os, assistentes sociais e psiquiatras) para integrar uma
equipe multiprofissional denominada Comissao Técnica de
Classificacao (C.T.C.),* como também chefes de servico da

37 ALein.® 7.210/1984, que institui a L.E.P,, com a promulgacao da Lei n.° 10.792/2003,
tem o seu artigo 6° alterado e passa a ter a seguinte redacao: “A classificacao sera
feita por Comissao Técnica de Classificacao que elaborara o programa individuali-
zador da pena privativa de liberdade adequada ao condenado ou preso provisorio”.
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unidade prisional.

Segundo a L.E.P,, em seu artigo 5.°, a C.T.C. tem a incum-
béncia de classificar os(as) apenados(as), segundo os seus
antecedentes e personalidade, para orientar a elaboracao do
programa individualizador da execucao da pena. Além disso,
podera propor a autoridade competente, as progressoes, re-
gressdes e conversoes dos regimes penais (art. 6.°), a partir
do exame criminolégico realizado pela(o) psicéloga(o), psi-
quiatra e assistente social, quando determinado pelo(a) jui-
z(juiza) da execucao penal.®

Desse modo, a L.E.P. marcou oficialmente o lugar da(o)
profissional de Psicologia no contexto da execucao penal com
a funcao de perita(o) para subsidiar o(a) juiz(juiza)-quando es-
te(a) julgar necessario-nas suas decisdes de concessao ou nao
da progressao de regime e do livramento condicional. Focado
na perspectiva microcriminolégica ou em uma Criminologia
Clinica, esse exame tem por objetivo identificar as multiplas
causas do crime que, na histéria dos individuos, constituiriam
fatores geradores da conduta delituosa e avaliar as mudancas
ocorridas ao longo da pena no sentido de sua superacao.

Lembrando Foucault, € preciso se reportar ao biografico
para justificar o comportamento criminoso:

38 E importante destacar que as(os) psicélogas(os) que trabalham nos Hospitais
de Custodia e Tratamento Psiquiatrico ndo realizam o exame criminolégico, pois,
segundo o C.P. e a L.E.P, este exame € destinado as pessoas que cumprem pena
privativa de liberdade e nao Medida de Seguranca. Por outro lado, realizam rela-
térios multidisciplinares de acompanhamento dos(as) pacientes internados(as),
relatérios esses nomeados diferentemente em cada estado, mas com o mesmo
objetivo: propor ao(a) juiz(juiza) a concessao de alta progressiva, desinternagao
condicional ou desinternacdo definitiva, na perspectiva do processo de desinstitu-
cionalizacao, de acordo com a Lei n.° 10.216/2001, da Reforma Psiquiatrica.

39 A Lei n.° 10.792/2003 também alterou o artigo 112 da L.E.P, que passou a ter a
seguinte redacdo: “A pena privativa de liberdade sera executada em forma pro-
gressiva com a transferéncia para regime menos rigoroso, a ser determinada pelo
juiz, quando o preso tiver cumprido ao menos um sexto da pena no regime ante-
rior e ostentar bom comportamento carcerdrio, comprovado pelo diretor do esta-
belecimento, respeitadas as normas que vedam a progressao”.
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[...] a prisdo, local de execucdo da pena, € ao
mesmo tempo local de observacao dos individuos
punidos em dois sentidos. Vigilancia, é claro. Mas
também conhecimento de cada detento, de seu
comportamento, de suas disposicoes profundas,
de sua progressiva melhora; as prisdes devem ser
concebidas como um local de formag¢ao para um
saber clinico sobre os condenados. [...] é preciso
que o prisioneiro possa ser mantido sob um olhar
permanente; € preciso que sejam registradas e
contabilizadas todas as anotacdes que se possa
tomar sobre eles (FOUCAULT, 1999, p. 221).

Esse exame/olhar minucioso, denominado pericia, para
concessao dos beneficios/direitos legais tem sido questionado
ao longo do tempo, ndo s6 por psicélogas(os), mas também
por alguns(mas) operadores(as) do Direito, como Carvalho
(2008) quando afirma em seu livro “Antimanual de Criminolo-
gia” que “[...] o modelo oficial das ciéncias criminais vislum-
bra os demais saberes como servis, permitindo apenas que
fornecam subsidios para a disciplina mestra do direito penal”
e acrescenta “A arrogancia do direito penal aliada a subser-
viéncia das areas de conhecimento que sao submetidas e que
se submetem a este modelo, obtém como resultado o reforco
do dogmatismo, o isolamento cientifico e o natural distancia-
mento dos reais problemas da vida” (2008, p. 22).

Entretanto, essa andlise critica feita por Carvalho nao é
comum entre algumas(uns) profissionais da Psicologia que se
alinham a um discurso enaltecedor de suas valorosas contri-
bui¢cdes no campo juridico, deixando de colocar em analise
o lugar que a Psicologia tem ocupado no sistema de justica
criminal e a quem esta servindo.

E fato que, desde os primérdios da entrada da Psicologia
no campo da execucao penal, sua atuacao foi sendo construi-
da empiricamente, tendo em vista a pouca discussao desse
campo tematico nos espacos de formacao e meios académi-

Referéncias técnicas para atuagdo de psicdlogas(os) no Sistema Prisional




cos. No entanto, a crescente demanda politica e social acerca
do encarceramento exigiu da Psicologia uma discussao mais
aprofundada e a construcao de métodos de intervencao e re-
flexoes tedricas sobre o contexto do Sistema Prisional.

A partir da década de 1990, observa-se um boom do ma-
cico recurso ao encarceramento,” aumentando considera-
velmente o nimero de exames criminolégicos, produzindo,
como efeito em alguns estados, o aumento do tempo do en-
carceramento. Tal fato aumentou a insatisfacado de muitas(os)
psicélogas(os) que, ja naquela ocasido, questionavam essa
pratica, principalmente as(os) oriundas(os) de uma forma-
cao critica, oposta a ideologia positivista de carater determi-
nista, classificatoria e pericial.

A crise mundial do Estado de bem-estar social e a imple-
mentacao de politicas neoliberais na gestao econémico-social
constituem elementos que engendraram o surgimento de uma
nova ordem social ainda mais excludente e intolerante, seja
nos paises desenvolvidos ou em desenvolvimento. De acor-
do com Loéic Wacquant, nos ultimos anos tem-se consolidado
uma “[...] politica estatal de criminalizacao das consequén-
cias da miséria de Estado (2001, p. 27). E o que o autor de-
nomina de Estado Penal em detrimento de um Estado Social.
Aliado a soélida estrutura carceraria e prisional, o Estado Penal
se constituiu, de forma ainda mais perniciosa, também pela
gradativa retirada de investimentos em politicas publicas e na
implementacao de politicas compensatdrias na gestao social.
Consequentemente, segundo Zaffaroni, “[...] o sistema penal
latino-americano é estabelecido fundamentalmente no senti-
do de provocar sofrimento” (1991, p. 22).

Compreender a realidade sob esse prisma é fundamen-
tal para se analisar as formas como a sociedade tem lidado
com as questoes sociais e criminais, com os fen6menos da

ECf.: CONGRESSO EM FOCO. Disponivel em: https://congressoemfoco.uol.com.
br/especial/noticias/populacao-carceraria-cresce-seis-vezes-em-22-anos/. Acesso
em: 2 mar. 2021.

Conselho Federal de Psicologia

violéncia social, racismo estrutural, exclusao e marginaliza-
cao, por meio de politicas de criminalizacao da pobreza, poli-
ticas do carcere duro e pela constituicao de um Estado Penal
tipicamente brasileiro.

Vera Malagutti Batista, em seu prefacio ao livro Punir os
pobres: a nova gestdo da miséria nos EUA, de Wacquant (2001),
traz a tona importantes elementos para a analise da socieda-
de contemporanea a partir do fortalecimento do neoliberalis-
mo e a consequente constituicao de um Estado de Tolerancia
Zero, ou seja, um Estado Penal Transnacional. Ali, afirma que:
“[...] a pobreza nao é mais exército de reserva de mao-de-
-obra, tornou-se uma pobreza sem destino, precisando ser
isolada, neutralizada e destituida de poder” (p. 8). Sua refle-
xao nos aponta que “[...] se as prisoes do século XVIII e XIX
foram projetadas como fabricas de disciplina, hoje sao plane-
jadas como fabricas de exclusao” (loc. cit.).

Contraditoriamente, em relacdo aos marcos logico-le-
gais, nos anos 1990, o Brasil experimenta e fortalece suas ins-
tituicoes democraticas. O Conselho Nacional de Politica Crimi-
nal e Penitenciaria (C.N.P.C.P) edita a Resolucao n.° 14/1994 e
apresenta as “Regras Minimas para Tratamento dos Presos no
Brasil”. Esse documento recupera os principios que caracteri-
zaram a publicacao das “Regras Minimas para o Tratamento
dos Reclusos” da O.N.U., que trazia um histdrico internacional
de discussoes organizadas desde 1955, ou seja, quase quaren-
ta anos de discussoes as quais o Brasil havia ficado ausente.

Apoés quinze anos de vigéncia da L.E.P, os legisladores
alteraram, em 2003, alguns de seus artigos por meio da Lei
n.° 10.792/2003 que retirou da C.T.C. a fun¢ao de acompanha-
mento da execucao penal, deixando a cargo da Comissao, tao
somente, realizar o exame criminolégico inicial (no momen-
to de ingresso da pessoa no Sistema Penitenciario, para fins
de orientacao do plano individualizador da pena). A alteracao
que impactou a forma de atuacao profissional da Psicologia,
entretanto, fez-se na redacao do artigo 112 quando retirou do
texto a exigéncia do exame criminolégico para concessao da
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progressao de regime e do livramento condicional, bastando
apenas a comprovacao de “bom comportamento carcerario”
emitido pelo diretor do estabelecimento, além de que “[...] a
decisao sera sempre motivada e precedida de manifestacao
do Ministério Publico e do defensor” (BRASIL, 2003). Como
aponta Camuri (2012, p. 153), foi aplicado o principio de juris-
dicionalizacao da execucao penal sobre a individualizacao da
pena, uma vez que sao os operadores do Direito que passam a
fundamentar o pedido de concessao de progressao de regime
e de livramento condicional e nao mais a equipe técnica da

Essas alteracoes na L.E.P. geraram incomodos entre as(os)
psicélogas(os), deixando em suspenso a pratica hegemonica
de elaboracao do exame criminolégico. Algumas(ns) psicolo-
gas(os), ja habituadas(os) com a rotina diaria desses exames,
se viram sem fun¢ao no seu trabalho, enquanto outros vibraram
com a possibilidade de atuarem na atencao a saude integral das
pessoas em privacao de liberdade, conforme previa o Plano Na-
cionalde Saude no Sistema Penitenciario, de 2003, realizando ati-
vidades que reduzissem os agravos psiquicos decorrentes do en-
carceramento, como também buscando acoes intersetoriais em
prol do resgate dos lacos sociais com vistas a vida em liberdade.

E, a partir dessas mudancas e das reflexdes sobre elas,
uma discussao foi iniciada, em 2004, no V Congresso Nacional

41 O principio da integralidade previsto no Plano Nacional de Saude no Sistema
Penitencidrio, instituido pela Portaria Interministerial n.° 1777/2003, pode ser com-
preendido a partir de uma dupla perspectiva: primeiramente, prevé o transito
do(a) usuario(a) por todos os niveis da atencao, na perspectiva de uma linha de
cuidado que estabeleca uma dinamica de referéncia e de contrarreferéncia entre
a atencdo primadria e as de média e alta complexidade, assegurando a continui-
dade no processo de atencao e cuidado. Por outro lado, supoe que a compreen-
sao sobre os agravos considere a complexidade dos modos de vida e situagcao
social do individuo, a fim de promover intervencoes sistémicas que abranjam in-
clusive as determinacodes sociais sobre a satde e a doenca, para além da ado¢ao
de medidas médico-bioldgicas. (BRASIL, 2012).
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de Psicologia (C.N.P.),2que incluiu em suas diretrizes acoes re-
lativas a Psicologia no contexto da execucao penal através de
alguns posicionamentos, como: 1 - Manifestar repudio ao Regi-
me Disciplinar Diferenciado (RDD), criado pela modificacao da
L.E.P. (Lei n.° 10.792/2003), que atenta contra a saide mental
de pessoas presas identificadas como de alta periculosidade,
justificando um regime disciplinar violento e torturante, que
permite o isolamento por até 360 dias, podendo chegar até um
sexto do tempo total de condenacao; 2 - Apoiar e incentivar a
implementacao da Portaria Interministerial n.° 1.777/2003 que
institui o Plano Nacional de Satde no Sistema Penitenciario
(PNSSP)* que se criara naquela ocasiao, pautado pelo prin-
cipio da universalidade, previsto no Sistema Unico de Saude
(S.U.S.); e 3 - Reivindicar a inclusao do item “assisténcia psico-
légica” no artigo 14 da L.E.P,, o que até hoje nao foi efetivada,
apesar de outras inimeras alteracoes realizadas na referida
lei, porém nenhuma delas contemplando essa reivindicacao.

Os questionamentos sobre os exames criminologicos
tém sido recorrentes ao longo dos anos, nos diferentes even-
tos, encontros e semindarios promovidos pelo Sistema Conse-
lhos de Psicologia. A polémica pratica do exame criminologico,
como um dispositivo que se pretende cientifico, ainda perma-
nece nos dias atuais entre as(os) psicélogas(os) do campo da
execucao penal, em especial das(os) que atuam no Sistema

42 O Congresso Nacional da Psicologia (C.N.P) é a instancia méaxima que discu-
te e delibera politicas prioritarias para o triénio subsequente da préxima gestao
dos Conselhos Regionais e do Federal. Nele sao definidas as diretrizes de atua-
cao para o Sistema Conselhos. Atualmente, o C.N.P. ocorre a cada trés anos, por
meio das etapas que ocorrem dentro dos Conselhos Regionais e a etapa nacio-
nal do Congresso que ocorre em Brasilia. O regimento do C.N.P. é aprovado na
Assembleia de Politicas, da Administracdo e das Financas (A.PA.F.). Cf.: C.N.P,
sobre o V. Disponivel em: https://sitio virtual.cfp.org.br/wp-content/uploads/2004/12/
relatorio_vcnp.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.

43 O PNSSP vigente de 2003 a 2013, sofreu reformulagcoes com vistas a transfor-
ma-lo em uma politica publica. Assim, em 2014 foi criada a Politica Nacional de
Atencao Integral a Satide das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional
(PN.A.LS.P), da qual seré tratada adiante nesta publicacao.
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Prisional. Lembrando que tal instrumento nao foi criado pela
Psicologia, mas sim pela Psiquiatria e pelo Direito que, no ini-
cio do século XX, buscavam explicacoes cientificas individuais
para justificar o cometimento dos delitos, a partir do conceito
de periculosidade da perspectiva do sujeito.

Dessa maneira, a pratica do exame tem levado a reflexoes
importantes quanto a natureza desse dispositivo, tais como: 1
- Podemos considera-lo uma avaliacao psicolégica?; 2 - E pos-
sivel, nesses espacos, no cotidiano da prisao, sob as condicoes
de encarceramento e condi¢coes de trabalho para as(os) psi-
coblogas(os), realizar avaliacoes psicologicas técnicas, éticas
e cientificas conforme estabelece as normativas do Sistema
Conselhos de Psicologia,?; 3 - Quais tipos de documentos sao
possiveis de serem elaborados, a partir da Resolucao C.F.P. n.°
06/2019 que “Institui regras para a elaboracao de documentos
escritos produzidos pela(o) psicéloga(o) no exercicio profis-
sional e revoga a Resolucao CFP n.° 15/1996, a Resolucao CFP
n.° 07/2003 e a Resolucao CFP n.° 04/2019”?

Ao realizar uma andlise critica sobre a realizacao do exa-
me criminologico e sua relacao com a pratica da avaliacao psi-
colbgica, é necessario questionar sobre as condicoes em que
sao realizados no Sistemna Prisional. Sabe-se que as condicoes
de trabalho nesses espacos sao as mais vulneraveis possiveis,
que nao garantem o sigilo profissional e nem mesmo as condi-
coes éticas e técnicas para proceder uma avaliacao psicolégica.

Recentemente, foi homologada a Resolucao CFP n.°
18/2019* que reconhece a “Avaliacao Psicolégica” como uma
das especialidades da Psicologia. A referida resolucao chama
a atencao para o processo avaliativo e a redacao de documen-
tos resultantes da Avaliacao Psicolégica nos mais diferentes
contextos, o que leva a incluir o contexto prisional:

44 Disponivel em: https://www.in.gov.br/web/dou/-/resolucao-n-18-de-5-de-setem-
bro-de-2019-216322849. Acesso em: 2 mar. 2021.
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deve compreender a totalidade do processo ava-
liativo, independente do contexto no qual for rea-
lizado, como resultado integrado de informacoes
resultantes da realidade sécio-histérico-cultural de
individuos, grupos, instituicoes [...], planejar e rea-
lizar diferentes formas de entrevistas psicolégicas,
anamnese, protocolos, registros de observacao
de comportamentos |[...], avaliar criticamente os
alcances e limites da Avaliacdo Psicoldgica, consi-
derando os aspectos dinamicos dos fen6menos e
construtos psicolégicos avaliados, assim como os
determinantes socioculturais envolvidos; conside-
rar, em sua pratica profissional, os aspectos éticos
e as demais normativas profissionais da area de
Avaliacao Psicoldgica (CFP, 2019).

E possivel observar, segundo a redacao acima, que uma
avaliacao psicologica requer habilidades profissionais para rea-
liza-la e uma série de condicoes e de procedimentos destoam
do que ocorre no cotidiano da maioria das(os) psicologas(os)
que trabalham na prisao. Portanto, questiona-se que tipo de
documento é possivel produzir em um local que tem a combi-
nacao de superlotacao, precariedade, insalubridade, com uma
populacao vulneravel a qualquer tipo de doenca, nao garantia
de sigilo e conhecidas violacoes de direitos (MOULIN, 2013).

A Resolucao CFP n.° 06/2019 “Institui regras para a ela-
boracao de documentos escritos produzidos pela(o) psico-
loga(o) no exercicio profissional [...]” e faz distincoes entre
diferentes tipos de documentos. Acolhe uma pluralidade de
procedimentos, observacoes, andlises e referenciais de atua-
cao que possam ser comunicadas com finalidade informativa
ou de intervencao pontual, resguardando-se a autonomia pro-
fissional para definir métodos e técnicas a serem relatados e o
sigilo inerente a relacao estabelecida com pessoas, grupos ou
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instituicoes atendidas.*

No topico a seguir, sera apresentado um breve histérico
sobre algumas discussoes travadas ao longo dos movimentos
realizados pelo Sistema Conselhos de Psicologia, destacando
as reflexdes e criticas acerca dessa funcao pericial trazidas
pelo Cédigo Penal brasileiro e pela L.E.P.

2.2 Acdes do sistema conselhos de Psicologia em
relacdo a pratica da(o) psicologa(o) nas prisoes

O tema da Psicologia no Sistema Prisional é recorrente
nas teses dos Congressos Nacionais de Psicologia (C.N.P). Foi
em 2001, no IV C.N.P, que apontou-se, pela primeira vez, a ne-
cessidade de um amplo debate sobre o Sistema Penitencia-
rio brasileiro e suas relacoes com a Psicologia numa direcao
marcada pela cidadania e respeito aos direitos humanos. Na
ocasiao, foi deliberado pelo Sistema Conselhos de Psicologia
“promover eventos, féruns e outros debates de modo a infor-
mar, subsidiar e socializar a pratica das(os) psicélogas(os) no
sistema penitenciario”.*

Em 2004, o V C.N.P. prop0s, dentre suas teses, a constru-
cao de estratégias, suporte, qualificacao, diretrizes e normas,
por meio de debates em Féruns Regionais e Nacional de for-
ma a respaldar a(o) profissional, como também a construcao
de mecanismos para dar visibilidade a trabalhos das(os) psi-
cblogas(os)?. Nesse sentido, foi realizado em 2005, em Brasi-

45 Sobre producbes de documentos, mais especificamente sobre a Resolucdo CFP
n.° 06/2019, serao apresentadas no Eixo 4 “Referéncias para a pratica”.

46 Cf.: Caderno de Deliberacoes do IV C.N.P. Disponivel em: https://site.cfp.org.br/
wp-content/uploads/2014/06/Caderno-de-delibera%C3%A7%C3%B5es-do-IV-CNP.
pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.

47 Cf.: Caderno de Deliberacoes do V C.N.P. Disponivel em: http://site.cfp.org.br/
wp-content/uploads/2004/12/relatorio_vcnp.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.

Conselho Federal de Psicologia

lia, o “I Encontro Nacional de Psicologos do Sistema Prisional”,
precedido de Encontros Regionais, que resultou na publicacao
“Diretrizes para atuacao e formacao dos psicologos no sistema
prisional brasileiro” (CFP, 2007)* que apontou: “Apesar das di-
ferencas regionais, a presenca dos psicologos nas prisoes tem
sido marcada por muitas lutas e confrontos diarios, diante da
cultura prisional imposta, e por questionamentos sobre a prati-
ca pericial do exame criminolégico” (CFP, 2007, p. 38).

Do processo de discussao deslanchado nesse evento de
2005 sobre as questoes éticas que envolvem a pratica desse
exame, também foi questionada a participacao das(os) psico-
logas(os) nos procedimentos de carater punitivo e disciplinar
dentro do Sistema Prisional, notadamente os de apuracao de
faltas disciplinares cometidas pelos(as) presos(as), o que con-
traria os fundamentos do seu Codigo de Etica Profissional, pra-
tica essa que ainda permanece em alguns estados.

Em 2008, a partir de demandas do VIC.N.P. (2007),*foi reali-
zado “Il Seminario Nacional do Sistema Penitenciario” no Rio de
Janeiro, com o tema “Questionamento ao modelo e desafio aos
direitos humanos”, marcando um posicionamento politico do
Sisterna Conselhos de Psicologia pelo fim possivel das prisoes,
bem como foi deflagrada uma moc¢ao contra o exame crimino-
logico.” Esse Seminario resultou na publicacao, pelo CFP, em
2010, do relatoério “Atuacao do Psicologo no Sistema Prisional” !
no qual consta o registro das exposicoes realizadas no evento.

Em paralelo a essas acoes, a discussao sobre o exame
criminolégico, ainda atual e ponto de divergéncias na catego-

48 Disponivel em : https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2012/07/depen_carti-
lha.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.

49 Cf.: Caderno de Deliberacées do VI C.N.P. Disponivel em: https://site.cfp.org.br/
wp-content/uploads/2008/01/caderno_deliberacoes.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.
50 Disponivel em: https://www.anadep.org.br/wtk/pagina/materia?id=4746. Acesso
em: 2 mar. 2021.

51 Disponivel em: http://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2012/07/Atuacao_dos_
Psicologos_no_Sistema_Prisional.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.
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ria, se agravou com a publicacao da Lei n.° 10.792/2003 que
alterou os artigos 6.° e 112 da L.E.P.,, abolindo-o para conces-
sao da progressao de regime e do livramento condicional. No
entanto, na pratica, a exigéncia dele ainda permanecia em
muitos estados. Essa falta de uniformidade de conduta entre
os(as) magistrados(as) da execucao penal gerou conflitos en-
tre eles(as) e coube ao Supremo Tribunal Federal (STF) e ao
Superior Tribunal de Justica (STJ) definirem a conduta juridica
por meio das Sumulas Vinculantes STF n.° 26/20092e STJ n.°
439/2010,5* ambas dando poderes ao(a) juiz(juiza) para reque-
rer o exame criminolégico, desde que em decisao motivada/
fundamentada.

Com a publicacao das respectivas sumulas, o debate en-
tre o judiciario e a Psicologia, em torno do exame criminologi-
co, se acirrou. O professor de Direito Penal, Salo de Carvalho,
em 2007, ja4 antecipara o jogo de forcas, sobre a intencao de
desvincular a decisao judicial dos pareceres, e comentou que
a Lei n.° 10.792/2003 foi precisa ao excluir o exame criminolo-
gico como requisito subjetivo fundamental para obtencao dos
beneficios/direitos legais.

[...] havia falhas, distorcées e/ou impossibilidade
técnica de realizacao da prova pericial ou parecer
técnico, ndo cabendo, portanto, ao julgador, ao 6r-

52 Stmula Vinculante n.° 26, aprovada pelo Supremo Tribunal Federal em 16 de de-
zembro de 2009. Para efeito de progressao de regime no cumprimento de pena por
crime hediondo, ou equiparado, o juizo da execucao observara a inconstituciona-
lidade do artigo 2.° da Lei n.° 8.072, de 25 de julho de 1990, sem prejuizo de avaliar
se o condenado preenche, ou nao, os requisitos objetivos e subjetivos do bene-
ficio, podendo determinar, para tal fim, de modo fundamentado, a realizacao de
exame criminolégico. Disponivel em: http://www.stf.jus.br/portal/jurisprudencia/
menuSumario.asp?sumula=1271 Acesso em: 3 mar. 2021.

53 Simula n.° 439, do Supremo Tribunal de Justica: “Admite-se o exame crimino-
l6gico pelas peculiaridades do caso, desde que em decisao motivada”. Disponivel
em: https://scon.stj.jus.br/SCON/sumanot/toc.jsp?livre = (sumula%20adj1%20
%27439%27).sub.#TIT1TEMAO. Acesso em: 2 mar. 2021.
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gao acusador, ou a qualquer outro sujeito da execu-
cao, retificar oantigomodelo. Do contrario, estar-se-
-4 ofendendo a légica formal e material do principio
da legalidade penal (CARVALHO, 2007, p. 168).

Entretanto, apesar de ter ocorrido uma aparente dimi-
nuicao de pedidos de exames criminolégicos na maioria dos
estados, ele ainda permanecia (e ainda permanece) como
pratica principal das(os) psicologas(os) que atuam no Sis-
tema Prisional.” Com a permanéncia de questdes éticas e
técnicas decorrentes da pratica do exame criminolégico, o
Sistema Conselhos de Psicologia deliberou na Assembleia
das Politicas, da Administracao e das Financas do Sistema
Conselhos de Psicologia (A.PA.F.),” em dezembro de 2008,
pela criacao de um Grupo de Trabalho, composto por diver-
sos Conselhos Regionais mais o Conselho Federal, para a
construcao de uma Minuta de Resolucao, que foi aprovada
na A.PA.F. de maio 2010 sob a denominacao de Resolucao
CFP n.° 09/2010, que regulamenta a atuacao da(o) psicélo-

54 Nao ha um estudo que garanta a informacao que houve diminuicao dos pedi-
dos de exames criminolégicos pelo judiciario, apenas relatos de profissionais de
Psicologia em eventos promovidos pelo Sistema Conselhos. No entanto, supoe-
-se que com a homologacao da Lei n.° 10.792/2003, ao abolir esse exame para
pedidos de livramento condicional e progressao de regime, pode ter tido efeitos
de uma reducao. Além disso, com as Sumulas Vinculantes mencionadas acima,
supbem-se também que, ao deixar a cargo dos(as) juizes(as) a exigéncia dos
pedidos desses exames, muitos(as) podem ter reservado tal exigéncia para deli-
tos mais graves, os chamados crimes hediondos. H4, ainda, um comparativo das
pesquisas realizadas pelo CREPOP de 2007 e de 2018 que podem ser encontra-
das no Eixo 4 “As referéncias para a pratica”.

55 A Assembleia das Politicas, da Administracao e das Financas (A.PA.F.) foi constitui-
da por deliberacédo no Il Congresso Nacional da Psicologia e instituida pela Resolugao
CFP n.° 10 de 1998. Disponivel: https://atosoficiais.com.br/cfp/resolucao-adminis-
trativa-financeira-n-10-1998-institui-o-regimento-interno-da-assembleia-das-politi-
cas-administrativas-e-financeiras-apaf?origin=instituicao. Acesso em: 2 mar. 2021.
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ga(o) no Sistema Prisional.’

Essa Resolucao ousou ao vedar as(aos) psicélogas(os) a
realizacao dos exames criminolégicos. Além disso, direcionou
suas praticas para a atencao integral a saude das pessoas em
privacao de liberdade, bem como a promocao de recursos de
sociabilidade por meio de acoes intersetoriais. Devido a isso,
diversos(as) operadores(as) do Direito e profissionais da Psico-
logia afetadas(os) por essa mudanca demonstraram, desde a
publicacao no Diario Oficial da Unido, varias resisténcias e in-
compreensoes quanto aos objetivos dareferida resolucao, espe-
cialmente no que tange ao artigo 4.° que trata da vedacao da(o)
psicéloga(o) de realizar os ja referidos exames criminolégicos.

Diante do caloroso debate instalado junto aos(as) re-
presentantes do Poder Judiciario e do Poder Executivo quan-
to a Resolucao CFP n.° 09/2010, o Conselho Federal deci-
diu suspendé-la, temporariamente, por meio da Resolucao
CFP 019/2010.” Um novo Grupo de Trabalho foi criado com
a participacao do CFP e dos Conselhos Regionais: CRP01/
DF, CRP02/PE, CRP05/RJ, CRP06/SP, CRP07/RS, CRPO8/PR,
CRP10/AP-PA, CRP11/CE e CRP14/MS, para elaborar uma Mi-
nuta de alteracao a Resolucao CFP n.° 09/2010.

E, mais uma vez, o Sisterna Conselhos de Psicologia par-
tiu para uma ampla discussao, realizando encontros e audién-
cias publicas, com a categoria, com os(as) operadores(as) ju-
ridicos(as), com os Poderes Judiciario, Executivo e Legislativo
e com a sociedade em geral, acerca da realidade prisional e
da funcao da Psicologia nessas instituicoes. Um desses espacos
de discussao foi o “Férum Nacional: desafios para a Resolucao
sobre a atuacao do psicologo no sistema prisional”, realizado
em novembro de 2010, na cidade de Sao Paulo, com a partici-

56 Disponivel em: https://atosoficiais.com.br/cfp/resolucao-do-exercicio-profissio-
nal-n-9-2010-%20regulamenta-a-atuacao-do-psicologo-no-sistema-prisional?ori-
gin=instituicao&q=prisional. Acesso em: 2 mar. 2021.

57 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2010/09/resolu-
ca02010_019.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.
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pacao de 207 psicélogas(os) e representantes de outras areas.
Segundo o CFP (2010, p. 20), o evento teve como “[...] objetivo
de retomar os debates sobre a atuacao do psicélogo no sistema
prisional e recolher novos subsidios para a reformulacao de re-
solucao que regulamenta a acao dos psicologos na area”.’

Na A.PAF. de 22 maio 2011 foi aprovada a Resolucao
CFP n.” 012/2011 que revogava a Resolucao CFP n.° 09/2010
e regulamentava a atuacao da(o) psicéloga(o) no ambito do
Sistema Prisional.® Cumpre informar que a Resolucdo CFP n.°
012/2011 reeditou boa parte das praticas ja tratadas na Reso-
lucao CFP n.° 09/2010, sendo que a principal mudanca residia
em seu capitulo 4.°, ao tratar da elaboracao de documentos
escritos para subsidiar a decisao judicial na execucao penal e
em medidas de seguranca. Nesse quesito, introduziu a nocao
de profissional de referéncia para o acompanhamento da pes-
soa em cumprimento de pena ou medida de seguranca, ao
qual ficaria vedada(o) elaborar tais documentos oriundos de
avaliacao psicolégica para o judiciario e regulamentava a pra-
tica de avaliacao psicolégica no contexto da execucao penal,
a partir de procedimento de pericia psicologica, desde que tal
pratica nao consistisse em prognoéstico criminolégico, em afe-
ricao de periculosidade e estabelecimentos de nexos causais
a partir do binbmio delito-delinquente.

Destaca-se que, durante esse periodo intenso de discus-
soes, foi realizada a pesquisa do CREPOP sobre atuacao profis-
sional e lancada a primeira edicao das “Referéncias Técnicas
para atuacao das(os) psicélogas(os) no Sistema Prisional”,®
publicada em 2012, sendo resultado das deliberacoes do VI

58 Disponivel em: site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2011/07/relatorio_ges-
tao_2010.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.

59 Disponivel em: https://atosoficiais.com.br/cfp/resolucao-do-exercicio-profissional-
-n-12-2011-%20regulamenta-a-atuacao-da-o-psicologa-o-no-ambito-do-sistema-%20
prisional?origin=instituicao&q=sistema%?20prisional. Acesso em: 2 mar. 2021.

60 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2012/11/AF_Sistema_
Prisional-11.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.
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Congresso Nacional de Psicologia (C.N.P). Para divulga-la foi
realizado o Debate Online sobre “Atuacao do psicologo no Sis-
tema Prisional”, em 11 abril de 2012.¢

Sobre a nova Resolucao, acreditava-se que atenderia as
reivindicacoes da categoria, bemn como do judiciario. Contu-
do, no dia 10 abril de 2015, o Sistema Conselhos de Psicologia
foi surpreendido com a decisao de suspensao liminar da Re-
solucao CFP n.° 012/2011, proferida pela Justica da 1.2 Vara Fe-
deral de Porto Alegre (RS), posicao que foi ratificada posterior-
mente com a decisao judicial de suspensao em todo territorio
nacional. A decisao ocorreu na acao civil publica, movida pelo
Ministério Publico Federal contra o Conselho Federal de Psico-
logia e Conselho Regional de Psicologia da 7.2 Regiao (RS), na
qual houve antecipacao da tutela para:

a) Suspender, em todo o pais, os efeitos da Resolucao CFP
n.° 012/2011; b) Determinar aos Conselhos réus a suspensao de
todo e qualquer procedimento ou processo administrativo des-
tinado a apurar eventual descumprimento, por parte das(os)
psicologas(os), das disposicoes constantes na referida Resolu-
cao; e c¢) Determinar ao CFP que, no prazo de dez dias, dé am-
pla divulgacao a decisao, inclusive em sua pagina na internet.

A partir disso, alguns Conselhos Regionais de Psicologia
elaboraram uma Nota Técnica® que expunha outros elemen-
tos legais para a pratica profissional no Sistema Prisional, fun-
damentada no Codigo de Etica Profissional e na Resolucao
CFP n.° 07/2003,% que instituia o Manual de Elaboracao de Do-

61 Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=_X9vYvCYZIw. Acesso em:
2 mar. 2021.

62 “Nota técnica sobre a suspensao da resolucao CFP 012/2011 - atuacao da(o) psico-
loga(o) no ambito do sistema prisional”. Disponivel em: https:/transparencia.cfp.org.
br/crp06/legislacao/nota-tecnica-sobre-a-suspensao-da-resolucao-cfp-012-2011-a-
tuacao-dao-psicologao-no-ambito-do-sistema-prisional/. Acesso em: 2 mar. 2021.
63 A Resolucdo CFP n.° 07/2003 foi alterada pela Resolucao CFP n.° 06/2019, que
institui regras para a elaboracao de documentos escritos produzidos pela(o) psico-
loga(o) no exercicio profissional e revoga a Resolucao CFP n.° 15/1996, a Resolugao
CFP n.° 07/2003 e a Resolucao CFP n.° 04/2019.
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cumentos Escritos produzidos pela(o) psicologa(o), decorren-
tes de avaliacao psicolégica, que foi também publicizada pelo
CFP em junho de 2015, na qual trazia o seguinte trecho:

O exame criminolégico desrespeita diversos
principios do Cédigo de Etica Profissional da(o)
Psicéloga(o), podendo se configurar como negli-
géncia, haja vista a desconsideracao das condi-
coes necessarias para a realizacao de um servico
de qualidade. A Psicologia tem um papel social
importante e seria uma inducao reducionista ou
um erro fazer uma afirmacao desprovida de um
minimo de cientificidade. Isso é mais forte ainda
quando se trata de uma andlise técnico-pericial
que vai subsidiar decis6es judiciais. Portanto,
mesmo com a suspensao liminar da Resolucao
CFP n.° 012/2011, esclarecemos que a pratica
da(o) psicdloga(o), quanto a avaliacdo psicolégi-
ca e producao de documentos escritos no ambito
do sistema prisional, continua sendo regida pela
normatizacao profissional, especialmente as Re-
solucoes referidas nesta Nota Técnica.

A Psicologia, como ciéncia e profissao, quer afirmar ou-
tras possibilidades de intervencao no campo penal, que pos-
sam trazer contribuicoes mais efetivas no processo de retoma-
da da vida em liberdade, principalmente no que diz respeito a
reducao do sofrimento emocional advindo das péssimas con-
dicoes de encarceramento — ja amplamente conhecidas e
onipresentes nas prisoes brasileiras, tdo divulgadas nos meios
de comunicacao —, na garantia do acesso da populacao car-
ceraria as politicas publicas, na assisténcia aos(as) apena-
dos(as), egressos(as) e seus familiares, na retomada de lacos
sociais e na construcao de redes extramuros que lhes déem
apoio, suporte e acompanhamento psicossocial.
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Nessa mesma época, entre os meses de abril e junho de
2015, o CFP, o Conselho Federal da Ordem dos Advogados do
Brasil (OAB) e a Associacao Nacional do Ministério Publico em
Defesa da Satide (AMPASA) realizaram uma inspecao nacional
aos Manicomios Judiciarios, Hospitais de Custédia, alas psi-
quiatricas e similares, resultando no documento “Inspecoes
aos manicomios: relatério Brasil 2015”¢ e no evento “A des-
construcao da légica manicomial: construindo alternativas”,
nos dias 15 e 16 de set. 2015.5

Também em 2015, o CFP publicou o “Parecer Técnico
sobre a atuacao do(a) psicélogo(a) no ambito do sistema pri-
sional e a suspensao da Resolucao CFP n.012/2011”,% no qual
reafirmava que o Codigo de Etica da Psicologia sustenta, do
ponto de vista de regulamentacao da profissao, a negativa de
realizacdo do exame criminolégico pelas(os) psicélogas(os):

Assim, reiteramos o que consta na Resolucao CFP
n. 012/2011 quanto a impossibilidade do(a) psi-
cblogo(a) realizar o chamado “exame criminolé-
gico”, tal como o que preconiza o principio fun-
damental VI do Cédigo de Etica Profissional do(a)
Psicélogo(a): “VI. O psicélogo zelard para que o
exercicio profissional seja efetuado com dignida-
de, rejeitando situacoes em que a Psicologia este-
ja sendo aviltada”, bem como a alinea ¢ do artigo
1.° que diz serem deveres fundamentais dos(as)
psicologos(as): “Prestar servicos psicoldgicos de

64 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2015/12/CFP_Livro_
InspManicomios_web1.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.

65 Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=DMkoUt8QjvM. Acesso em:
2 mar. 2021.

66 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2016/04/PARECER-
TECNICO-SOBRE-A-ATUACAO-DO-PSICOLOGO-NO-SISTEMA-PRISIONAL-E-A-
SUSPENSAO-DA-RESOLUCAO-CFP-N.-12-2011-VERSAO-FINAL-TIMBRADO-1.pdf.
Acesso em: 2 mar. 2021.
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qualidade, em condicoes de trabalho dignas e
apropriadas a natureza desses servicos, utilizando
principios, conhecimentos e técnicas reconheci-
damente fundamentados na ciéncia psicolégica,
na ética e na legislacdo profissional”. Salientamos
a necessidade de que a categoria profissional atue
de acordo com as normativas editadas pelo Con-
selho Federal e Conselhos Regionais de Psicologia
e que psicologos e psicologas ressaltem o compro-
misso com a saude, educacao, direitos humanos,
lacos sociais e a promocao da cidadania da popu-
lagao carceraria (CFP2015).

Dentro desse contexto, o CFP também realizou o “Debate
online: o trabalho do psicélogo no Sistema Prisional”® e, por fim,
mesmo com o recurso de apelacao do CFP contra aliminar, a Co-
lenda 3.2 Turma do Tribunal Regional Federal da 4.2 Regiao, por
unanimidade, negou provimento a apelacao argumentando que:

As recomendacbes contidas na Resolucao n.°
12/2011 nao podem ser consideradas como meras
condicoes técnicas e éticas estabelecidas para o
exercicio da profissao, e sim ampliacoes da com-
peténcia regulamentar do CFP, uma vez que su-
primem elementos essenciais a devida prestacao
de servicos por parte dos psicélogos, esvaziando
a finalidade dos laudos e pareceres psicolégicos
no auxilio ao poder judiciario (2015).%

67 Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=yfo2gOW_5SEE&amp%3B-
t=2s. Acesso em: 2 mar. 2021.

68 Disponivel em:https://www.trf4.jus.br/trf4/controlador.php?acao=noticia_vi-
sualizar&id_noticia=11280#:~:text=As%20r%20ecomendacoes%20contidas%20
na%20Resolucéo,servicos%20%20por%20parte%20dos%20psic6logos%2C. Acesso
em: 2 mar. 2021.
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A decisao transitou em julgado em 09 de outubro de 2015,
nao cabendo mais recursos do CFP. Desse modo, a Resolucao
CFP n.° 012/2011 ficou definitivamente anulada em todo terri-
tério nacional.

Jaem 2016, o CFP lancou a publicacao “O Trabalho da(o)
psicologa(o) no sistema prisional: Problematizacoes, ética e
orientacoes”® e, no mesmo ano, a A.PA.F. do Sistema Conse-
lhos de Psicologia deliberou pela criacdo de um outro Grupo
de Trabalho (GT), formado também pelo Conselho Federal e
por alguns Conselhos Regionais (CRP06/SP, CRP07/RS, CRP(09/
RS, CRP10/AP-PA e CRP11/CE), intitulado “GT sobre a Atuacao
da Psicologia no Ambito do Sistema Prisional”.

Dentre as varias demandas para esse GT, uma delas re-
feria-se a realizacao de um novo levantamento/mapeamento
sobre a situacao das(os) psicélogas(os) que atuam no Sistema
Prisional, o seu local de trabalho, suas atividades, condicoes
de trabalho, dentre outras, utilizando-se da metodologia do
CREPOP. O GT considerou essa atualizacao necessaria ja que
a ultima pesquisa do CREPOP, nessa area, datava de 2007 e
tinha resultado na, ja mencionada, “Referéncias Técnicas para
atuacao das(os) psicélogas(os) no Sistema Prisional”.

E, considerando que nesse intervalo de nove anos, desde
a primeira edicado, ampliaram-se os campos de trabalho das(os)
psicélogas(os) na area da execucao penal, incluindo o Poder
Judiciario, o Ministério Publico e a Defensoria Publica em varios
estados, o GT deliberou por fazer uma pesquisa que atingisse
também essas(es) profissionais e nao apenas as(os) que traba-
lham no Sistema Prisional para permitir um conhecimento mais
amplo e detalhado de modo a subsidiar parametros e diretrizes
para atuacao mais critica e qualificada da categoria.

Desse modo, em 2017, o GT, apds reunides presenciais
e telefénicas, construiu o instrumento da pesquisa on-line

gDisponivel em: https://sitio virtual.cfp.org.br/wp-content/uploads/2016/12/O-tra-
balho-do-psicologo-grafica-web1.pdf. Acesso em: 2 mar. 2021.
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com perguntas abertas e fechadas. Conforme a metodologia
do CREPOP, em 2018, a referida pesquisa foi realizada com
o apoio dos CRP”s na sua divulgacao. Ao final, contou com
a participacao de 500 psicologas(os) respondentes, embora
nem todas(os) tenham concluido o questionario até o final.
Ap6s analise dos dados quantitativos e qualitativos, em parce-
ria com a Universidade Catodlica de Brasilia (UCB), a pesquisa
foi concluida em 2019. Para divulgéa-la, o CFP realizou, em ju-
lho de 2019, o “Didlogo Digital sobre a Atuacao da Psicologia
na Execucao Penal’” e, em dezembro de 2019, a pesquisa foi
divulgada para categoria por meio de uma publicacao digital
intitulada “Atuacao da(o) psicéloga(o) no campo da execucao
penal no Brasil”, disponibilizada no sitio virtual do CFP”

Além dessas acoes, em razao da pandemia da covid-19
decretada a partir de marco de 2020 pela Organizacao Mundial
de Saude e pelo Ministério da Saude, o CFP emitiu documentos
de orientacao para a pratica das(os) psicélogas(os) nos dife-
rentes contextos de trabalho, dentre eles o Sistema Prisional.™

Por fim, além das acoes acima mencionadas, o “GT sobre
a Atuacao da P51colog1a no Ambito do Sistema Prisional” foi
convidado, pelo proprio CREPOP, para partlclpar da atualiza-
cao destas Referéncias Técnicas. E, em consonancia com o
Codigo de Etica Profissional do P31cologo em seus principios
fundamentais pautados na Declaracao Universal dos Direitos
Humanos, serao apresentados, nos proximos EIXOS destas Re-
feréncias Técnicas, discussoes e andlises sobre o fazer profis-
sional no ambito do Sistema Prisional.

70 Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=ChJ8ADu5xP0. Acesso em:
2 mar. 2021.

71 Disponivel em: https:/site.cfp.org.br/publicacao/atuacao-dao-psicologao-no-
-campo-da-execucao-penal-no-brasil/. Acesso em: 2 mar. 2021.

72 Em relacao a pandemia da covid-19, favor dirigir-se ao Apéndice A destas
Referéncias Técnicas.
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EIX0 3 - 0 PAPEL DAS(0S)
PSICOLOGAS(OS) EM RELAGAO AO
DIREITO A SAUDE DAS PESSOAS
PRIVADAS DE LIBERDADE

O direito a saude é reconhecido por varias normativas
internacionais ligadas aos direitos humanos como, por exem-
plo, a Declaracao Universal dos Direitos Humanos (1948)*e o
Pacto Internacional de Direitos Economicos, Sociais e Cultu-
rais (1966),“dos quais o Brasil é signatario. No entanto, o con-
ceito de saude, adotado nos documentos internacionais rela-
tivos aos direitos humanos, € o mais amplo possivel: abrange
desde a tipica face individual do direito subjetivo a assisténcia
médica em caso de doenca, até a constatacao da necessidade
do direito do Estado ao desenvolvimento, personificada no di-
reito a um nivel de vida adequado a manutencao da dignidade
humana. Também se baseiam no direito a igualdade, que es-
taria implicito nas a¢oes de saude de carater coletivo voltadas
a prevencao de tratamento das epidemias ou endemias, por
exemplo (BRASIL, 2003).7

No Brasil o modelo de atencao a saide — pautado na pers-
pectiva de que a saude é um direito humano e, assim como os

73 Proclamada pela Assembleia Geral das Nag6es Unidas em Paris, em 1948, por
meio da Resolugéo 217 A (Ill) da Assembleia Geral. Disponivel em: https://www.
ohchr.org/EN/UDHR/Documents/UDHR_Translations/por.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
74 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1990-1994/d0591.
htm. Acesso em: 4 mar. 2021.

75 Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/direito_san_v1.pdf.
Acesso em: 4 mar. 2021.
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demais direitos humanos, exige a implicacao do Estado; seja
para preservar as liberdades fundamentais, especialmente por
meio do Poder Judiciario, seja para eliminar progressivamente
as desigualdades, por meio da criacao e implementacao de
politicas publicas — esta selado em nossa Constituicao Fede-
ral, de 1988, e de normas infraconstitucionais que sao fruto das
discussoes e lutas propostas pelo movimento social conhecido
como Reforma Sanitaria, iniciado no final da década de 1970.

No que tange ao campo da atencao a saude mental, en-
tre 1970 e 1980, o Brasil chegou a registrar mais de cem mil lei-
tos em hospitais psiquiatricos com caracteristicas asilares. No
entanto, esse momento histérico também esta marcado pelos
movimentos ligados a Reforma Psiquiatrica e a Luta Antima-
nicomial”, que também trazem consigo diversos documentos
nacionais e internacionais que passam a estabelecer cone-
x0es entre o direito a saude, os direitos humanos e os direitos
das pessoas em sofrimento mental.”

Um dos principais resultados desse processo historico € a
crlagao do Sistema Unico de Saude (S.U.S. ), estabelecido pela
Lei n.° 8.080/1990,” que regula, em todo o territério nacional,
as acoes e os servicos de saude. Como um direito de todos e
um dever do Estado, a saiide deve ser garantida por meio de
politicas sociais e econoémicas e as acoes e 0s servicos publi-
cos de saude devem integrar um sistema unico, descentraliza-
do, com atendimento integral e com a participacao da comu-
nidade. Ou seja, esse sistema € estruturado nos principios da
universalidade, da integralidade e da equidade.

76 Em 1987, no “Il Congresso Nacional de Trabalhadores de Saide Mental”, nasce o
“Movimento da Luta Antimanicomial”, formado por trabalhadores(as), usuarios(as)
dos servicos de saide mental e seus familiares e militantes da reforma sanitéria.

77 Para mais informacées consultar: ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Livro
de Recursos da O.M.S. sobre Satde Mental, Direitos Humanos e Legislacao.
Genebra: O.M.S., 2005. Disponivel em: https://www.who.int/mental_health/policy/
Livroderecursosrevisao_FINAL.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

78 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/18080.htm. Acesso em:
4 mar. 2021.
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Em relacao a atencdao a saude mental, um dos princi-
pais resultados desse processo de lutas é a promulgacao da
Lei n.° 10.216/2001,” que estabelece a Politica Nacional de
Saude Mental e determina um outro modelo de atencao a sau-
de mental que segue os principios e diretrizes do S.U.S. e se
propoem a superar o modelo, até entao hegemonico, de inter-
nacao em hospitais com carater asilar, excludente, discrimina-
tério e, muitas vezes, produtor de praticas de tortura e outros
tratamentos cruéis, desumanos ou degradantes.

Em funcao da amplitude e complexidade do S.U.S., mes-
mo com todos os esforcos para a sua implementacao, é enor-
me a dificuldade de acesso aos servicos que ele oferece, assim
como ¢é forte a resisténcia do setor privado e de parte dos(as)
profissionais da saude. Esse processo causa uma tensao per-
manente no sistema publico de saude, dificultando o acesso
por parte de amplos contingentes populacionais, incluindo-se
0s grupos em situacao de maior vulnerabilidade, como é o
caso das pessoas em sofrimento mental e, sobretudo, aquelas
privadas de liberdade que se encontram tanto nas unidades
prisionais comuns, quanto nos Hospitais de Custédia e Trata-
mento Psiquiatrico (CORREIA; ALMEIDA, 2017).

Inclusive, na Constituicao Federal brasileira (1988) esta in-

79 Lei n.° 10.216, de 6 abr. 2001. Dispoe sobre a protecao e os direitos das pes-
soas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em
saude mental. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/cciVil_03/LEIS/LEIS_2001/
L10216.htm. Acesso em: 4 mar. 2021.

80 Essas nomenclatura e conceituacao sao utilizadas, nestas Referéncias Técnicas,
por estarem previstas no ordenamento juridico brasileiro, quando este as incor-
pora através da adesao a “Convencao Contra a Tortura e Outros Tratamentos ou
Penas Cruéis, Desumanos ou Degradantes” (adotada pela Resolugao n.° 39/46 da
Assembleia Geral das Nagoes Unidas, em 1984, e promulgada por meio do Decreto
n.° 40/1991) e ao “Protocolo Facultativo a Convencao das Nag¢oes Unidas contra
a Tortura e Outros Tratamentos ou Penas Cruéis, Desumanos ou Degradantes”
(promulgado pelo Decreto n.° 6.085/2007). Assim como esta na base da Lei n.°
12.847/2013, que institui o Mecanismo Nacional de Prevencao e Combate a Tortura
que é o 6rgao responsavel pela prevencao e combate a tortura e outros tratamen-
tos ou penas cruéis, desumanos ou degradantes no Brasil.
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cluido o direito a satide no capitulo da “Seguridade Social”, que
abrange o conjunto das politicas de “Previdéncia e Assisténcia
Social”. A Carta Magna, ao adotar uma concepcao ampliada de
saude e ao estabelecer o direito universal a uma atencao inte-
gral, ou seja, a todo e qualquer cidadao brasileiro, garante em
lei, dessa forma, o direito a satde pela populacao prisional.

Antes mesmo disso, o acesso a saude, entendido como
um direito das pessoas privadas de liberdade, ja estava presente
na L.E.P. (1984). Segundo consta na referida Lei, nos artigos 10
e 11, uma das assisténcias de dever do Estado, objetivando pre-
venir o crime e orientando a pessoa privada de liberdade para
o retorno da convivéncia em sociedade, é a assisténcia a sau-
de. Posteriormente, quatro anos depois, em 1988, esse direito
¢é selado na Constituicao Federal, além de ser determinado por
outras normativas internacionais, das quais o Brasil é signata-
rio, como, por exemplo, as “Regras Minimas das Nacoes Unidas
para o Tratamento de Reclusos (Regras de Mandela)” (1955).#

Esses apontamentos nos deslocam para o cenario da Psi-
cologia no Brasil que, como ja dito anteriormente nestas Re-
feréncias, tinha a concepc¢ao da ciéncia psicoldgica em uma
versao médico psiquiatrica e positivista sobre o individuo cri-
minoso, presente nas prisoes desde a década de 1920. No en-
tanto, a partir da década de 1960, com a regulamentacao da
profissao no Brasil (Lei n.° 4.119/1962), inicia-se uma abertura
de discussoes sobre outras possibilidades de praticas psicolo-
gicas. Paradoxalmente, na mesma época, ha outros tipos de
fechamentos, marcados pelo regime de excecao imposto pela

81 Cumpre informar que as Nacoes Unidas, em 2015, oficializaram um novo qua-
dro de normas. H4 um item sobre “Servicos de Saude”, regras 24 a 35, que se re-
fere aos cuidados com a saude das pessoas em cumprimento de pena privativa
de liberdade. Vale ainda destacar que, no que diz respeito a presenca de psicélo-
gas(os) no quadro de funcionarios(as) das unidades prisionais, a Regra 78 diz: “Na
medida do possivel, a equipe prisional deve incluir um namero suficiente de espe-
cialistas tais como psiquiatras, psicélogos, assistentes sociais, professores e instru-
tores técnicos”. Disponivel em: https://www.unodc.org/documents/justice-and-pri-
son-reform/Nelson_Mandela_Rules-P-ebook.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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ditadura civil-militar e, como nao poderia deixar de ser, a pro-
ducao de saberes e o exercicio das praticas psi sofreram os
efeitos das forcas em jogo nesse cenario.®

Nesse sentido, como os movimentos sociais por reformas
no sistema de salide, a exemplo das “Reformas Sanitaria e Psi-
quiatrica” e da “Luta Antimanicomial”, emergiramm no campo
de lutas e resisténcias presentes no cenario da ditadura civil-
-militar brasileira, ressalta-se também as lutas empregadas pela
categoria profissional de Psicologia que ajuda a compreender
melhor como tem se dado a atuacao da(o) psicologa(o) no que
diz respeito ao acesso da populacao em geral e da populacao
prisional em especial, nas acoes e nos servicos de saude em
todo o periodo de redemocratizacao brasileira.

E ainda de acordo com a reflexao:

[...] Recusando-nos a ocupar os lugares tradicio-
nalmente oferecidos no sistema prisional — nao
nos referimos apenas aos psicélogos, mas tam-
bém aos guardas, carcereiros, administradores e
presos — colocamo-nos diante da experimenta-
cao do diferente, da criacao de outros sentidos,
novos territérios. Ao querermos ser meros funcio-
narios do carcere, e para isso, se faz mister ana-
lisar as nossas implicacdes como uma pratica do
cotidiano, questionando a demanda institucional
que é dirigida ao psicélogo. Do contréario, estare-
mos reproduzindo os dispositivos de captura e de
controle [...] (BICALHO; ROSSOTTI, 2012, p. 8).

82 Recomenda-se a leitura dos escritos da psicéloga Cecilia Maria Boucas Coimbra,
bem como a publicagdo do Conselho Federal de Psicologia (2013) “A verdade é re-
volucionéria: testemunhos e memorias de psicologas e psicélogos sobre a ditadura
civil-militar brasileira (1964-1985)”. Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/
uploads/2013/12/A-verdade-e-revolucionaria-29-05-2014.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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Com apresentacao desse breve contexto histérico sobre
a construcao da politica publica de saude no Brasil e sobre a
garantia do direito a satide pelas pessoas privadas de liberda-
de, estas Referéncias Técnicas propoem, a leitora psicéloga
e ao leitor psicélogo, que as suas praticas cotidianas sejam
constantemente repensadas e que a sua atuacao profissional
seja sempre baseada ético-tecnicamente pelos direitos huma-
nos, pela defesa da vida e pela defesa da saude, tal como pre-
conizado na L.E.P. (1984), na Constituicao Federal (1988) e no
Cédigo de Etica Profissional do Psicélogo (2005).

A seguir serao abordados a politica publica de saude para
a populacao privada de liberdade e alguns de seus publicos
especificos para andlise e discussao da atuacao profissional.

3.1 A politica nacional de atencao integral a
salde das pessoas privadas de liberdade

Embora a lei de constituicao do Sistema Unico de Satde
date de 1990, foi apenas em 2003 que o Ministério da Saude
e o Ministério da Justica, em acao integrada sobre o tema da
saude das pessoas em privacao de liberdade lancou o “Plano
Nacional de Saude no Sistema Penitenciario (PNSSP)”, insti-
tuido pela Portaria Interministerial n.° 1.777/2003.* O PNSSP,
em consonancia com os principios do S.U.S., visava garantir
a integralidade e a universalidade de acesso aos servicos de
saude para a populacao penitenciaria (individuos julgados e
condenados, cumprindo pena em regime fechado).

O referido Plano torna-se um marco, por ser a primeira
tentativa de se organizar a saide no Sistema Prisional brasilei-
ro. Além disso, segundo Martinho Silva (2015), expande a Lei

83 Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2003/pril777_09
_09_2003.html. Acesso em: 4 mar. 2021.
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de Execucao Penal, em seu artigo 14, no qual prevé “assistén-
cia a saude” — compreendendo essa assisténcia apenas em
atendimento médico, farmacéutico e odontolégico —, para
uma promocao de “atencao integral”, com a juncao de outros
profissionais da satde, sendo um deles, as(os) psicélogas(os).

No entanto, mesmo apos doze anos de sua implantacao,
o PNSSP teve um baixo alcance — nao era voltado para a totali-
dade das pessoas privadas de liberdade e havia poucas equipes
de saude, em relacao ao numero de unidades prisionais e ao
nimero de encarcerados (SILVA, 2015). O préprio Ministério da
Saude constatou o esgotamento do modelo do PN.S.S.P. e apon-
tou alguns de seus principais problemas, como, por exemplo, as
dificuldades impostas pela propria condicao de confinamento-
-que dificulta o acesso as acoes e servicos de saude de forma
integral e efetiva-se o fato do modelo nao contemplar, em suas
acoes, a totalidade do efetivo carcerario composto também por
delegacias, distritos policiais, cadeias publicas, col6nias agrico-
las ou industriais e penitenciarias federais.

E foi assim que, em 2014, o Ministério da Saude e o Minis-
tério da Justica lancaram a “Politica Nacional de Atencao In-
tegral a Saude das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema
Prisional (PN.A.L.S.P)”, instituida pela Portaria Interministerial
n.° 01/2014,* considerando a importancia da definicao e im-
plementacao de acoes e servicos que viabilizem uma atencao
integral a satde da populacao prisional brasileira.

Para tal,uma das ampliacoes estabelecidas pela PN.A.L.S.P,
conforme o artigo 10, é que cada servico de salide das unida-
des prisionais deve ser visualizado como ponto de atencao da
Rede de Atencao a Satude (RAS) do S.U.S., qualificando também
a Atencao Basica no ambito prisional como porta de entrada
do sistema e ordenadora das acoes e servicos de saude pela
Rede. Além disso, outra importante mudanca é a expansao do
publico-alvo. Com a PN.A.LS.P, conforme o artigo 2. °, torna-se

87 Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2014/pri0001_02
_01_2014.html. Acesso em: 4 mar. 2021.
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objetivo geral garantir o acesso a saude das pessoas privadas de
liberdade que sao “[...] aquelas com idade superior a 18 (de-
zoito) anos e que estejam sob a custédia do Estado em carater
provisoério ou sentenciados para cumprimento de pena privativa
de liberdade ou medida de seguranca”

E, justamente para operacionalizar a PN.A.L.S.P. no am-
bito do S.U.S., com todas essas mudancas e abrangéncias, foi
instituida a Portaria n.° 482/2014% que estabelece sobre o fun-
cionamento dos servicos de salide nas unidades prisionais e
que esses, segundo o artigo 3.°, serao realizados por Equipes
de Saude no Sistema Prisional (ESP) — formadas por diferen-
tes categorias profissionais.

Conforme a referida Portaria, essas equipes multiprofis-
sionais e suas respectivas cargas horarias podem se organizar
em cinco modalidades determinadas pelo nimero de pessoas
custodiadas e pelo seu perfil epidemiologico. Dentre essas
equipes, todas contam com as mesmas categorias profissio-
nais da Estratégia Satide da Familia (ESF), composta por cin-
co profissionais, com carga horaria de seis horas semanais,
incluindo profissionais de Psicologia, com excecao da “Equi-
pe de Atencao Basica Prisional Tipo I (EABp-I) (classificacao
CNES 50).

As outras quatro modalidades, que preveem a patrticipa-
cao da(o) psicologa(o) em sua composicao, sao:

e Equipe de Atencao Basica Prisional Tipo I com Sau-
de Mental (EABp-I com Saide Mental) (classifica-
cao CNES 51) - formada por oito profissionais: cinco
profissionais, somados a um psiquiatra ou um médico
com experiéncia em Saude Mental e dois profissionais
escolhidos entre as seguintes categorias: terapeuta
ocupacional, fisioterapeuta, psicologa(o), assistente
social, farmacéutica(o) ou enfermeira(o) que com
carga horaria de seis horas semanais (grifos nossos).

gDisponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2014/prt0482_01_
04_2014.html. Acesso em: 4 mar. 2021.
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e Equipe de Atencao Basica Prisional Tipo II (EABp-
-II) (classificacao CNES

52) - formada por oito profissionais: cinco profissio-
nais, somados a uma (um) psicéloga(o), um assisten-
te social e um profissional escolhido entre as seguintes
categorias: terapeuta ocupacional, psicéloga(o), fisio-
terapeuta, nutricionista, farmacéutica(o), assistente
social ou enfermeira(o) com carga horéria de vinte
horas semanais (grifos nossos).

e Equipe de Atencao Basica Prisional Tipo II com Sat-

de Mental (EABp-II com Satde Mental)-(classificacao
CNES 53) — formada por 11 profissionais: cinco profissio-
nais, somados a um psiquiatra ou uma (um) médica(o)
com experiéncia em Saide Mental, um psicéloga(o),
um assistente social e trés profissionais escolhidos entre
as seguintes categorias: terapeuta ocupacional, psic6-
loga(o), fisioterapeuta, nutricionista, farmacéutica (o),
assistente social ou enfermeira(o) com carga horaria de
vinte horas semanais (grifos nossos).

e Equipe de Atencao Basica Prisional Tipo III (EABp-

-III) (classificacao CNES 54) - formada por 11 profis-
sionais: cinco profissionais, somados a um psiquiatra
ou uma (um) médica(o) com experiéncia em Satude
Mental, uma (um) psicéloga(o), um assistente social
e trés profissionais escolhidos entre as seguintes cate-
gorias: terapeuta ocupacional, psicologa(o), fisiotera-
peuta, nutricionista, farmacéutica(o), assistente social
ou enfermeira(o) com carga horaria de trinta horas se-
manais (grifos nossos).

Com a Portaria n.” 482/2014 verifica-se a possibilidade de
atuacao da(o) psicéloga(o) em todos os tipos de equipe de
saude prisional. Entretanto, a atuacao na assisténcia direta a
saude nao é a unica forma: a outra possibilidade de partici-
pacao da(o) profissional de Psicologia, no ambito da atencao
a saude da populacao privada de liberdade, pode se dar, por
exemplo, pela sua atuacdo como gestora(or). Portanto, ela
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também pode acontecer via poder executivo, nas secretarias
municipais e estaduais que tratem dos temas saude, saude
mental e Sistema Prisional.

Em funcao disso, é importante que essas(es) profissio-
nais conhecam todos os dispositivos legais e normativos que
criam e regulamentam as politicas publicas referentes ao
tema do acesso a saude. E importante lembrar que, além dos
aspectos tedricos, técnicos, éticos e politicos ligados a atuacao
das(os) profissionais que estao na ponta do atendimento, nas
equipes multidisciplinares, existem aspectos ligados ao plane-
jamento, financiamento e operacionalizacdo da politica que
se nao forem bem manejados, dificultam a implementacao
das equipes e, em alguns casos, apesar de aparentemente im-
plementadas, as(aos) profissionais nao sao fornecidas as con-
dicoes minimas para prestarem os atendimentos psicoldgicos
de forma adequada.

Vale destacar, ainda, que a adesao a PN.A.L.S.P. ocorre por
meio de pactuacao entre os entes federativos com a Uniao,
podendo ser estadual e municipal, com incentivo financeiro
de custeio mensal. No Brasil, todas as unidades federativas ja
aderiram ao PN.A.LS.P. e a adesao municipal é facultativa e
depende da prévia adesao estadual (BRASIL, 2019¢),* sendo:

[...] o compromisso que o estado ou o munici-
pio firmam com a Unido com o propésito de im-
plantar a politica no seu territério, por meio da
apresentacao de um Plano de Acao Estadual ou
Municipal de assisténcia a satde para as pessoas
privadas de liberdade daquele territério. As ade-
soes, tanto estaduais como municipais, sé terdo
validade ap6s a publicacao em Diario Oficial da
Unidao por meio de portaria especifica. S6 apés

86 Disponivel em: https://mnpctbrasil.files.wordpress.com/2019/09/relatriodemis-
soaunidadesdeprivaodeliberdadedoestadodegois.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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a publicacdo da portaria de adesao, o estado ou
municipio pode solicitar a HABILITACAO de equi-
pes de saude para prestar a atencao basica as
pessoas privadas de liberdade. Caso a equipe seja
de gestao estadual, basta o estado ja ter aderido a
PN.A.LS.P. Caso a equipe solicitada para habilita-
cao seja de gestao municipal, entdo, o municipio
também deve aderir a PN.A.L.S.P,, além da Unida-
de Federativa. As propostas serao analisadas pelo
Ministério da Saude e, se aprovadas tecnicamen-
te, serao publicadas em Diario Oficial da Uniao,
mediante dotacao orcamentdria. Somente depois
da portaria de habilitacdo ser publicada no Diario
Oficial da Unido que o recurso sera repassado em
forma de custeio mensal pelo Ministério da Satde.

De acordo com o Ministério da Saiide®” um dos maiores
desafios para a consolidacao da PN.A.LS.P. é a sua adesao
por parte dos municipios e a habilitacao das equipes de acor-
do com suas recomendacoes. Segundo o “Relatoério de Ges-
tao 2018” do Ministério da Satde, até dezembro daquele ano,
havia 258 equipes de saude no Sistema Prisional no Brasil.s
A pactuacao favorece a municipalidade na organizacao da
rede de atencao integral a saude das pessoas em privacao
de liberdade, nao s6 porque incide sobre a adequacao do
cuidado em saude ofertado, mas porque da a possibilidade
de repasses financeiros federais ao municipio, fundamental
para operacionalizacao dos servicos.

Com a criacao da PN.A.L.S.P. surge uma mudanca de pa-
radigmas de uma pratica avaliativa pericial para uma pratica
de atencao psicossocial, uma vez que as(os) profissionais de

87 Disponivel em: https://aps.saude.gov.br/ape/pnaisp/adesao. Acesso em: 4 mar. 2021.
88 Disponivel em: https:/bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/relatorio_ges-
tao_2018.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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Psicologia tinham, diante de si, pessoas adoecendo psiquica-
mente em razao das precarias e violentas condi¢coes de con-
finamento. Desse modo, a PN.A.L.S.P. solidifica o novo marco
legal para atuacao das(os) psicélogas(os) no campo da satde
abrindo a possibilidade dessas(es) investirem em projetos e
acoes que visassem a promocao dos lacos sociais por meio da
atencao integral a saude.

Além disso, alguns outros marcos normativos e politicas
existente se fazem necessarios conhecer e acionar, como as
Resolucoes do Conselho Nacional de Politica Criminal e Peni-
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tenciaria (C.N.PC.P)® e o Plano Nacional de Politica Criminal e
Penitenciaria (PN.PC.P).»

Por outro lado, apesar dessa ampliacao de possibilidade
de atuacao profissional no e para o Sistema Prisional, é neces-
sario considerar que as condicoes de trabalho de psicélogas

89 Resolucdo C.N.P.C.P. n.° 06/1999: Tornar publico seu repudio as praticas de se-
paracdo dos presos soropositivos ou aidéticos; Resolucao C.N.P.C.P. n.° 01/1999:
Trata da visita intima; Resolu¢cdo C.N.P.C.P. n.° 07/2003: Recomenda a adocao de
um elenco minimo de agdes de saide no sistema penitenciario em didlogo com
as diretrizes da atencao basica; Resolucao C.N.P.C.P. n.” 04/2005: Edita o Manual de
Atendimento em situacoes especiais — greve de fome, como diretriz basica deste
Conselho, sugerindo a sua mais ampla divulgacdo em todas as unidades federati-
vas; Resolucao C.N.PC.P. n.° 11/2006: Apresenta diretrizes para a deteccao de casos
de tuberculose no sistema prisional; Resolu¢ao C.N.P.C.P. n.° 02/2008: Fixa diretrizes
bésicas para a conducao de presos durante o atendimento a saide e condicoes
minimas de seguranca para sua realizacdo; Resolucao C.N.P.C.P. n.° 09/2011: Edita
as Diretrizes Bésicas para arquitetura penal, conforme constam dos Anexos de I a
IX desta Resolucao, revogado o disposto na Resolucao C.N.P.C.P. N° 03, de 23 de se-
tembro de 2005; Resolugao C.N.PC.P. n.° 04/2011: Recomenda aos Departamentos
Penitenciarios Estaduais ou 6rgaos congéneres que seja assegurado o direito a vi-
sita intima a pessoa presa, recolhida nos estabelecimentos prisionais; Resolucao
C.N.PC.P. n.° 06/2011: Recomenda a todas as Unidades da Federacao que realizem,
periodicamente e de oficio, inspecoes das instalacoes alimentares, sanitarias e dos
equipamentos de prevencao e combate a incéndios dos estabelecimentos penais
brasileiros, acionando para tanto seus respectivos servicos de vigilancia sanitaria e
de Corpo de Bombeiros; Resolucao C.N.PC.P. n.° 04/2009: Orienta sobre a estada,
permanéncia e posterior encaminhamento das(os) filhas(os) das mulheres encar-
ceradas; Resolucao C.N.P.C.P. n.” 03/2012: Recomenda que nao sejam utilizadas al-
gemas ou outros meios de contencao em presos que sejam conduzidos ou perma-
necam em unidades hospitalares, salvo se restar demonstrado a necessidade da
sua utilizacdo por razdes de seguranca, ou para evitar uma fuga, ou frustrar uma
resisténcia; Resolucdo C.N.P.C.P. n.° 05/2012: Dispde sobre as regras minimas para
a destinacao do lixo de estabelecimentos penais, como estratégia para a melhoria
da qualidade de vida e da satde no sistema prisional.

90 Os planos visam, segundo o C.N.PC.P: “[...] fixar diretrizes para a area respecti-
va, conforme atribuicbes que lhe foram conferidas pelo ja citado artigo 64 da L.E.P,
entre as quais “propor diretrizes da politica criminal quanto a prevencao do delito,
administracao da Justica Criminal e execucdo das penas e das medidas de seguran-
ca” e “contribuir na elaboracao de planos nacionais de desenvolvimento, sugerindo
as metas e prioridades da politica criminal e penitenciaria”” (BRASIL, 2019, p. 05).
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e psicologos ainda sao precarias € que 0 acesso aos Servicos
de saude para atendimento psicolégico, pelos(as) presos(as),
ainda é raro. E também a existéncia de uma politica de saude
para pessoas privadas de liberdade e a presenca de uma equi-
pe multiprofissional nao garantem que as acoes realizadas dei-
xem “[...] de ratificar toda uma légica prisional, pautada no
desrespeito, na violéncia silenciadora, no discurso microfas-
cista” (MOULIN, 2013, p. 25).

As lutas e os movimentos em prol da promocao de sau-
de e da prevencao de agravos no carcere ja existiam antes da
PN.A.LS.P. e ndo devem se limitar a ela. E sabido que a atuacao
das equipes psicossociais ja se dao no Sistema Prisional ha
muitos anos, mesmo em unidades prisionais em que a politica
ainda nao foi devidamente implementada. Por isso, é muito
importante que as(os) psicologas(os) tenham em seu horizon-
te ético que suas praticas profissionais cotidianas devem estar
sempre permeadas nao s6 pelo Cédigo de Etica que rege a
profissao, mas também pelos principios do S.U.S., a saber, a
universalidade, a equidade e a integralidade no acesso a sau-
de na perspectiva da intersetorialidade.?' Afinal satide nao se li-
mita ao acesso aos servicos de saude. Se o acesso a educacao,
ao trabalho, a cultura, ao lazer, a justica e a assisténcia social
também nao forem contemplados, nao se pode falar em uma
abordagem de saude integral.

3.1.1 A sadde das mulheres privadas de liberdade

Os estudos de género sao importantes pontos de andlise
para a compreensao dos processos de saude e saude mental,
inclusive no Sistema Prisional, como também o é o contexto

91 Recomenda-se a leitura da “Referéncias técnicas para atuacdo de psicélo-
gas(os) na atencao basica a saude”(2019). Disponivel em: https://site.cfp.org.br/
wp-content/uploads/2019/11/CFP_atencaoBasica-2.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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socioecondmico e cultural, com o recorte de classe e raca/
etnia (ZANELLO, 2018).

Em relacao aos estudos criminolégicos, Mendes (2017)
aponta as concepc¢oes de Lombroso e Ferrero na publica-
cao “A mulher delinquente: a prostituta e a mulher normal”
(1892), para eles “[...] a mulher seria fisiologicamente inerte
e passiva, sendo mais adaptavel e mais obediente a lei que
o homem. O grave problema das mulheres é de que seriam
amorais” (p. 43). Ou seja, diante do paradigma da Crimino-
logia Clinica, para além das questoes biofisicas e morais, as
mulheres eram consideradas inferiores até para cometer cri-
mes. E, ainda hoje, apesar da presenca de pesquisas sobre 0s
fendbmenos da criminalizacao e da vitimizacao das mulheres,
hd ainda uma invisibilizacao da mulher como objeto de estudo
no Sistema Prisional e um certo desinteresse da Criminologia
nesse campo de conhecimento.

Dessa forma, o processo de criminalizacado de mulheres
deve ser analisado a partir da construcao narrativa secular de
subordinacao e estas Referéncias Técnicas, pautadas nos estu-
dos sobre crimes e género,” tratara a situacao das mulheres pri-
vadas de liberdade, no Sistema Prisional, a partir de uma pers-
pectiva da prevencao e de combate a desigualdade e violéncia
de género — tendo em vista que essas mulheres estao especial-
mente sujeitas a tortura e outros tratamentos ou penas cruéis,

92 A advogada e professora Soraia Mendes, no livro “Criminologia feminista: novos
paradigmas”, apresenta que “Adotar o ponto de vista feminista significa um giro epis-
temoldgico, que exige partir da realidade vivida pelas mulheres (sejam vitimas, rés
ou condenadas) dentro e fora do sistema de justica criminal. Penso que ai esta o ob-
jetivo maior de uma criminologia feminista, que nao tem como ser concebida como
“um novo ingrediente” nos marcos do que ja foi produzido por outras criminologias
[...]. O sexismo € a crenca na superioridade do masculino que se estabelece por um
conjunto de caracteristicas que resulta em privilégios aos homens. Privilégios estes
que se manifestam em todas as searas, tais como, a econémica, a politica, a social,
a cultural, a familiar e, também, a cientifica. E, neste tltimo aspecto, a sobregenerali-
zacao, e/ou a sobre-especificacdo, o familismo, ou androcentrismo, de um modo ou
de outro, caracterizam as andlises criminolégicas” (2017, p. 158-161).
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desumanos ou degradantes, principalmente quando, em deter-
minadas circunstancias, a falta de atencao as suas necessida-
des de género, inclui a falta de acesso aos servicos de satde.

No que diz respeito a questao de género, é fundamental
discutir como o espaco de privacao de liberdade é concebido
pelas estruturas de poder vigentes que, em grande parte, se
originam de concepcoes patriarcais, machistas e operam, so-
bretudo, pela acdo de homens, em razdo da sub-representacao
feminina nesses espacos institucionais. Ou seja, os espacos de
privacao de liberdade sao, em sua maioria, concebidos e ges-
tados por homens e para homens®. Inclusive, das unidades pri-
sionais cadastradas no Brasil, 74,8 % delas sao destinadas aos
homens, 6,9 % as mulheres e outros 18,1 % sao mistas, ou seja,
voltadas a ambos os publicos (BRASIL, 2017; BRASIL, 2019b).

E com relacao as penas privativas de liberdade, o Cédigo
de Processo Penal (CPP), de 1941, na Secao I, ao se referir ao
regime especial, determina, em seu artigo 37, que as mulheres
cumpram pena “[...] em estabelecimento préprio, observan-
do-se os deveres e direitos inerentes a sua condicao pessoal
[...]” (redacdo dada pela Lei n.° 7.209/1984). Contudo, a au-
séncia de estruturas minimas que levem em consideracao as
mulheres como sujeitas desses espacos € evidente e se apre-
senta desde os aspectos arquitetonicos das unidades prisio-
nais, até os aspectos ligados a efetivacao dos direitos e da exe-
cucao das politicas publicas que tratam das especificidades
de género, sobretudo aquelas ligadas a saude, a condicao de
gestantes e lactantes e a convivéncia entre mae e filho.

93 Vale ressaltar que o fato de contarem em seu quadro de funcionarios com pro-
fissionais mulheres, isso nao é o suficiente para garantir que as praticas cotidianas
realizadas por essas profissionais ndo sejam, muitas vezes, formadas por precon-
cepcoes banalizadas de violéncia fisica, tortura, assédio moral e/ou abusos sexu-
ais, como aquelas, muitas vezes, praticadas por profissionais homens. Em relacao
a esses discursos de poder e praticas cotidianas que violentam, Foucault fala do
fascismo que “[...] estd em nés todos, que martela nossos espiritos e nossas con-
dutas cotidianas, o fascismo que nos faz amar o poder, desejar esta coisa que nos
domina e nos explora” (2004, p. 05).

Referéncias técnicas para atuagdo de psicdlogas(os) no Sistema Prisional




Diante do exposto, sera apresentado um breve panora-
ma do perfil das mulheres privadas de liberdade no Brasil,
com o objetivo de subsidiar a atuacao de psicélogas e psico-
logos em suas praticas profissionais.

Segundo o relatério “Levantamento Nacional de Infor-
macoes Penitenciarias Mulheres — junho/2017” > em termos
absolutos, o Brasil ocupava o quarto lugar no ranking dos
paises com maior nimero de mulheres presas, ficando atras
apenas dos Estados Unidos, da China e da Russia, totalizando
42.355 mulheres presas. Este nimero representa um aumen-
to de 656 % em relacao ao total registrado no inicio dos anos
2000, quando menos de seis mil mulheres se encontravam
no Sistema Prisional®*. Além disso, chama a atencao que, de
acordo com esse relatério, desse total, 45% das mulheres
presas ainda nao haviam sido sentenciadas, sendo conside-
radas presas provisorias (BRASIL, 2017).

Em relacao a taxa de aprisionamento de mulheres no
Brasil,” entre os anos 2000 e 2016, ocorreu um aumento de
525%, ou seja 40,6 mulheres por cem mil habitantes, colo-
cando o pais na terceira posicao entre os paises que mais
encarceram; ficando atras apenas dos Estados Unidos e da

94 O “Levantamento Nacional de Informacoes Penitenciarias Mulheres”, especifi-
co para a populac¢ao penitenciaria feminina com modelo de Caderno Tematico, foi
lancado em 2014, 2016 e 2017. Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/sis-
depen/mais-informacoes/relatorios-infopen/relatorios-sinteticos/infopenmulheres-
-junho2017.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

95 E importante observar que o crescimento da populacio carceréria feminina se
deu em proporgoes maiores do que o da masculina. Os dados do “Levantamento
Nacional de Informacoes Penitenciarias Mulheres — junho/2017” afirmam que,
entre 2000 e 2016, o aumento da populacao carceraria feminina foi de 656%, en-
quanto a média de crescimento masculino foi de 293 %.

96 Indica o nimero de mulheres presas para um grupo de cem mil mulheres.
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Tailandia.”” Segundo ainda o relatério “Levantamento Nacio-
nal de Informacoes Penitenciarias Mulheres — junho/2017”,
os dados disponiveis, em cada ano, consideram apenas as
mulheres encarceradas nos estabelecimentos do Sistema
Prisional e ndao contemplam as mulheres custodiadas em
carceragens de delegacias, por auséncia de informacoes
para a série historica (BRASIL, 2017).

Ja o relatorio “Levantamento Nacional de Informacoes
Penitenciarias-junho/2017”, do Departamento Penitenciario
Nacional (DEPEN), registrou que 37.828 mulheres encontra-
vam-se privadas de liberdade (36.612 no Sistema Penitenciario
e 1.216 em Secretarias de Seguranca e Carceragens), em um
universo em que o total geral da populacao prisional no Brasil
era de 726.354 pessoas (BRASIL, 2019a).

Ainda em relacao ao numero de mulheres privadas de
liberdade no Brasil, o dado mais recente disponivel é forneci-
do pelo Conselho Nacional do Ministério Publico (CNMP), no
relatorio “Sistema Prisional em Numeros”.® Segundo o referido
6rgao, no ano de 2018 havia 35.216 mulheres presas e destas,
401 (1,14 %) eram gestantes. Das gestantes, 222 estavam em
estabelecimentos penais com unidade materno-infantil e 179
gestantes em estabelecimentos penais sem unidade mater-
no-infantil. Sobre a estadia de criancas em estabelecimentos
penais, o CNPM declarou que havia 167 delas em estabeleci-

97 Cabe destacar que o célculo da taxa de aprisionamento segue o parametro ado-
tado pelo International Centre for Prison Studies, que serve de fonte de comparacao
internacional e que considera o nimero de pessoas privadas de liberdade para cada
grupo de cem mil habitantes, sem qualquer recorte etéario, para fins de equalizacdo
internacional. Como no Brasil sdo penalmente inimputaveis os menores de dezoito
anos, se considerarmos para o calculo da taxa de aprisionamento de mulheres o re-
corte da populacdo acima de dezoito anos, teriamos uma taxa de 55,4 mulheres pre-
sas para cada grupo de cem mil com mais de dezoito anos (BRASIL, 2017).

98 Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/sisdepen/mais-informacoes/re-
latorios-infopen/relatorios-sinteticos/infopen-jun-2017.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
99 Disponivel em: https://www.cnmp.mp.br/portal/relatoriosbi/sistema-prisional-
-em-numeros. Acesso em: 4 mar. 2021.
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mentos penais com unidade materno-infantil e doze em esta-
belecimentos penais sem unidade materno-infantil.

Além dos dados acima mencionados e mantendo o obje-
tivo de apresentar um panorama do perfil das mulheres priva-
das de liberdade no Brasil, acrescenta-se a seletividade penal
em relacao a populacao negra, que tem suas raizes no proces-
so de colonizacao do Brasil. Os dados divulgados pelo DEPEN,
e por 6rgaos de controle social'®, evidenciam que o racismo
se faz presente e de forma estrutural na sociedade brasileira,
assumindo um carater institucional na administracao peniten-
ciaria e no sistema de justica criminal. E a partir dele que po-
demos compreender a enorme representacao de negras e ne-
gros nas unidades prisionais. Somadas, as mulheres presas de
cor/etnia pretas e pardas que totalizam 63,55 % da populacao
carceraria nacional (BRASIL, 2019b). No entanto, vale ressal-
tar, que, geralmente, os dados sobre a raca, nao sao tomados
a partir de autodeclaracao, ficando esse quesito, muitas vezes,
a mercé da discricionariedade de quem preenche os docu-
mentos relativos a pessoa privada de liberdade, o que produz
como um dos efeitos, dados estatisticos nao muito precisos.

Diante das informacoes apresentadas e apesar de, nas
ultimas quatro décadas, terem surgido uma série de dispo-
sitivos legais, marcos normativos regulamentadores e terem
sido implantadas politicas publicas voltadas a promocao e a
garantia dos direitos das mulheres e das mulheres privadas de
liberdade — “Regras de Bangkok”; “Regras das Nacoes Unidas
para o Tratamento de Mulheres Presas e Medidas nao Privati-
vas de Liberdade para Mulheres Infratoras”;"** “Convencao In-

100 Instituicoes da Justica como, por exemplo, os Mecanismos Nacional e Estaduais
de Prevencao e Combate a Tortura, as Defensorias Publicas, os Ministérios Publicos
Estaduais, o Conselho Nacional de Justica e o Conselho Nacional dos Ministérios
Publicos, assim como algumas entidades da Sociedade Civil como, por exemplo,
a Pastoral Carceréaria, costumam divulgar em suas paginas oficiais na internet seus
relatérios de inspecao ao sistema prisional.

101 Disponivel em: https://www.cnj.jus.br/wp-content/uploads/2019/09/cd8bc11ffd-
cbc397c32eecdc40afbb74.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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teramericana para Prevenir, Punir e Erradicar a Violéncia Con-
tra Mulher”;"® dentre outras, como a legislacao brasileira'® que
estipula o nao encarceramento de mulheres gestantes, com
filhas(os) pequenas(os) ou dependentes e prioriza a utilizacao
de medidas nao-privativas de liberdade!™* — as violacoes de
direitos ainda ocorrem de forma sistémica BRASIL, 2018).

Ao analisar os relatérios de visitas realizadas pelos 6rgaos
de controle social, a exemplo do Mecanismo Nacional de Pre-
vencao e Combate a Tortura (MNPCT),!s verifica-se que uma
série de violacoes de direito se repetem nas unidades de pri-
vacao de liberdade femininas em todas as regioes brasileiras,
como: as revistas vexatoérias (de custodiadas e de visitantes);
o isolamento; a presenca de agentes publicos do sexo mascu-
lino;'* a falta de acesso ou o0 acesso precario a alimentacao, a

102 Disponivel em: https://www.cidh.oas.org/basicos/portugues/m.Belem.do.Para.
htm. Acesso em: 4 mar. 2021.

103 Cédigo de Processo Penal, artigo 318; Lei de Execucao Penal, artigo 117, IV.

104 A Lei n.° 13.257/2016, conhecida como “Estatuto da Primeira Infancia”, ao al-
terar o artigo 318 do Cédigo de Processo Penal (CPP), permite a substituicao da
prisao preventiva pela domiciliar nos casos em que o agente for gestante (inciso
IV) e mulher com filho de até 12 anos incompletos (inciso V). Ainda em 2016, o
Habeas Corpus (HC) 118.533 determina o afastamento da hediondez na hipétese
de trafico privilegiado (artigo 33, §4°, Lei n.° 11.343/2006). Disponivel em: http://
www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2016/1ei/113257.htm. Acesso em: 4
mar. 2021. J4 o Decreto n.° 12/2017 e o Decreto n.° 9.370/2018 concedem indul-
to especial e comutacao de penas as mulheres presas, por ocasiao do Dia das
Maes. Também em 2018 foi julgado o Habeas Corpus Coletivo-HC 143.641 para
mulheres, visando substituir a prisdo preventiva por domiciliar de mulheres pre-
sas gestantes, no puerpério ou que sao maes de criancas de até 12 anos ou de
pessoas com deficiéncia, em todo o territério nacional, sem prejuizo da aplica-
cao das medidas alternativas previstas no artigo 319 do CPP.

105 Disponivel em: https://mnpctbrasil.wordpress.com/o-mecanismo/. Acesso
em: 4 mar. 2021.

106 Lei n.° 12.121/2009 que acrescenta o § 3° ao artigo 83 da Lei n.° 7.210/1984-
L.E.P, determinando que os estabelecimentos penais destinados as mulhe-
res tenham por efetivo de seguranca interna somente agentes do sexo femini-
no. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2007-2010/2009/Lei/
L12121.htm. Acesso em: 4 mar. 2021.
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agua, aos insumos basicos, a justica, ao estudo, ao trabalho e
a atencao a saude integral da mulher (que inclui o pré-natal, o
parto, o puerpério e as questoes ligadas a saiide mental e/ou
deficiéncia). As violacoes em relacao ao exercicio da mater-
nidade e a atencao aos(as) filhos(as) de pessoas privadas de
liberdade sao recorrentes, além do racismo e do preconceito
em relacao a orientacao sexual e a identidade de género que
também sao questoes que ganham dimensoes institucionais
consideraveis no cotidiano dessas unidades (APT; PRI, 2015).

O Oitavo Relatoério Anual (2015) do “Subcomité para a Pre-
vencao da Tortura e outros Tratamentos ou Penas Cruéis, Desu-
manos ou Degradantes das Nacoes Unidas” (SPT) aponta que
“[...] recortes especificos de género nao tém sido adequada-
mente discutidos, e que os riscos especificos de tortura e maus-
-tratos enfrentados por mulheres privadas de liberdade tém re-
cebido pouca atencao” (APT, PRI; 2015). Além disso, o referido
relatorio expoe exemplos de situacoes encontradas pelo SPT,
durante suas visitas de inspecao as unidades femininas brasi-
leiras, que sao os mesmos encontrados pelo MNPCT, em 2017.

Essas situacOes relatadas-tanto pelo SPT, quanto pelo
MNPCT — comprometem seriamente a possibilidade de garan-
tir minimamente os direitos das mulheres presas. Inclusive, em
visita ao Brasil (2015), Juan Méndez, ex-relator especial sobre
tortura e outros tratamentos ou penas cruéis, desumanos ou de-
gradantes, ao submeter um documento ao Conselho de Direi-
tos Humanos da Organizacao das Nacoes Unidas (O.N.U.), disse
que “[...] é necessario adotar praticas de prisao e tratamento
diferentes, assim como dispor de servicos e infraestruturas dife-
rentes para satisfazer as necessidades particulares das mulhe-
res e garantir sua protecao” (O.N.U., 2016, p. 10).1

Diante de todas as informacoes acima mencionadas, estas
Referéncias Técnicas convidam psicologas e psicélogos a lan-

E Disponivel em: https://undocs.org/pdf?symbol=en/A/HRC/31/57/Add.1. Acesso
em: 4 mar. 2021.
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car um olhar diferenciado para as especificidades de género no
sistema de justica criminal, inclusive com o objetivo de promo-
ver o desencarceramento feminino (que aumentou, significati-
vamente, nos ultimos anos, ap6s a promulgacao da legislacao
sobre drogas,"™ lancada em 2006) e de pautar, no cenario poli-
tico atual, que as situacoes de violéncia enfrentadas pelas mu-
lheres nas prisoes sao frequentemente reflexo da ampla falta de
compreensao do universo feminino, de uma cultura com fortes
marcas geradas pelo patriarcalismo, pelo machismo e por prati-
cas discriminatorias e punitivas presentes na sociedade, sejam
elas pela condicao socioeconémica, pela raca/etnia e/ou pela
orientacao sexual das pessoas privadas de liberdade.

Dessa forma, a guisa de contribuir com o processo de
compreensao do fenémeno multifatorial de aumento do en-
carceramento de mulheres e para que a(o) profissional de Psi-
cologia possa melhor embasar suas acoes no sentido de pro-
mover e proteger a saide da mulher presa e a busca pelo seu
desencarceramento, estas Referéncias Técnicas destacam
algumas leis, normativas e politicas publicas voltadas para as
mulheres privadas de liberdade, dando realce especial aque-
las ligadas a atencao a saude integral da mulher na prisao, em
especial as que incluem o pré-natal, o parto, o puerpério e a
promocao da convivéncia entre maes e filhas(os).

Em termos de politicas publicas brasileiras, no que diz
respeito a saide das mulheres presas, além da PN.A.LS.P,
outra politica publica merece destaque: a “Politica Nacional
de Atencao as Mulheres em Situacao de Privacao de Liber-

108 Lei n.° 13.840/2019 que altera uma série de leis, dentre elas a Lei n.°
11.343/2006, que criou o Sistema Nacional de Politicas Piblicas sobre Drogas.
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2019/lei/
L13840.htm. Acesso em: 4 mar. 2021.
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dade e Egressas do Sistema Prisional (PNAMPE)”,* instituida
pela Portaria Interministerial SPM/MJ n.° 210/2014. Nesta Por-
taria, em seu artigo 10, foi instituido, no ambito do Ministério
da Justica, o Comité Gestor da PNAMPE, para fins de moni-
toramento e avaliacao de seu cumprimento. Conforme o si-
tio virtual do DEPEN, " a primeira reuniao do Comité Gestor
ocorreu somente em 11 abril de 2017 e, apenas em 2019, foi
promulgado o Decreto n.° 9.871/2019,"" que dispoe sobre o
Comité Gestor desta politica nacional.

Sob o enfoque de género a PNAMPE se propoe a garan-
tir, no ambito criminal, o encarceramento como a ultima me-
dida de punicao e, no ambito penitenciario, uma execucao
penal menos estigmatizante e violadora de direitos, por ser
direcionada as necessidades e realidades especificas dessas
mulheres. A politica estabelece diretrizes, metas e acoes para
qualificar a assisténcia as mulheres em privacao de liberdade
e egressas, como também promover a adaptacao das politi-
cas penitenciarias as especificidades desse publico. Orienta,
ainda, os governos estaduais na elaboracao de acoes para:
1 - atencao a gestacao e a maternidade na prisao; 2 - assis-
téncia material; 3-acesso a saude, a educacao e ao trabalho;
4 - assisténcia juridica; 5 - atendimento psicossocial; e 6 - ca-
pacitacao permanente de profissionais do sistema prisional
feminino (BRASIL, 2014, grifos nossos).

A acdo acima grifada chama a atencao para a previsao,

109 Disponivelem:http://www.lex.com.br/legis_25232895 PORTARIA_INTERMINISTE
RIAL_N_210_DE_16_DE JANEI%20RO_DE_2014.aspx.Acessoem:4mar.2021.Valedes-
tacar que desde 2004 o Brasil ja havia instituido a Politica Nacional de Atencéo a Satide
Integral das Mulheres (PNAISM), na qual demonstrava a preocupac¢ao com as mulhe-
res presas em diversos momentos. Conferir em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publi-
cacoes/politica_nacional_mulher_principios_diretrizes.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
110 Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/assuntos/noticias/depen-reali-
za-la-reuniao-do-comite-gestor-para-discutir-aplicacao-da-pnampe-no-ambito-do-
-sistema-prisional-feminino. Acesso em: 4 mar. 2021.

111 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2019/decre-
to/D9871.htm. Acesso em: 4 mar. 2021.
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na referida politica, do atendimento psicossocial. No entanto, a
atuacao da(o) psicéloga(o), no campo da execucao penal, por
meio da PNAMPE, ja é apontada, primeiramente, nas diretrizes
estabelecidas no artigo 2.°, em seu inciso IV: “humanizacao
das condicoes do cumprimento da pena, garantindo o direito a
saude, educacao, alimentacao, trabalho, seguranca, protecao
a maternidade e a infancia, lazer, esportes, assisténcia juridica,
atendimento psicossocial e demais direitos humanos” (BRA-

SIL, 2014, grifos nossos).

E, ainda, ao estabelecer suas metas, no artigo 4.°, inciso Il
da politica em questao, pretende-se promover:

II) incentivo aos érgaos estaduais de administra-
cao prisional para que promovam a efetivacao
dos direitos fundamentais no ambito dos estabe-
lecimentos prisionais, levando em conta as pe-
culiaridades relacionadas a género, cor ou etnia,
orientacao sexual, idade, maternidade, nacionali-
dade, religiosidade e deficiéncias fisica e mental,
bem como aos filhos inseridos no contexto pri-
sional, que contemplem [...]: e) acesso a atendi-
mento psicossocial desenvolvido no interior das
unidades prisionais, por meio de praticas inter-
disciplinares nas areas de Dependéncia quimica,
convivéncia familiar e comunitaria, saide men-
tal, violéncia contra a mulher e outras, as quais
devem ser articuladas com programas e politicas
governamentais (BRASIL, 2014, grifos nossos).

Cumpre destacar que na pagina oficial do DEPEN nao
existemn informacoes sobre quais foram os estados e munici-
pios que aderiram a essa politica. A Gnica meta do PNAMPE,
divulgada pelo 6rgao como realizada, foi a criacao e reformu-
lacao de bancos de dados em ambito estadual e nacional so-
bre o Sistema Prisional, com recorte de género, registrada na
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primeira edicao do “Levantamento Nacional de Informacoes
Penitenciarias Mulheres — junho/2014”.

E, de acordo com o “Relatério Tematico sobre Mulhe-
res Privadas de Liberdade-junho 2017”, é possivel inferir que
75,1% das mulheres custodiadas estao presas em unidades
que contam com estrutura prevista no moédulo de saude. E,
no que diz respeito aos atendimentos prestados pela equipe
de saude, 31,7 % foram relacionados a procedimentos, como
sutura e curativo, seguido de 23,2 % relativos a consultas mé-
dicas realizadas na propria unidade e 11,7 % as consultas psi-
colégicas (BRASIL, 2019b).

Ja o “Relatorio de Missao a Unidades de Privacao de Liber-
dade do Estado de Goias” do MNPCT, por exemplo, demonstra
que é grande o nivel de desconhecimento, por parte dos(as)
gestores(as), da existéncia da PNAMPE, como também ¢é bai-
x0 o nivel de adesao dos estados a mesma (BRASIL, 2019c¢).
No que tange a constituicdo de comissoes nos estados, para
tratar da pauta de mulheres no Sistema Prisional e da elabo-
racao de politicas estaduais, o diagnostico realizado pelo DE-
PEN traz a informacao de que poucos estados estao, de fato,
implementando o que institui a PNAMPE de forma planejada e
concatenada, embora a maioria das unidades federativas de-
senvolvam acoes especificas. Em que pese a maior parte dos
estados afirmarem possuir comité/comissao constituido, veri-
fica-se que a maioria desses nao tém nenhuma representacao
de outros 6rgaos, para além da propria secretaria responsavel
pela administracao penitenciaria.

Em resumo, considera-se que os efeitos da auséncia de
prestacao de servicos de saude ou da prestacao precaria des-
ses servicos, se configura como um vetor de tortura e outros
tratamentos cruéis, desumanos ou degradantes, colocando a
pessoa privada de liberdade integralmente sujeita a discricio-
nariedade da gestao do estabelecimento, seja para obter au-
torizacao de saida da cela e conseguir ser atendida dentro da
unidade, seja para atendimento fora da unidade.

Esse ultimo problema vem associado a outro que é recor-
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rentemente verificado por todo o pais: a dificuldade logistica
dos 6rgaos estaduais na movimentacao da populac¢ao prisional
para o acesso aos equipamentos publicos de saude da locali-
dade préxima ao territério da unidade prisional. Uma das prin-
cipais consequéncias desses problemas é o agravamento dos
quadros de doencas infecto contagiosas como, por exemplo, a
escabiose e a tuberculose na populacao prisional de uma ma-
neira geral. No caso especifico das mulheres tem-se a baixa
assisténcia nas questoes relacionadas a saude da mulher, ao
pré-natal, parto e puerpério.

Essa baixa assisténcia é confirmada no “Relatério Temati-
co sobre Mulheres Privadas de Liberdade-junho 2017” ao revelar
que, das 37.828 mulheres presas no nosso pais (BRASIL, 2019b):

* 342 estavam gestantes;
* 196 eram lactantes;

* 204 (59,60 %) das gestantes estavam lotadas em uni-
dades que tinham cela adequada;

* 54 (14,2 %) estabelecimentos penais disseram ter
cela/dormitério adequado para gestantes;

* 48 (3,20 %) unidades declararam que tém bercéario e/
ou centro de referéncia materno-infantil;

* 10(0,66%) estabelecimentos penaisalegaramtercreche
apropriada para receber criancas acima de dois anos.

O “Levantamento Nacional de Informacbes Penitencia-
rias Mulheres - junho/2017” também informa que 74 % das
mulheres privadas de liberdade tém filhos(as). No entanto,
no que diz respeito ao nimero de filhos(as), a disponibilidade
dessa informacao, por parte das gestoes prisionais estaduais,
é muito baixa. Em 2016, quando essa amostra foi feita, s6 era
possivel analisar dados referentes a apenas 2.689 mulheres
(7%). Em funcao da baixa representatividade da amostra co-
letada, nao foi possivel, a época, extrair conclusoes para essa
especificidade da totalidade da populacao prisional feminina
em nosso pais (BRASIL. 2017). Ja no “Relatério Tematico sobre
Mulheres Privadas de Liberdade — junho 2017” revela-se que
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705 filhos estavam presentes nos estabelecimentos penais, na
faixa etaria de zero a trés anos (BRASIL, 2019b).!2

Além das politicas publicas acima mencionadas, a
PN.A.LS.P. e a PNAMPE, também esta previsto na L.E.P. os se-
guintes pontos: 1 - Artigo 14, § 3.°, que: “sera assegurado acom-
panhamento médico a mulher, principalmente no pré-natal e
no po6s-parto, extensivo ao recém-nascido”; 2 - Artigo 83, § 2.°,
que “os estabelecimentos penais destinados a mulheres serao
dotados de bercario, onde as condenadas possam cuidar de
seus filhos, inclusive amamenta-los,"* no minimo, até 6 (seis)
meses de idade”; e 3 - Artigo 89, que “[...] a penitenciaria de
mulheres serd dotada de secao para gestante e parturiente
e de creche para abrigar criancas maiores de 6 (seis) meses
e menores de 7 (sete) anos'4, com a finalidade de assistir a
crianca desamparada cuja responsavel estiver presa (ambas
redacoes foram dadas pela Lei n.° 11.942/2009)”.15

Em um sentido mais amplo, o direito das mulheres ao
planejamento sexual e reprodutivo e ao acompanhamento
do pré-natal, no parto, no pés-parto e no puerpério também
estd bemn delimitado desde o Estatuto da Crianca e do Adoles-

112 Em relacdo ao numero de filhos dessas mulheres, o relatério de 2019 man-
tém os mesmos nimeros divulgados no relatério de 2017. Ou seja, 28,9 % pos-
suem um filho, acompanhado de 28,7 % com dois filhos e 21,7 % com trés filhos.
Ressaltam ainda que o percentual de mulheres somadas com mais de quatro fi-
lhos representa 11,01 %.

113 A Organizacao Mundial de Satde (O.M.S.) também estabeleceu como diretriz
a exclusividade da amamentacao até os seis meses e o complemento béasico a
alimentagao da crianca até os dois anos de idade (O.M.S., 2005). Disponivel em:
http://www.ibfan.org.br/documentos/ibfan/doc-286.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
114 Importante mencionar a Resolucao n.° 04/2009 do Conselho Nacional de Politica
Criminal e Penitenciaria (C.N.PC.P) que regulamenta sobre a estadia, permanéncia
e posterior encaminhamento de filhos(as) de mulheres encarceradas. Disponivel
em: https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=112041. Acesso em: 4 mar. 2021.
115 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ _Ato2007-2010/2009/Lei/
L11942.htm#art2. Acesso em: 4 mar. 2021.
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cente (ECA), instituido na Lei n.° 8.069/1990,!¢ assim como o
acompanhamento da crianca até os dois anos de idade. Além
ainda do ECA, ha também na Rede Cegonha do S.U.S.,"" que
assegura as mulheres o direito ao planejamento reprodutivo, a
atencao humanizada na gravidez, no parto, no abortamento e
no puerpério e, as criangas, os direitos ao nascimento seguro,
e ao crescimento e desenvolvimento saudaveis.

Ha ainda outros documentos importantes. Em 2014, o Mi-
nistério da Saide publicou a cartilha “Aleitamento Materno para
Mulheres Privadas de Liberdade”"s e, em 2016, o Ministério da
Justica, por meio do DEPEN, lancou a publicacao “Diretrizes
para a Convivéncia Mae-Filho no Sistema Prisional”'?. Tem-se,
também, a pouco propalada “Politica Nacional de Atencao In-
tegral a Satde da Crianca e Aleitamento Materno (PNAISC)”,
instituida pela Portaria GM/MS n.° 1.130/2015.” J4 em 2017, o
Conselho Nacional dos Direitos Humanos (CNDH) deliberou a
Resolucao do n.° 9/2017,» que dispoe sobre o “Direito Humano
a Alimentacao Adequada de Mulheres e Adolescentes em Pri-
vacao de Liberdade, em Especial Gestantes, Lactantes e com
Filhos e Filhas”. Mais recentemente, em 2018, duas importantes
resolucoes de 6rgaos de controle social também foram publi-

116 Segundo o ECA, nos artigos 8. °, § 1.°, estabelece que “O atendimento pré-
-natal sera realizado por profissionais da atencao primaéria e § 9° “A atencao pri-
maria a sadde fara a busca ativa da gestante que nao iniciar ou que abandonar
as consultas de pré-natal, bem como da puérpera que ndo comparecer as con-
sultas pos-parto”. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/18069.
htm. Acesso em: 4 mar. 2021.

117 Portaria n.° 1.459/2011 que institui, no ambito do Sistema Unico de Satde-
S.U.S., a Rede Cegonha. Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/
gm/2011/prt1459 24 06_2011.html. Acesso em: 4 mar. 2021.

118 Disponivel em: https://central3.to.gov.br/arquivo/370311/. Acesso em: 4 mar. 2021.
119 Disponivel em: https://carceraria.org.br/wp-content/uploads/2018/01/formacao-
-diretrizes-convivencia-mae-filho-1.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

120 Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2015/prt1130
_05_08_2015.html. Acesso em: 4 mar. 2021.

121 Disponivel em: http://www.lex.com.br/legis 27623535_Resolucao_n_9 de 6_
de_dezembro_dE_2017.aspx. Acesso em: 4 mar. 2021.
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cadas: 1 - A do Conselho Nacional da Crianca e do Adolescente
(CONANDA), Resolucao n.° 210/2018,'2 que dispde sobre os di-
reitos de criancas cujas maes, adultas ou adolescentes, estejam
em situacao de privacao de liberdade; e 2-A do Conselho Nacio-
nal de Justica (C.N.J.), Resolucao n.° 252/2018,' que estabelece
principios e diretrizes para o acompanhamento das mulheres
maes e gestantes privadas de liberdade.

Diante dessas recomendacoes e normativas sobre mu-
lheres-maes presas, é urgente promover uma reflexao adi-
cional sobre os(as) filhos(as) dessas mulheres, considerando
que, segundo dados fornecidos pelo IBGE (2018),* as mu-
lheres sao as principais responsaveis pelo sustento e cuidado
dos lares brasileiros. O resultado do encarceramento feminino
acarreta consequéncias sociais graves, tendo em vista que a
maioria das mulheres presas sdo maes (74 %) e as principais
(ou as vezes Unicas) responsaveis pelo cuidado dos(as) fi-
lhos(as) (BRASIL, 2019¢).

A situacao de aprisionamento de mulheres-maes gera
grandes prejuizos para as criancas — por serem separadas de
suas genitoras e também quando sao aprisionadas com elas.
Nao obstante, apesar do nimero de mulheres privadas de li-
berdade ser quantitativamente menor do que o de homens, o0s
agravamentos do encarceramento feminino devem ser reco-
nhecidos, pois, historicamente, o Sistema Prisional assume uma
perspectiva masculina que tem sido tomada como regra na

122 Disponivel em: https://www.gov.br/mdh/pt-br/acesso-a-informacao/participa-
cao-social/conselho-nacional-dos-direitos-da-crianca-e-do-adolescente-conanda/
resolucoes/resolucao_210.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

123 Disponivel em: https://atos.cnj.jus.br/atos/detalhar/atos-normativos?documen-
to=2667. Acesso em: 4 mar. 2021. O C.N.J. tem, também, o documento “Relatério
Estatistico: visita as mulheres gestantes e lactantes privadas de liberdade”.
Disponivel em: http://gmf.tjrj.jus.br/documents/10136/5929327/relatorio-estatistico.
pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

124 Disponivel em: https://agenciadenoticias.ibge.gov.br/agencia-noticias/2012-a-
gencia-de-noticias/noticias/20912-mulheres-continuam-a-cuidar-mais-de-pessoas-
-e-afazeres-domesticos-que-homens. Acesso em: 4 mar. 2021.
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construcao e execucao da politica penal. Marcado pelas discri-
minacoes de género e de raca, esse sisterna torna as condicoes
do encarceramento mais excludentes e gravosas para as mu-
lheres, quando nao leva em consideracao suas especificidades.

E fundamental que, aquelas(es) que operam no campo
da promocao e garantia de direitos e no da prevencao e com-
bate a tortura, tenham conhecimento dos dispositivos legais e
normativos que atendem especificamente as questoes de gé-
nero e cobrem do Estado brasileiro sua implementacao, tendo
em vista que as mulheres privadas de sua liberdade (e, por
vezes, suas criancgas) encontram-se ainda mais vulneraveis as
situacoes de violéncia. Cabe também fomentar alternativas
ao encarceramento de mulheres e, em especial, de mulheres
gravidas e maes de criancas dependentes de seus cuidados.

Essa reflexao sobre a situacao das mulheres presas € ne-
cessaria para que as(os) profissionais da Psicologia possam
nao so6 atuar nas acoes por meio da execucao das politicas
publicas, seja na gestao ou nos servicos, mas também nas ins-
tancias de controle social dessas politicas, visando a promo-
cao e a efetivacao dos direitos das mulheres, das mulheres
encarceradas e de seus filhos.

Vale mencionar que, nos ultimos anos, alguns dispositivos
normativos e legais, tanto internacionais quanto nacionais, tém
sido utilizados como recurso para promover o desencarcera-
mento de mulheres, como por exemplo as Regras de Bangkok,
em sua terceira secao intitulada “Medidas nao-restritivas de li-
berdade”, que abarcam as regras 57 a 62. Nelas dispoem que,
nos processos em que as mulheres figuram como rés, os atores
do sistema de justica devermn considerar diversos fatores, tais
como condicoes de pobreza e exclusao social, maternidade e
papel de cuidado de outras pessoas dependentes, o papel de
provimento do lar, etc. Dessa forma, evita-se, assim, que as pe-
nas impostas as mulheres se estendam para sua familia.

Por fim, faz necessario destacar que ainda ha uma baixa
implantacao desses mecanismos de racionalizacao, propor-
cionalidade e ponderacao do uso da prisao para as mulheres.
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A nao aplicacao abrangente da decisao proferida no ambito do
STF, por exemplo, pode implicar em graves danos a saude de
gestantes, maes e seus filhos.'” Por tudo que foi apresentado
até aqui, nao é dificil concluir que a prisao se apresenta como
um limite estrutural para a efetivacao de varios direitos, em
especial, o direito a saude, notadamente quando se trata de
direitos maternos e infantis.'? Nesse sentido, o Sistema Conse-
lhos de Psicologia orienta que a categoria paute suas praticas
na perspectiva de lutar pela promocao e pela efetivacao dos
direitos das mulheres que ainda se encontram em privacao
de liberdade, sem perder de vista que suas acoes devem estar
pautadas na perspectiva dos direitos humanos pelo desencar-
ceramento dessas pessoas.

3.1.2 A saude da populagdo L.G.B.T.1+
privada de liberdade

Na “Convencao Interamericana contra toda forma de
Discriminacao e Intolerancia”, da Organizacao dos Estados
Americanos (O.E.A.), do qual o Brasil faz parte, foi produzido
um documento reconhecendo o dever de se adotar medi-
das que promovam e incentivem os direitos humanos, ja que
determinados grupos ou determinadas pessoas vivenciam

125 Conferir a pesquisa “Pela liberdade: a histéria do habeas corpus coletivo para
maes & criancas. Disponivel em: https://prioridadeabsoluta.org.br/wp-content/
uploads/2019/05/pela_liberdade.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

126 Para conhecer melhor essa discussao, consultar: SIMAS, Luciana; MALAGUTI,
Vera; VENTURA, Miriam. Mulheres, maternidade e o sistema punitivo: limites e possi-
bilidades das audiéncias de custddia no estado do Rio de Janeiro. Revista Brasileira
de Ciéncias Criminais. IBCCrim. ano 26, v. 149, pp. 455-489, nov. 2018. Disponivel em:
https://www.academia.edu/37959544/Mulheres_maternidade_e_o_sistema_puniti-
vo_limites_e_possibilidades_das_audiéncias_de_custédia_no_estado_do_Rio_de_
Janeiro_Women_motherhood_and_the_punitive_systemn_limits_and_possibilities_
of custody_hearings_in_the_state_of Rio_de_Janeiro. Acesso em: 4 mar. 2021.
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multiplas formas de discriminacao e intolerancia, entenden-
do que a experiéncia individual e coletiva de discriminacao
pode gerar exclusao e marginalizacao. Inclusive, no referido
instrumento normativo internacional, esta estabelecido os di-
reitos protegidos, os deveres dos Estados e os mecanismos
de protecao e monitoramento dos compromissos assumidos
pelos mesmos (O.E.A., 2013).

Nas ultimas décadas, a discussao sobre a necessidade de
protecao da populacao L.G.B.T.I.+'¥ vem avancando: em nossa
sociedade, ela ainda sofre diversas violacoes, como agressoes,
estupros, mutilacoes e assassinatos (O.N.U., 2017), além de ter
acesso reduzido aos direitos sociais, econémicos e culturais
(O.N.U.,2018).E, nao diferente, tal situacao se estende as pessoas
privadas de liberdade que se reconhecam como lésbicas, gays,
bissexuais, travestis, transexuais e entre outras subjetividades.

Juan Méndez, ex-relator especial sobre tortura e outros
tratamentos ou penas cruéis, desumanos ou degradantes, em
um relatério encaminhado ao Conselho de Direitos Humanos
da Organizacao das Nacoes Unidas (O.N.U.), pontuou que, no
Brasil, a populacao L.G.B.T.1.+ em conflito com a lei € alvo sis-
tematico, de policiais, agentes penitenciarios(as) e outros(as)
companheiros(as) de prisao, de ameacas, de danos fisicos e
psicologicos, de violéncia sexual e de assassinado durante o
periodo de privacao de liberdade (O.N.U., 2016).12¢

No referido relatério € mencionada a Resolucao Conjun-
ta n.° 01/2014,'» do Conselho Nacional de Politica Criminal e

127 Estas Referéncias Técnicas adotaram a nomenclatura L.G.B.T.I.+ (Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais e mais outras sexualidades, orientacoes
sexuais e identidades de género). No entanto, devido a variedade e a auséncia
de consenso sobre a melhor terminologia, os termos diferentes da nomenclatura
L.G.B.T.I.+ virao destacados em itdlico, respeitando a forma como foram escritos
em documentos, legislacoes e outras publicagoes.

128 Disponivel em: https://www.refworld.org/docid/56dfdf3d4.html. Acesso em: 4
mar. 2021.

129 Disponivel em: http://www.lex.com.br/legis_25437433_resolucao_conjun-
ta_n_1_de_15_de_abril_de_2014.aspx. Acesso em: 4 mar. 2021.
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Penitenciaria (C.N.P.C.P) e do Conselho Nacional de Combate
a Discriminacdo e Promocao dos Direitos de L.G.B.T.I. +(CN-
CD/L.G.B.TI.+), que tem por objetivo estabelecer os parame-
tros de acolhimento de lésbicas, gays, bissexuais, travestis e
transexuais em privacao de liberdade no Brasil e que também
foi a tentativa de fazer respeitar os direitos humanos dessas
pessoas, trazendo parametros de acolhimento, diretrizes so-
bre o uso do nome social, de acordo com a identidade de gé-
nero, espacos de vivéncias especificos e visita intima.” Essa
Resolucao Conjunta foi um grande marco legal para a popu-
lacdo L.G.B.T.I.+ em privacao de liberdade no Sistema Prisio-
nal e em seu artigo 7.° esta garantida, por exemplo, a atencao
integral para toda essa populacao e garante a manutencao da
hormonioterapia para travestis e transexuais, sob acompanha-
mento de satde (BRASIL, 2014).

No entanto, embora a Resolucdo Conjunta n.° 01/2014 te-
nha sido um grande avanco, alguns pontos ja se mostram insu-
ficientes em face da complexidade do tema, como os conceitos
acerca das categorias que sao abrangidas por essa normativa
(Iésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais). Esta é uma
das conclusoes segundo a publicacao “L.G.B.TI. + nas prisoes do
Brasil: diagnoéstico dos procedimentos institucionais e experién-
cias de encarceramento”, que ¢ um documento técnico produ-
zido pela Secretaria Nacional de Protecao Global do Ministério
da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos (MMFDH): !

A resolucao define lésbicas, gays e bissexuais,
respectivamente, como: denominacao especifi-
ca para mulheres que se relacionam afetiva e se-

130 Ressalta-se que a Resolucao n.° 04/2011, do C.N.PC.P, recomenda ser as-
segurado o direito a visita intima a pessoa presa, incluindo expressamente a
pessoa L.G.B.T.I.+. Disponivel em: https:/direito.mppr.mp.br/arquivos/File/
Resolucao04_2011Recomenda.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

131 Disponivel em: https://www.gov.br/mdh/pt-br/assuntos/noticias/2020-2/feverei-
ro/TratamentopenaldepessoasLGBT.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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xualmente com outras mulheres; denominacao
especifica para homens que se relacionam afe-
tiva e sexualmente com outros homens; pessoas
que se relacionam afetiva e sexualmente com
ambos os sexos. Estas definicoes dao conta, em
certa medida, dos sujeitos que se autodecla-
ram lésbicas, gays e bissexuais, entretanto, aca-
ba deixando de fora uma categoria muitissimo
importante no contexto prisional: as mulheres
ou os homens que se relacionam com pessoas
do mesmo género e que nao se autodeclaram
homossexuais, tampouco bissexuais (BRASIL,
2020, p. 11, grifos do autor).

Essa é uma critica importante sobre a Resolucao Conjun-
ta n.° 01/2014, mas em relacao ao tratamento penal a popula-
cao L.G.B.T.I.+ e de forma complementar, ha ainda resolucoes
especificas estaduais, como em Alagoas'® e Rio de Janeiro,'®
assim como outras normativas produzidas internacionalmen-
te, como o documento da Corpora en Libertad — Rede Inter-
nacional de Trabalho com Pessoas L.G.B.T..+ Privadas de
Liberdade,'* publicado em 2018, que relata sobre a situacao
do tratamento penal de L.G.B.T.I.+ em onze paises da Amé-
rica Latina e do Caribe. E, também em 2018, a Associacao de
Prevencao a Tortura (APT) produziu e publicou um guia de
monitoramento voltado para as especificidades da populacao

132 Disponivel em: http://www.seris.al.gov.br/area-do-visitante/portarias/
PORTARIA%20N0%20202-2017-SERIS%20-%20Estabelece%20parametros%20
para%20acolhimentos%20da%20populacao%20LGBT%20nas%20Unidades%20
Prisionais%20de%Z20Alagoas.pdf/view. Acesso em: 4 mar. 2021.

133 Disponivel em: http://www.silep.planejamento.rj.gov.br/resolucao_sea-
p_n_558_-_2905201.htm. Acesso em: 4 mar. 2021.

134  Disponivel em: https://www.ppn.gov.ar/sites/default/files/Informe%20
Audiencia%20Personas%20LGBT%20%20PRIVADAS%20DE%20LIBERTAD%20-%20
Corpora%?20en%20Libertad-%20.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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de lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais, intitulado
“Por uma protecao efetiva das pessoas L.G.B.TI. + privadas de
liberdade: um guia de monitoramento”'® constituindo-se em
outro marco internacional sobre o tema.

E necessario destacar que, apesar da importancia des-
sas publicacoes, o documento técnico da Secretaria Nacional
de Protecao Global do MMFDH aponta que tanto a Resolucao
Conjunta n.° 1/2014 quanto o relatério da Corpora en Libertad,
“[...] mostram-se insuficientes em face da recente regulamen-
tacao™ da retificacao do prenome e/ou do género nos regis-
tros de nascimento e casamento de pessoas trans no Brasil”
(BRASIL, 2020, p. 12), principalmente para os protocolos de
tratamento penal, jA que nao ha parametros de regularidade
para garantir a integridade das pessoas L.G.B.T.I.+ ou ha qual-
quer orientacdo aos agentes penitenciarios(as).

Esse documento ainda apresenta que, segundo o “Le-
vantamento Nacional de Informacoes Penitenciarias - ju-
nho/2017”,% haveria, pelo menos, a época,101 unidades prisio-
nais destinadas a populacao L.G.B.T.I.+ no Brasil, subdivididas
em “alas/galerias” e “celas”, porém, nao ha informacoes sobre
as condicoes dessas unidades e/ou se estavam adequadas a
Resolucao Conjunta n.° 01/2014:3

135 Disponivel em: https://www.cnj.jus.br/wp-content/uploads/conteudo/arqui-
v0/2016/06/ef33cb31770fd65d5d996639eac09a88.pdf . Acesso em: 08 mar. de 2021.

136 Disponivel em: https://www.anoreg.org.br/site/2018/06/29/provimento-no-
-73-do-cnj-regulamenta-a-alteracao-de-nome-e-sexo-no-registro-civil-2/. Acesso
em: 4 mar. 2021.

137 Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/sisdepen/mais-informacoes/re-
latorios-infopen/relatorios-sinteticos/infopen-jun-2017.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
138 A auséncia desses dados foi o motivo para a contratacdo de uma consultoria
especializada, com intuito de realizar essa investigacao e sistematizar os materiais
coletados. Inclusive, a publicacdao “L.G.B.T.I.+nas prisdes do Brasil: diagnostico
dos procedimentos institucionais e experiéncias de encarceramento” € o relatério
final dessa consultoria.
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Um dos pontos generalizaveis nacionalmente € a
percepcao de vulnerabilidade muito especifica a
qual os homens gays, bissexuais, travestis e tran-
sexuais estao sujeitos nas prisbes masculinas.
Importante ressaltar que vulnerabilidade nao é
a mesma coisa que o risco de iminéncia da vio-
léncia fisica, por exemplo. As pessoas LGBT nas
prisoes masculinas que nao possuem celas/alas
estao submetidas a um regime de constante ris-
co, portanto, vulneraveis a violéncia fisica, sexual
e psicoldégica sobretudo advinda dos outros cus-
todiados. Os LGBT que estao em unidades prisio-
nais que possuem celas/alas especificas, mesmo
que talvez nao estejam em risco imediato, tam-
bém estao vulneraveis uma vez que vivem a pre-
cariedade dessas politicas institucionais [...], as
medidas que visam reduzir o risco vivido por essa
populacgao nas prisoes estao sempre sustentadas
por sistemnas muito efémeros e que nao tem real
garantia de continuidade (MMFDH, 2020,p. 121).

Segundo ainda a publicacao da Secretaria Nacional de
Protecao Global no MMFDH, em relacao ao tema sobre a
alocacao das pessoas L.G.B.T.I.+ nas prisoes, sobretudo das
travestis e pessoas trans, nao ha um consenso: algumas en-
tidades protagonizadas por travestis e mulheres trans tem a
opiniao pela transferéncia dessa populacao para unidades fe-
mininas; outras organizacoes, que trabalham especificamente
com a pauta do encarceramento das pessoas L.G.B.T.I.+, opi-
nam pela reserva de espaco (alas, galerias ou celas) para essa
populacao; ja para as pessoas L.G.B.T.I.+ privadas de liberda-
de, o documento informou que:

[...] de um lado existem as travestis, mesmo em
namero notavelmente reduzido, que desejam
alocacado em unidades femininas por acreditar
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que la estariam sujeitas a um tratamento mais hu-
manizado e mais préoximo do reconhecimento de
feminilidade conferido as mulheres cisgéneras.
Por outro, existe a narrativa das travestis e mu-
lheres trans que nao desejam transferéncia para
unidades femininas por motivos de ordem mate-
rial e de formacao de vinculos [...] parece haver
apenas um posicionamento possivel: a transfe-
réncia mediante consulta individual da travesti
ou da pessoa trans. A recente manifestacao, em
carater liminar, do Supremo Tribunal Federal, no
dia 26/06/2019, j4 aponta nesse sentido mesmo
que acabe por restringir essa possibilidade ape-
nas para pessoas transexuais, e nao para travestis
(BRASIL, 2020, pp. 124-125).

No que se refere aos servidores penitenciarios, o docu-
mento técnico “L.G.B.TI. +nas prisoes do Brasil: diagnéstico
dos procedimentos institucionais e experiéncias de encarcera-
mento” afirma que esses trabalhadores precisam de uma am-
pla formacao na direcao do conhecimento sobre diversidade
sexual e de género. Além disso, diz ser urgente:

[...] a criacdo de um conjunto de normas e regu-
lamentagoes que tenham a funcao de orientar as
administrages penitenciarias, bem como os tra-
balhadores das unidades prisionais [...] com peso
institucional suficiente que garanta a reducao da
vulnerabilidade especifica que essa populacao
vive sem a fragilidade de uma resolucao. Em segui-
da, os procedimentos que atendem as demandas
expostas nesse diagnoéstico devem ser planejados
por equipe multidisciplinar composta por pro-
fissionais especialistas na pauta para, ao menos,
garantir a ampla compreensao e atencao as com-
plexas nuances desse tema (BRASIL, 2020, p. 126).
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Diante disso, da auséncia de orientacoes ao tratamento
da pessoa L.G.B.T.I.+ em privacao de liberdade para as admi-
nistracoes estaduais, em 10 de marco de 2020, ap6és um pe-
riodo de consulta publica, foi publicada a “Nota Técnica n.°
7/2020/DIAMGE/CGCAP/DIRPP/DEPEN/MJ” do DEPEN™ que
instituiu o “Manual de Procedimentos para revista e busca pes-
soal em populacao de lésbicas, gays, bissexuais e transexuais
(L.G.B.T) no sistema prisional brasileiro e de proposta para
capacitacao de agentes prisionais nesse tema (com teoria e
pratica voltadas a procedimentos especificos)”. O referido do-
cumento objetiva garantir o atendimento apropriado para a
populacao L.G.B.T.I.+ em privacao de liberdade e, para tal, es-
tabelece a necessidade de capacitacao e formacao continua-
da para os(as) profissionais que atuam nos estabelecimentos
penais, na perspectiva dos direitos humanos.

Outro ponto abordado pela Nota Técnica do DEPEN é a
recomendacao de acesso integral da populacao L.G.B.T.I.+
carceraria a saude, que também esta citada na Resolucao
Conjunta n.° 01/2014 na qual menciona a Politica Nacional
de Atencao Integral a Saude das Pessoas Privadas de Liber-
dade no Sistema Prisional (PN.A.I.S.P) e a Politica Nacional
de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e
Transexuais (L.G.B.T.)."* Inclusive, esta ultima, em seu artigo
4.°, inciso VI, estabelece ser de competéncia do Ministério da
Saude a articulacao com as Secretarias Estaduais e Munici-
pais de Saude as estratégias que oferecam o acesso a saude
a populacao L.G.B.T.I.+ em conflito com a lei.

Ainda sobre o tema saude, a referida Nota Técnica pon-
tuou que esta garantido “[...] também o acesso ao processo
transexualizador na rede do S.U.S., nos moldes regulamen-
tados, sendo de responsabilidade dos gestores da seguranca

139 Disponivel em: https://static.poder360.com.br/2020/03/notatecnica.pdf. Acesso
em: 4 mar. 2021.

140 Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional
saude_lesbicas_gays.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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publica ou congéneres o acesso aos servicos de saude, com
garantia de transporte e escolta” (BRASIL, 2020, p. 8).

Além disso, o item 50 expressa que:

E preciso garantir o sigilo das informacées e diag-
noésticos constantes dos prontuarios de satude,
principalmente nos casos de informagdes sobre
diagnoésticos referentes a HIV e outras ISTs, res-
guardando-se o direito constitucional a intimidade
e a celeridade no acesso ao resultado dos exames,
bem como informacéo clara e detalhada sobre op-
coes disponiveis de tratamento. Ainda, a unidade
prisional precisa assegurar a disponibilizacao de
preservativos e gel lubrificante (BRASIL, 2020, p. 8).

O cuidado da saude das pessoas L.G.B.T.I.+ privadas de
liberdade é urgente, principalmente porque se reconhece as
condicoes de vulnerabilidade que lésbicas, gays, bissexuais,
travestis, transexuais e outras subjetividades atravessaram ao
longo de suas vidas, anterior ao carcere (BRASIL, 2013). Ape-
sar desses marcos logico-legais citados, efetivamente, pou-
co se observa avango dessas politicas no ambito do Sistema
Prisional. Na sociedade livre, também se observa avancos e
retrocessos, o que demonstra a necessidade de lutas cons-
tantes, principalmente dos movimentos sociais, para a efeti-
va concretizacao desses direitos.

Uma dessas lutas foi travada, até mesmo, entre o Con-
selho Federal de Psicologia, o poder legislativo e parte da ca-
tegoria profissional, para a manutencao da Resolucao CFP n.°
01/1999,! que estabelece normas de atuacao para as(os) psi-
cblogas(os) em relacao a questao da orientacao sexual, uma

141 Disponivel em: https:/site.cfp.org.br/wp-content/uploads/1999/03/resolu-
cao1999_1.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

Conselho Federal de Psicologia

vez que algumas(uns) psicologas(os) entendiam ser possivel
realizar reversao de orientacao sexual (popularmente conhe-
cida como “cura gay”). Por tal motivo, essas(es) profissionais
recorreram a Justica para anular a referida Resolucao e, apos
varios tramites judiciais, o Supremo Tribunal Federal (STF)
extinguiu essa acao popular e como nao cabem mais recur-
sos, significa dizer que a Resolucao CFP n.° 01/99 esta manti-
da em sua integralidade.

Além da Resolucao CFP mencionada acima, ha ainda a
Resolucao CFP n.° 01/2018' que estabelece normas de atuacao
para as psicologas e os psicologos em relacao as pessoas tran-
sexuais e travestis e ambas as Resolucoes tém contribuido para
a sociedade, sendo, inclusive, referenciadas em processos judi-
ciais vitoriosos na garantia da defesa dos direitos humanos.

Por fim, afirma-se que a Psicologia tem como compro-
misso ético-politico lutar contra as violéncias destinadas a
lésbicas, gays, bissexuais, travestis, transexuais, intersexuais
e outras subjetividades. No “Cédigo de Etica Profissional do
Psicologo”, é vedado a(ao) psicéloga(o), em seu artigo 2.°,
alinea b, “Induzir a convicg¢des politicas, filosoéficas, morais,
ideologicas, religiosas, de orientacao sexual ou a qualquer
tipo de preconceito, quando do exercicio de suas funcoes
profissionais” (grifos nossos). Dessa forma, é muito impor-
tante que os(as) trabalhadores(as) do Sistema Prisional, em
especial as(os) psicologas(os), tenham conhecimentos des-
ses marcos-logicos e legais para que sua pratica no atendi-
mento a populacao L.G.B.T.I.+ esteja amparada legalmente
nas politicas publicas ja existentes e no compromisso ético-
-politico na defesa intransigente dos direitos humanos.

142 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/decisao-definitiva-acao-contra-resolucao-
-cfp-n-01-99-e-extinta-no-stf/. Acesso em: 4 mar. 2021.

143 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2018/01/Resolu%C3%
A7%C3%A30-C.F.P-01-2018.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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3.1.3 A saude das pessoas com transtorno
mental em medida de seguranca

O direito a saude das pessoas em sofrimento psiquico
ou com transtorno mental em conflito com a lei, antigamen-
te nomeados de loucos(as) infratores(as) ou pacientes judi-
ciarios(as), é outro tema de fundamental importancia para
as(os) psicologas(os) que atuam no campo da execucao pe-
nal, em especial no Sistema Prisional e nos Hospitais de Cus-
tédia e Tratamento Psiquiatrico (H.C.T.P), antes chamados
de manicomios judiciarios.

Por isso, para atuar no campo da promocao e protecao
dos direitos de grupos sociais vulnerabilizados, que deman-
dam atencao diferenciada, como sao as pessoas em sofri-
mento psiquico acusadas ou autoras de delitos, é necessa-
rio que psicologas e psicologos conhecam os marcos legais
e normativos (nacionais e internacionais), assim como o
conjunto de politicas publicas que regulamentam toda essa
questao, de modo que tenham mais subsidios para atuar no
redirecionamento do modelo assistencial em saide mental,
proposto pela Lein.° 10.216/2001 e por todo o arcabouco legal
e normativo que sustenta o Sistema Unico de Saude (S.U.S.).

Sobre essa tematica, problematizacoes e criticas se
acumulam em teses académicas, féruns e conferéncias de-
dicadas a discussao dos direitos humanos, saide mental e
justica, exigindo em diversos setores, o redesenho das politi-
cas que atendem a pessoas em sofrimento psiquico ou com
transtorno mental em conflito com a lei. As praticas ainda
correntes sao, em sua maior parte, apoiadas na presuncao
da suposta periculosidade daquele(a) acusado(a) do delito
e se orientam pela aplicacao de uma Medida de Seguranca
por tempo indeterminado e, geralmente, da internacao em
alguma instituicao com caracteristicas prisional e/ou hospita-
lar-asilar até a cessacao dessa periculosidade.

Os marcos legais, relativos as pessoas com sofrimento
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psiquico ou com transtorno mental em conflito com a lei, para
a aplicacao da Medida de Seguranca, estao presentes tanto no
Caédigo Penal (C.P, Decreto-lei n.° 2.848/1940) quanto na Lei de
Execucao Penal (L.E.P, Lein.° 7.209, de 11 de julho de 1984).1+

Embora a L.E.P. tenha buscado complementar o C.P, ela
manteve a base doutrinaria positivista. Na pratica, o resultado
disso é que, uma vez enquadradas por esses dispositivos legais,
as pessoas em sofrimento psiquico ou com transtorno mental
em conflito com a lei serdo absolvidas de seus crimes, mas
sentenciadas a uma Medida de Seguranca que, supostamen-
te, as protegeriam, assim como protegeriam a sociedade das
acoes desarrazoadas dessas mesmas pessoas. Nesse sentido,
perigoso, do ponto de vista juridico, nao é aquele individuo
sobre o qual se presumiria uma possibilidade de reincidéncia,
mas sim aquele cuja avaliacao psiquiatrica pericial indicar evi-
dente doenca mental, condicao entendida como deficiente ou
incapacitante, portanto, impossivel de corresponder ao que se
entende juridicamente como responsabilidade.

Portanto, o C.P. e a L.E.P. determinam que, se o(a) agen-
te do delito o comete em razao de sofrimento psiquico ou
transtorno mental, ap6s confirmacao por meio de laudo peri-
cial, ficaisento(a) da pena e a ele(a) é determinada a senten-
ca de Medida de Seguranca, que se supoe ser uma medida
de tratamento, tal como expresso no Titulo III - Da imputabili-
dade Penal, artigo 26 do C.P.: “é isento de pena o agente que,
por doenca mental ou desenvolvimento mental incompleto
ou retardado, era, ao tempo da acao ou da omissao, intei-
ramente incapaz de entender o carater ilicito do fato ou de

144 Sobre Medidas de Seguranca, acessar o C.P. brasileiro, entre os artigos 96 a 99.
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto-lei/del2848compilado.
htm; e acessar a L.E.P, entre os artigos 171 a 179. Disponivel em: http://www.pla-
nalto.gov.br/ccivil_03/leis/17210.htm. Acesso em: 4 mar. 2021. Importante destacar
que ambos os dispositivos legais preveem a internacdo nos H.C.T.P. pautada na
l6gica hospitalar-asilar, que vai na contramao de todas as conquistas da Reforma
Psiquidtrica e da Luta Antimanicomial, que culminaram na Lei n.° 10.216/2001.
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determinar-se de acordo com esse entendimento”. Em se-
guida, no paragrafo unico, sobre a possibilidade de reducao
de pena, o C.P. determina:

“[...] pode ser reduzida de um a dois tercos, se o
agente, em virtude de perturbacao de satide men-
tal ou por desenvolvimento mental incompleto ou
retardado ndo era inteiramente capaz de entender
o carater ilicito do fato ou de determinar-se de
acordo com esse entendimento” (BRASIL, 1940).

Ressalta-se que, para que a Medida de Seguranca pos-
sa ser executada, primeiro deve-se realizar um “Exame de
Sanidade Mental” (E.S.M.), para decidir sobre a capacidade
do individuo ser ou nao responsavel pelo delito cometido. Se
este exame confirmar sua condicao de inimputavel, ocorre
a suspensao do processo de penalizacao e a sua substitui-
cao pela necessidade de tratamento. Atualmente, o exame
de responsabilidade penal também deve ser complementa-
do por “Exame Toxicolégico” (E.T.), nos casos de o transtor-
no mental ser decorrente do uso abusivo de alcool e outras
drogas. No entanto, em relacao a esses dois exames, a publi-
cacao “Inspecodes aos manicomios” (2015), que é um rela-
tério de uma acao conjunta realizada pelo Conselho Federal
de Psicologia (C.F.P), pela Ordem dos Advogados do Brasil
(O.A.B.) e pela Associacao Nacional do Ministério Publico em
Defesa da Saude (AMPASA), em instituicoes de cumprimento
de medidas de seguranca, denuncia que muitos pacientes
ficam aguardando a realizacao desses exames:

[...] por meses ou mesmo anos, ajudando a ele-
var o contingente populacional no sistema de jus-
tica criminal. Ainda sem diagnéstico ou tratamen-
to qualquer, os individuos ficamm mantidos numa
espécie de limbo, por periodo indefinido de tem-
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po a espera da decisao pericial de se ele deveria
estar ou nao no H.C.T.P. (C.F.P, 2015, p. 139).

Além da questao do E.S.M., ha ainda o que diz respeito
ao destino dessas pessoas: em termos institucionais, o C.P. de-
marca que, em seu artigo 41, nos casos em que haja superve-
niéncia de doenca mental, “o condenado a quem sobrevém
doenca mental deve ser recolhido a hospital de custéddia e tra-
tamento psiquiatrico ou, a falta, a outro estabelecimento ade-
quado”. O entendimento de legisladores e juristas, a época,
que elaboraram o C.P. é de que a internacao hospitalar € um
direito que deve ser priorizado, ao invés de ser o ultimo recur-
so terapéutico a ser utilizado por tempo limitado e apenas em
circunstancias excepcionais. Inclusive, o artigo 99 do C.P, no
item “Direitos do internado” determina que “o internado sera
recolhido a estabelecimento dotado de caracteristicas hospi-
talares e sera submetido a tratamento”.

A compreensao e a pratica dos juristas e gestores do Poder
Executivo também fez com que a légica hospitalar-asilar resis-
tisse a décadas aos modelos alternativos de atencao a saude
mental. Na década de 2000, por exemplo, ocorreu o maior cres-
cimento em noventa anos de histéria, tendo em vista que, de
2000 a 2010, foi construido um quarto dos “manicomios judicia-
rios” brasileiros. De acordo com Diniz e Brito, “foram quatro na
década de 1920, um na década de 1930, um na de 1940, um na
de 1950, dois na de 1960, quatro na de 1970, cinco na de 1980,
dois na de 1990, e seis na de 2000” (2016, p. 114).

No entanto, se o ordenamento juridico justifica a ma-
nutencao dessa logica, é importante lembrar que nele ha
também uma outra determinacao importante que da as(aos)
profissionais de Psicologia, que lidam com as pessoas em so-
frimento psiquico ou com transtorno mental em conflito com
a lei, a possibilidade de colocar em funcionamento um outro
modelo de atencao a saude mental, apresentado no artigo 96
do C.P, no tépico as “Espécies de medidas de seguranca”,
sobre o tratamento ambulatorial:
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[ - Internacao em hospital de custédia e tratamen-
to psiquiatrico ou, a falta, em outro estabeleci-
mento adequado;

Il - Sujeicédo a tratamento ambulatorial.

Paragrafo unico-Extinta a punibilidade, nao se
impoe medida de seguranca nem subsiste a que
tenha sido imposta (BRASIL, 1940).

A possibilidade de tratamento ambulatorial também se
repete em outros artigos do C.P. No artigo 97 do C.P,, por exem-
plo, quando discorre sobre a imposicao da Medida de Segu-
ranca para o inimputavel, diz que “se o agente for inimputa-
vel, o juiz determinara sua internacao (art. 26). Se, todavia, o
fato previsto como crime for punivel com detencao, podera
0 juiz submeté-lo a tratamento ambulatorial”. Ou seja, apesar
da perspectiva hospitalocéntrica estar presente em nosso or-
denamento juridico até os dias de hoje (e que tem sido hege-
monica em todo o ocidente desde o século XIX), ha também a
possibilidade de tratamento ambulatorial e esta deve ser sem-
pre reivindicada pelos atores envolvidos na questao.

No entanto, é importante mencionar que a politica gera-
da pela Reforma Psiquiatrica possibilita a internacao dessas
pessoas, apenas em momentos de crise e em leitos de hospi-
tais gerais, por tempo limitado. Esse processo tem que ocor-
rer de forma intersetorial, interinstitucional, interdisciplinar e
por meio do manejo dos instrumentos disponiveis, sejam eles
legais e normativos, ou aqueles instrumentos relativos as ca-
tegorias profissionais, como, por exemplo, as avaliacoes, exa-
mes, pareceres, laudos e projetos terapéuticos.

As diretrizes e os componentes da Rede de Atencao Psi-
cossocial (RAPS), instituidos pela Portaria n.° 3.088/2011,'* foram
estruturados com a finalidade de beneficiar a articulacao, a di-

E Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088_
23_12_2011_rep.html. Acesso em: 4 mar. 2021.
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versificacao e ampliacao de acoes e servicos destinados as pes-
soas em sofrimento psiquico ou com transtornos mentais, e isso
inclui tanto aquelas pessoas com necessidades relacionadas ao
uso de alcool e outras drogas, quanto aquelas que se encon-
tram no Sistema Prisional ou cumprindo Medida de Seguranca.

O artigo 11, da referida Portaria, estabelece que:

Sao pontos de atencao na Rede de Atencéo Psicos-
social nas Estratégias de Desinstitucionalizacao os
Servigos Residenciais Terapéuticos, que sao mora-
diasinseridas na comunidade, destinadas aacolher
pessoas egressas de internacao de longa perma-
néncia (dois anos ou mais ininterruptos), egres-
sas de hospitais psiquiatricos e hospitais de cus-
todia, entre outros (BRASIL, 2011, grifos nossos).

Portanto, é fundamental que os(as) profissionais que
trabalham nos H.C.T.P’s, dentre eles(as) a(o) psicéloga(o),
construam com os(as) pacientes o Projeto Terapéutico Singu-
lar (PTS.), pois trata-se de “[...] uma ferramenta de cuidado
Unica, construida coletivamente no trabalho em equipe e ex-
clusiva para cada pessoa. Por meio da participacao do proprio
usuario e dos demais envolvidos [...]” (BRASIL, 2015, p. 31).14

Desse modo, é de fundamental importancia que as(os) psi-
co6logas(os) que trabalham nos H.C.T.P. se articulern com a Rede
de Atencéao Psicossocial (RAPS), com os Centros de Atencao Psi-
cossocial (CAPS) criados para prestar o “[...] acompanhamento
de pessoas em sofrimento psiquico ou com transtornos mentais
graves e persistentes, incluindo aquelas com necessidades de-
correntes do uso de alcool e outras drogas, ou outras situacoes
clinicas que impossibilitern estabelecer lacos sociais e realizar

146 Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_estrategico_
cuidado_pessoas_necessidades.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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projetos de vida” (BRASIL, 2017, p. 12). Assim, a equipe técni-
ca dos H.C.T.P. podera subsidiar, tecnicamente, tanto a pericia
psiquiatrica quanto o(a) juiz(juiza) da Vara de Execucoes Pe-
nais no processo desinternacao do(a) paciente para que ele(a)
prossiga seu tratamento de modo ambulatorial, em liberdade.

Outro ponto importante a ser destacado é o prazo de
cumprimento da Medida de Seguranca. No 1.°, artigo 97, C.P,
dispoe que “A internacao, ou tratamento ambulatorial, sera
por tempo indeterminado, perdurando enquanto nao for ave-
riguada, mediante pericia médica, a cessacao de periculosi-
dade. O prazo minimo devera ser de 1 (um) a 3 (trés) anos”
(BRASIL, 1940). Ou seja, o C.P. s6 determina o prazo minimo e
nao faz referéncia ao prazo maximo.

Apesar do C.P. delimitar o prazo das Medidas de Segu-
ranca, na pratica a execucgao dessas tem carater indefinido e,
por vezes, infinito — o que tém mantido pessoas em longa
permanéncia institucional.’” O fato desse prazo esta condicio-
nado a realizacao do Exame de Verificacao de Cessacao de
Periculosidade (E.V.C.P), implica que as pessoas permanecam
mais tempo internadas a espera desse exame, o que acaba
por justificar a sua permanéncia nesses aparelhos. No entanto,
ainda na década de 1940, quando o C.P. foi promulgado, se-
gundo observa Camuri (2012), juristas liberais apontavam que
a avaliacao da periculosidade representava uma contradicao
ao novo coédigo, pois tornava esse dispositivo curativo-preven-
tivo e, simultaneamente, punitivo-expiatorio.

Essa questao do tempo de internacao € crucial para o
processo de desinstitucionalizacao das pessoas que cumprem
Medidas de Seguranca, pois o que se observa nos H.C.T.P. é
a presenca de pessoas internadas por periodos mais longos
do que os previstos nas penas dos crimes pelos quais foram
sentenciadas, como demonstrado pela Pastoral Carceraria,

147 De acordo com a Portaria n.° 3.088/2011, é considerada longa permanéncia o
periodo superior a 2 (dois) anos, de forma ininterrupta.
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em 2018, no relatério “Hospitais-Prisao: notas sobre os Mani-
comios Judiciarios de Sao Paulo”.!#

Esse relatorio ressalta que, ainda que o artigo 75 do C.P.
determine que o tempo de cumprimento de pena privativa
de liberdade nao exceda a trinta anos,'® nao se menciona
especificamente sobre o tempo da Medida de Seguranca. Em
contrapartida, desde 2005, o Supremo Tribunal Federal (STF)s
entende que tal limite se aplica também as Medidas de Segu-
ranca e, em 2015, o Superior Tribunal de Justica (STJ) publicou
a Sumula 527'%' determinando que “o tempo de duracao da
medida de seguranca nao deve ultrapassar o limite maximo
da pena abstratamente cominada ao delito praticado”. Assim,
como observa o relatério da Pastoral Carceraria (2018, p. 29)
“as medidas de seguranca nao podem ter duracao maior do
que a pena maxima a ser aplicada ao delito em questao, de
modo a impedir tratamento ainda mais severo ao inimputavel
do que seria dado ao imputavel em relacado ao mesmo crime”.

Ainda em relacao a outras possibilidades de previsao para
a desinternacao/desinstitucionalizacao das pessoas que cum-
prem Medidas de Seguranca, o artigo 97 do C.P. ratifica que:

[...]
§ 3.° - A desinternacao, ou a liberacao, serd sem-
pre condicional devendo ser restabelecida a si-

148 Disponivel em: https://carceraria.org.br/wp-content/uploads/2018/08/relatrio_
hospitais-priso-gt-sade-mental-e-liberdade-pastoral.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
149 Ressalta-se que em 2019 foi promulgada a Lei n.° 13.964, que ampliou o tempo
maximo de prisao para 40 anos. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/cci-
vil_03/_ato2019-2022/2019/lei/L13964.htm. Acesso em: 4 mar. 2021.

150 BRASIL. Supremo Tribunal Federal. HC 84.219-4/SP. Diério da Justica, 23 set.
2005. Disponivel em: http://redir.stf.jus.br/paginadorpub/paginador.jsp?docTP=A-
C&docID=79519. Acesso em: 4 mar. 2021.

151 BRASIL. Superior Tribunal de Justica. Simula 527, Terceira Secéo, julgado em
13/05/2015. Disponivel em:https://scon.stj.jus.br/SCON/sumstj/toc.jsp?livre =S%-
DAMULA +527&tipo=sumula+ou+su&b=SUNT&thesaurus=JURIDICO&p=true.
Acesso em: 4 mar. 2021.
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tuacao anterior se o agente, antes do decurso de
1 (um) ano, pratica fato indicativo de persisténcia
de sua periculosidade.

§ 4.° - Em qualquer fase do tratamento ambulatorial,
podera o juiz determinar a internacao do agente, se
essa providéncia for necessaria para fins curativos.

Contudo, como demonstram os relatérios produzidos
ao longo das ultimas décadas, a conclusao pericial de cessa-
cao de periculosidade é uma excecao no cotidiano prisional-
-hospitalar brasileiro, nos quais os exames nao se realizam
com frequéncia ou sao conclusivos pela manutencao dessa
suposta periculosidade. Segundo o CFP, na inspecao nacional
realizada nos H.C.T.P,, em 2015, em apenas 17 % dos casos
analisados os prazos para realizacao dos referidos exames
eram cumpridos. Além disso:

[...] a grande quantidade de pacientes/presos
com laudo de periculosidade positivo para sua
cessacao, mesmo diante de auséncia de informa-
cdo em numero significativo (sete, em dezessete,
ou mais de 41 %). E que o laudo que aponta a
cessacao de periculosidade deveria imantar, ne-
cessariamente, o “alvara de soltura” da alta asilar.
Considera-se grave ainda que os psicélogos apa-
recam apenas em cinco juntas periciais. Mesmo
se se considera que a auséncia de informacao a
este respeito é significativa (nove em dezessete,
ou mais de 52 % dos casos); é preocupante a au-
séncia de psicélogos nas juntas periciais, igual-
mente, a inexisténcia, em 100% dos casos dos
exames, de um advogado (CFP, 2015, p. 19).

Ao discutir as praticas profissionais realizadas pela(o)
psicéloga(o) no Sistema de Justica e na Execucao Penal, es-
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pecialmente, no Sistema Prisional, Camuri (2012) afirma que
as nocoes de periculosidade e delinquéncia, assim como a
colonizacdo do Direito pela Medicina (Psiquiatria), sao fun-
damentais para se problematizar os saberes psi e suas im-
plicacoes com o campo juridico. A autora ainda alerta para
a necessidade da categoria de manter a atencao para uma
tendéncia a uma psicologizacao do direito e das praticas juri-
dicas e para a judicializacao da Psicologia, pois esses saberes
tém se colocado a servico de um Estado Penal e este, por
sua vez, alimenta parte das producoes tedrico-praticas desses
saberes. As suas afirmacoes emergem a partir da analise dos
dados colhidos em sua pesquisa que incluiu a leitura de int-
meros laudos de E.V.C.P. escritos por psiquiatras e acompa-
nhados de pareceres de psicélogas(os) e assistentes sociais,
em um Hospital de Custédia na regiao sudeste do Brasil. Uma
de suas constatacoes foi a de que esses exames eram con-
feccionados por meio de uma combinacao de jargdes mo-
ralistas, preconceituosos e periculosistas incrementados por
equacoes formadas pela classificacao nosografica do Cédigo
Internacional de Doencas (CID) e por artigos do Codigo Penal.
E, nao tao raramente, eram finalizados com justificativas bre-
ves supostamente fundadas em teorias psicanaliticas (p. 134).

A partir dessa breve andlise do C.P, que trata das Medidas
de Seguranca, é possivel afirmar que este aparato juridico é
arcaico. No entanto, ele ainda orienta o modelo de atencao a
saude das pessoas em sofrimento psiquico ou com transtorno
mental acusadas ou autoras de delito e coloca, desde a sua
inauguracao, grandes desafios aos(as) profissionais e, dentre
eles(as), as(os) psicologas(os). Além de ser uma das maio-
res expressoes da violacao institucional dos direitos humanos
no Brasil, como apontam diversos relatérios produzidos por
instancias de controle social, tanto do poder publico, quanto
da sociedade civil. Em relacao aos(as) usuarias(os) em sau-
de mental, por exemplo, esses relatérios ja aqui mencionados
ao longo destas Referéncias Técnicas, se repetem ao aponta-
rem o uso excessivo de medicamentos psicotrépicos, condi-
coes sanitarias insalubres, falta de acesso a justica, auséncia
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de dispositivos que busquem manter a convivéncia familiar e
comunitaria, maus-tratos, tortura e outros tratamentos cruéis
desumanos ou degradantes. No que diz respeito ao quadro de
profissionais, tais relatérios revelam um numero reduzido de
profissionais, com condicOes de contratacao precdrias e falta
de formacao especializada em saide mental na perspectiva
da Reforma Psiquiatrica e em direitos humanos.

O Relatério realizado pelo C.F.P. e pela O.A.B., a partir das
inspecoes realizadas nesses espacos, em 2015, evidencia

[...] o desrespeito aos direitos humanos, a falta
de tratamento, as condicoes fisicas, técnicas e
de trabalho (sempre muito ruins), a ineficacia
do dispositivo hospitalar/manicomial (um hibri-
do do “pior da prisao com o pior do hospital”),
o instituto da Medida de Seguranca como pena
perpetua, o mito da periculosidade presumida
(nos exames de cessacao de periculosidade, ain-
da que a presuncao de periculosidade tenha sido
varrida legalmente desde 1984) e, sobretudo, o
descompasso entre as novas formas de aborda-
gem, tratamento e responsabilizacao do louco
infrator, amparadas nos pressupostos da Reforma
Psiquiatrica e da Luta Antimanicomial, e outras
legislacoes, portarias etc. (C.F.P, 2015, p . 17).

Além dos problemas apontados por essas inspecoes
institucionais, Soares Filho e Bueno (2016), ao analisarem a
execucao das politicas publicas ligados ao tema em discus-
sao, identificam uma dicotomia de posicoes entre o S.U.S. e
as normas da execucao penal que se mostra na realidade vi-
venciada pelas pessoas com transtorno mental mantidas sob
custodia pela justica criminal, e apontam que os principais
efeitos gerados nesse processo sao:
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[...] modelo de tratamento determinado pela le-
gislacao criminal e ndo pela politica publica de
saude; desinternacdo condicionada a cessacao
da periculosidade, sendo esta uma rara providén-
cia no sistema de justica; internacoes perpétuas,
sem indicacao clinica para tal e independente da
gravidade do delito; tratamento realizado na esfe-
ra da Justica; escassa participacao da rede publi-
ca de saude/assisténcia social, com desrespon-
sabilizacao da rede de salide e assisténcia social
na atencao a esta clientela; cronificacao, reforco
do estigma e institucionalizacao dos pacientes;
perda irreversivel de vinculos familiares e impos-
sibilidade de retorno ao meio sociofamiliar; con-
sumo de recursos publicos que deveriam estar
sendo utilizados para financiar os servigcos aber-
tos, inclusivos e de base comunitaria (p. 2.104).

Ainda, Prado e Schindler (2017, p. 630) afirmam que é
necessario refletir sobre as caracteristicas da Medida de Segu-
ranca cumprida em um Hospital de Custédia e Tratamento Psi-
quiatrico, que sao legitimadas pela legislacao penal na busca
do ideal de defesa social contra ato ilicito cometido pelas pes-
soas em sofrimento psiquico ou com transtorno mental, pois
sO assim se poderia analisar a distancia que separa a execucao
da Medida de Seguranca da lei de Reforma Psiquiatrica, bem
como o conflito existente entre essa pratica punitiva e encar-
ceradora e a garantia dos direitos das pessoas em sofrimento
psiquico ou com transtorno mental.

Desse modo, é somente por meio do reconhecimento
da pessoa com sofrimento psiquico ou com transtorno mental
em conflito com a lei, como um sujeito de direitos e nao como
mero objeto da execucao penal, é que as(os) psicologas(os)
que atuam neste campo poderao trabalhar na promocao e
na protecao do direito ao acesso aos servicos de saude e ao
devido tratamento por um modelo que assegure a dignidade
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dessas pessoas, assim como sua desinstitucionalizacao, sua
reinsercao social, seu retorno a familia e a comunidade como
preconizado pela politica de saide mental delineada na Lei n.°
10.216/2001 e pelos principios e diretrizes do S.U.S.

Nesse sentido, nas proximas paginas serao destacadas al-
gumas iniciativas de diversos segmentos institucionais, assim
como regulamentacoes legais, normativas e politicas publicas
que se somam a tentativa de reconfiguracao desse modelo de
atencao psiquiatrizante, hospitalocéntrico, asilar e violador de
direitos que, infelizmente, ainda é hegemoénico no Brasil.

3.1.3.1 Por uma politica que supere a
|l0gica manicomial na execucdo penal

A década de 1990 inaugurou na agenda publica um pro-
cesso de discussao coletiva, problematizando a questao do
entao chamado louco infrator no Brasil. No ambito do Poder
Executivo houve um movimento do Ministério da Saude de
se alinhar com as diversas experiéncias de reforma da assis-
téncia psiquiatrica no mundo ocidental, especialmente pela
Reforma Psiquiatrica Italiana, assim como com as recomen-
dacoes da Organizacao Pan-Americana de Saude (O.PA.S.),
contidas na Carta de Caracas (1990), definindo, com isso,
uma nova politica de saitde mental.

Ja o Sistema Conselhos de Psicologia, em 1999, lancou a
Campanha de Direitos Humanos com a bandeira “Manicomio
Judiciario... o pior do pior...”. Essa campanha foi um impor-
tante marco na mobilizacao politica, social e interinstitucional,
no sentido de tornar publica a violacao dos direitos humanos
aplicada institucionalmente as pessoas com sofrimento men-
tal em conflito com a lei. O seu lancamento aconteceu na aber-
tura do IV Encontro Nacional da Luta Antimanicomial, em Ma-
ceid (AL), por meio da apresentacao de trés eixos norteadores
de problematizacao. Na época foi apresentado um relatorio
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detalhado sobre as inumeras violacoes de direitos impostas as
pessoas com sofrimento psiquico ou com transtorno mental
em conflito com a lei no Brasil, descortinando o cenario politi-
co que a campanha teria que enfrentar. Em seguida surgiram
0s questionamentos sobre a realidade juridica, normativa e
institucional vivida por essas pessoas e, por ultimo, foram ex-
postos os resultados de uma pesquisa, na época ainda em cur-
so, do Tribunal de Justica de Minas Gerais, que se desdobrou
no desenvolvimento de um projeto substitutivo ao manicomio
judiciario, desenhado, de acordo com os principios da luta an-
timanicomial e dos direitos humanos.

O projeto acima citado veio a se tornar, em 2001, o “Pro-
grama de Atencao Integral ao Paciente Judiciario Portador de
Sofrimento Mental” (PAI-PJ)'2 que visa a trabalhar no acompa-
nhamento dos processos judiciais com indicativos de inciden-
te de insanidade mental ou ja sentenciados com Medida de
Seguranca, com objetivo de assessorar a Justica. Em seus anos
de funcionamento, o PAI-PJ tem buscado o entrelacamento
entre justica, saude e sociedade, dispensando o dispositivo
manicomial de custédia. Desse modo inspirou outras iniciati-
vas similares, com caracteristicas proprias, mas com o mesmo
objetivo: substituir a l6gica segregativa, como, por exemplo, a
iniciativa do Ministério Piblico do estado de Goias por meio
do “Programa de Atencao Integral ao Louco Infrator (PAILI)”s3
que, em sua proposta de atuacao, afirma:

Se a medida de seguranca nao tem carater pu-
nitivo — e de direito ndo tem — a sua feicao te-
rapéutica deve preponderar. [...] A questao dei-
xa de ser focada unicamente sob o prisma da
seguranca publica e é acolhida definitivamente

152 Disponivel em: https://www.tjmg.jus.br/data/files/3E/55/75/6A/D14D57106D6CCB
576ECB08A8/Resolucan%20944-2020.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

153 Disponivel em: http://www.mpgo.mp.br/portal/arquivos/2013/08/19/15_33_
20_501_mioloPAILI_Layout.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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pelos servicos de saude publica. Nao sera a ca-
deia, tampouco o manicémio, o destino desses
homens e dessas mulheres submetidos a interna-
cao psiquiatrica compulséria. A imagem do sofri-
mento e da exclusao dos imundos depdsitos de
loucos - ainda recente na memoéria dos goianos
e presente em outros cantos do pais — nao mais
tem espaco nesta época de protecao aos direitos
fundamentais dos que padecem de transtornos
mentais. Sera o Sistema Unico de Satde o espaco
democréatico de atendimento a esses pacientes
(M.P. (GO), 2013, pp. 10-11).

Outras duas iniciativas desse tipo que também merecem
destaque sao a “DES’MEDIDA - Saude Mental e Direitos Hu-
manos: por um acompanhar na rede”’* e o “Grupo de Pesqui-
sa e Extensao Loucura e Cidadania (LouCid)”.'>s A primeira é
do Rio Grande do Sul, pelo Programa de Extensao da U.F.R.
G.S., iniciado em 2014, que se propos a sensibilizar juizes que
atuavam na Primeira Instancia e a acompanhar pacientes ju-
diciarios. Inspirado no ja citado o PAI-PJ, se estruturou com
o proposito de articular as redes de atencao psicossocial ao
judiciario até final de 2016. A segunda iniciativa é da Paraiba,
pela U.F.PB., e funciona desde 2012 de modo interdisciplinar,
com foco em direitos humanos e em interface com a satde
mental. Ha a proposta de aproximacao entre o Direito e a lou-
cura, a partir dos pressupostos da Luta Antimanicomial e dos
principios da Reforma Psiquiatrica com vistas a contribuir com
os debates sobre a garantia do acesso ao direito e a justica das
pessoas em sofrimento mental, buscando a articulacao com
integrantes de segmentos e coletivos do Movimento Antima-

154 Cf.: DES"MEDIDA. Disponivel em: https://www.desmedidaufrgs.com/. Acesso
em: 4 mar. 2021.

155 Disponivel em: https://www.facebook.com/loucidufpb/ e https://www.insta-
gram.com/loucidufpb/?hl=pt-br. Acesso em: 4 mar. 2021.
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nicomial, bem como com organizacoes da sociedade civil e
instituicoes publicas que possam contribuir na luta pelo fim
dos manicomios e para o cuidado em liberdade.

Acbes como essas tém sustentado, no Brasil, por meio
da pratica intersetorial, a possibilidade de cuidado e atencao
a esses cidadaos através de uma pratica clinica, juridica e so-
cial nao-segregativa, obedecendo as particularidades locais de
cada estado brasileiro, mas em consonancia com 0s princi-
pios da Lei n.° 10.216/2001 que dispoe sobre a protecao e os
direitos das pessoas com transtornos mentais e redireciona o
modelo assistencial em satide mental.

Retomando 2001, é necessario lembrar que a O.M.S.
declarou aquele ano como o “Ano Internacional de Saude
Mental” e, no final desse mesmo ano, o Ministério da Saude
convidou os representantes dos diversos segmentos governa-
mentais e nao-governamentais e das entidades de controle
social do campo da saude mental, para participar e tomar a
palavra durante a “Ill Conferéncia Nacional de Saude Mental”,
com o lema “Cuidar, sim. Excluir, ndo: Efetivando a Reforma
Psiquiatrica, com Acesso, Qualidade, Humanizacao e Controle
Social”, em consonancia ao tema proposto pela O.M.S.

As formulacoes conceituais, normativas, os resultados e
os arranjos institucionais alcancados pela Il Conferéncia pro-
duziram, na discussao coletiva, a necessidade de destacar di-
retrizes e orientacoes para a imediata revisao do modelo de
atencao as pessoas com sofrimento psiquico ou com trans-
torno mental em conflito com a lei, tendo o Relatério Final do
evento destacado uma série de diretrizes para pensar a reo-
rientacao do modelo da politica penitenciaria relativa a essas
pessoas. A exemplo, a Recomendacao n.° 456 que sugere a
criacao de programas integrados para acompanhamento a pa-
cientes sub judice em todas as Varas Criminais.'s

% Disponivel em: https://conselho.saude.gov.br/biblioteca/Relatorios/saude_
mental.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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No ano seguinte, a Portaria Interministerial n.° 628/2002,
do Ministério da Justica e do Ministério da Saude, que aprovou
o Plano Nacional de Saude no Sistema Penitenciario, afirmava
que a populacao confinada nos manicémios judiciarios e pe-
nitenciarias deveria encontrar na politica nacional de saude
mental a orientacado para seu tratamento. Ainda nessa linha,
em julho do mesmo ano, aconteceu o “Seminario para Reo-
rientacao dos Hospitais de Custodia e Tratamento Psiquiatri-
€o,"” sob a coordenacao desses mesmos Ministérios. No even-
to tornou-se consensual a compreensao de que o Sisterna
Unico de Satde (S.U.S.) e a Rede de Atencao a Satde Mental
devem responsabilizar-se pelo tratamento da pessoa subme-
tida a Medida de Seguranca. Tratava-se, sem duvida, de um
passo importante para a consolidacao da reforma e para a
garantia dos direitos dessas pessoas. Esse seminario também
aprovou como recomendacao a construcao de uma politica
de atencao nacional aqueles(as) em sofrimento psiquico ou
com transtorno mental em conflito com a lei e prop6s que nos
estados nos quais nao houvesse H.C.T.P,, estes nao deveriam
ser construidos, assim como, sugeriu nao ampliar os hospitais
desse tipo, ja existentes (BRASIL, 2002).

Além desses, outros marcos normativos devem ser alu-
didos, como, por exemplo, as Resolucoes n.° 05/2004'* e n.°
04/2010, do C.N.P.C.P, e a Resolucao n.” 113/2010'® e a Reco-
mendacao n.° 35/2011'¢"do C.N.J. Todos esses documentos dis-
poem sobre as diretrizes a serem adotadas em atencao aos(as)
pacientes judiciarios e a execucao da medida de seguranca,

157 Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/Rel_Sem_Reo
Hosp_Custodia.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

158 Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/composicao/cnpcp/resoluco-
es/2004/resolucaono05de04demaiode2004.pdf/view. Acesso em: 4 mar. 2021.

159 Disponivel em: http://antigo.depen.gov.br/DEPEN/depen/cnpcp/resoluco-
es/2010/resolucaono4de30dejulhode2010.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.

160 Disponivel em: https://atos.cnj.jus.br/atos/detalhar/atos-normativos?documen-
to=136. Acesso em: 4 mar. 2021.

161 Disponivel em: https://atos.cnj.jus.br/atos/detalhar/849. Acesso em: 4 mar. 2021.
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ou seja, determinam que na execucao se mantenha a obser-
vancia dos principios estabelecidos na Lei n°10.216/2001, so-
bretudo aqueles que possibilitem o tratamento e cuidado em
saude mental em servicos substitutivos em meio aberto.

Sobre as resolucoes e recomendacoes emitidas pelos
6rgaos de controle, sobretudo as do C.N.J., vale notar que,
apesar de ter havido um redirecionamento no discurso desse
o0rgao de controle e aperfeicoamento da maquina judiciaria
brasileira, quando se busca assimilar os principios da Reforma
Psiquiatrica ao campo da execucao penal, ainda € necessa-
rio percorrer um longo e arduo caminho para que se mudem
as praticas dos juizes que recebem, julgam e executam es-
ses casos. Correia e Almeida (2017) afirmam, a despeito das
resolucoes do C.N.PC.P. e do C.N.J. ndo terem a forca de lei,
que essas funcionam como instrumentos de impulsao para a
efetivacao de uma politica de atencao integral as pessoas em
sofrimento mental autoras de delito. Correia e Almeida ainda
complementam dizendo que “[...] faz-se necessario o con-
trole social por organizacoes da sociedade civil no sentido de
pressionar as/os gestoras/es responsaveis para a devida imple-
mentacao das orientacoes ali constantes” (p. 336).1¢

Nesse sentido, em 2010 foi realizada a “IV Conferéncia
Nacional de Satide Mental Intersetorial” (IV CNSMI), a primeira
envolvendo varios setores e teve como tema principal “Saude
Mental direito e compromisso de todos: consolidar avancos e
enfrentar desafios”. Apesar de na Ill Conferéncia ja contar com
a participacao de usuarios(as) de servicos de saide mental de
diversas localidades, além de profissionais e familiares, essa

162 O Sistema Conselhos de Psicologia tem buscado ocupar diversos espacos de
controle social, ligados tanto as politicas de saide mental, como aquelas ligadas a
execucao penal, por meio das atividades realizadas por suas(seus) conselheiras(os),
tanto ao nivel federal, quanto ao regional. E ainda incentiva que as(os) psicélo-
gas(os) que atuam nesses campos conhecam todos os dispositivos legais e norma-
tivos e que tentem acioné-los para fortalecer suas préaticas, assim como a participar
ativamente dos espacos de formulacao de politicas publicas e de controle social.
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ultima, por seu carater intersetorial, contou com a participa-
cao de diversas agéncias na discussao sobre a saide mental
de um modo geral, mas também de pessoas em sofrimen-
to mental autoras de delito, que apontaram a dificuldade de
acessibilidade dessas aos servicos substitutivos, por meio dos
processos de desinstitucionalizacao das que estao internadas
nos H.C.T.P. Logo, ressalta-se que o espaco da Conferéncia
Nacional de Saude Mental se constitui como dispositivo fun-
damental de participacao social na construcao de diretrizes
ético-politicas, assim como de medidas operacionais e de
controle social voltadas para essas politicas, que contam com
a atuacao das(os) profissionais de Psicologia.

De acordo com Correia e Almeida, esses espacos tém
cumprido uma funcao decisiva, qual seja:

[...] a de dar continuidade ao processo, iniciado
no Brasil nos anos 70, de critica ao modelo hos-
pitalocéntrico de assisténcia, e de definir as es-
tratégias e rumos na implementacao da Reforma
Psiquiatrica a partir dos anos 80, em interlocucao
com aspiracoes e experiéncias ja em implanta-
cao em diversos paises do mundo (2017, p. 328).

Em 2011 destaca-se a formacao da Comissao da Procu-
radoria Federal dos Direitos do Cidadao (PF.D.C.) que emitiu
o documento intitulado “Parecer final Sobre Medidas de Segu-
ranca e Hospitais de Custodia e o Tratamento Psiquiatrico sob
a perspectiva da Lei 10.216/01”,'* no qual ressalta o direito a
saude de toda pessoa em sofrimento mental internada nessas
instituicoes lembrando que a humanizacao do atendimento é
regra absoluta e que “[...] o atual sistema de execucao da me-
dida de seguranca no Brasil configura uma das maiores viola-

@ Disponivel em: http://pfdc.pgr.mpf.mp.br/temas-de-atuacao/saude-mental/do-
cs-publicacoes/parecer_medidas_seguranca_web.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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coes aos direitos humanos das pessoas com transtorno mental
em conflito com a lei” (PF.D.C., 2011, p. 88).

Ja o ano de 2014 foi um marco em funcao da grande mo-
vimentacao em torno do tema da saide mental. Em junho, o
C.N.J. divulgou um relatério afirmando que o sistema carcera-
rio abrigava pelo menos 4.500 pessoas com transtorno mental
em conflito com a lei (85 % custodiadas em Hospitais de Cus-
todia e Tratamento Psiquiatrico (H.C.T.P) ou Alas Psiquiatricas
e 15 % em unidades prisionais comuns). Nessa época, dentre
as 2.904 unidades prisionais do pais, vinte e nove delas eram
H.C.T.P. e seis eram alas de tratamento psiquiatrico improvisa-
das em unidades prisionais e, todas elas poderiam ser identi-
ficadas como de carater asilar para confinamento de pessoas
com sofrimento psiquico ou com transtorno mental em confli-
to com a lei, contrariando a Lei n.° 10.216/2001 (BRASIL, 2014).

A situacao em que essas pessoas se encontravam a €po-
ca era a seguinte: Auséncia de Projeto Terapéutico Singular;
Modelo de contencao determinado pela legislacao criminal,
desarticulado das politicas publicas de saude; Internacoes
“perpétuas”, nao relacionadas a gravidade do delito e sem
justificacao clinica; Desinternacao condicionada a cessacao
da suposta periculosidade; Desresponsabilizacao e escassa
participacao das redes de saude e de assisténcia social; Trata-
mentos inadequados, insuficientes ou inexistentes, levando a
cronificacao das condicoes psiquiatricas; Reforco do estigma,
do preconceito social e eternizacao da institucionalizacao dos
pacientes; Perda, quase sempre irreversivel, dos vinculos fami-
liares e sociais; e Consumo improéprio dos recursos publicos
que seriam mais efetivos no financiamento dos servicos aber-
tos, inclusivos e de base comunitaria (BRASIL, 2014).

Com o cenario de 2014 ocorre uma grande movimen-
tacao normativa no Ministério da Saude, no campo da sau-
de mental de um modo geral — no sentido de assimilar as
orientacoes legais e normativas do C.N.P.C.P. e do C.N.J. na
atencao a saude das pessoas privadas de liberdade em so-
frimento psiquico ou com transtorno mental —, e invoca-se
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novamente a Portaria Interministerial n.° 01/2014, que institui
a PN.A.L.S.P. no ambito do S.U.S. Em seu artigo 12, a referida
Portaria determina que a estratégia e os servicos para avalia-
cao psicossocial e monitoramento das medidas terapéuticas
aplicaveis as pessoas com transtorno mental em conflito com
a lei sejam regulamentados por ato especifico do Ministro de
Estado da Saude e é assim que, nesse mesmo ano, foram pu-
blicadas as Portarias GM/MS n.° 94'¢¢ (Portaria de Consolida-
cao n.° 2/2017), Portaria GM/MS n.° 95'% e Portaria GM/MS n.°
142 do Ministério da Saude, que instituem e regulam o ser-
vico de avaliacao e acompanhamento das medidas de segu-
ranca e seu financiamento no ambito do S.U.S., redirecionan-
do o modelo de atencao e propondo um cuidado integral em
respeito aos direitos humanos desse grupo social. A Portaria
n.° 94 merece breve comentario, pois ela determina a criacao
de um novo dispositivo, as “Equipes de Avaliacao e Acom-
panhamento das Medidas Terapéuticas Aplicaveis a Pessoa
com Transtorno Mental em Conflito com a Lei (E.A.P)”.

E no ano de 2014, portanto, que a PN.A.LS.P. passa
a abranger a assisténcia a saude mental das pessoas em
privacao de liberdade ao instituir o «Servico de Avaliacao
e Acompanhamento das Medidas Terapéuticas Aplicaveis
a pessoa com Transtorno Mental em Conflito com a Lei». A
proposta consiste em redirecionar os modelos de atencao a
pessoa com sofrimento psiquico ou com transtorno mental
em conflito com a lei alinhando-os com os principios do S.U.S.
por meio da substituicao dos atuais modelos de execucao

164 Institui o servico de avaliacdo e acompanhamento de medidas terapéuticas
aplicaveis a pessoa com transtorno mental em conflito com a Lei, no ambito do
Sisterna Unico de Satdde (S.U.S.).

165 Dispde sobre o financiamento do servico de avaliacdo e acompanhamento
as medidas terapéuticas aplicaveis ao paciente judiciario, no ambito do Sistema
Unico de Satde (S.U.S.).

166 Estabelece normas para o cadastramento no SCNES das equipes que realiza-
réo servicos de avaliacdo e acompanhamento de medidas terapéuticas aplicaveis
a pessoa com transtorno mental em conflito com a Lei (E.A.P).

Conselho Federal de Psicologia

de Medida de Seguranca, “[...] como as alas de tratamento
psiquiatrico em presidios e/ou hospitais de custédia e
tratamento psiquiatrico, por medidas terapéuticas de bases
comunitarias, de modo a evitar o tratamento em meio fechado
e garantir o retorno a liberdade” (BRASIL, 2014).

Concebido como um dispositivo conector entre os Or-
gaos de justica, 0 S.U.S. e o Sistema Unico de Assisténcia Social
(S.U.A.S.), o “Servico de Avaliacao e Acompanhamento das Me-
didas Terapéuticas Aplicaveis a pessoa com Transtorno Mental
em Conflito com a Lei” visa, por meio de suas acoes, a fortalecer
as redes locais que forneceriam o tratamento em meio aberto,
desde o inicio do cumprimento da medida, como também via-
bilizar a desinstitucionalizacao progressiva daqueles(as) que se
encontram internados(as), de acordo com as singularidades e
as necessidades de cada caso, viabilizando o acesso e a quali-
dade do tratamento e acompanhando da execucao das medi-
das terapéuticas em todas as fases do processo criminal.

As E.A.P’s, que funcionam com carga horaria minima de
trinta horas semanais, sdo compostas por cinco profissionais:
assistente social, enfermeiro(a), médico(a) psiquiatra ou médi-
ca(o) com experiéncia em satide mental, psicéloga(o) e um(a)
profissional com formacao em ciéncias humanas, sociais ou da
saude. Cabe destacar que os(as) profissionais das E.A.P.”s nao
podem desenvolver suas atividades nos Hospitais, nas unidades
prisionais, incluindo os Hospitais de Custodia: suas funcoes
devem ser exercidas em unidades do S.U.S., como as unidades
béasicas de saude, policlinica, unidade movel fluvial, centro
especializado, unidade moével terrestre, hospital dia, secretaria
de satide ou Centro de Atencao Psicossocial (CAPS).

A EA.P. nao compete prestar assisténcia direta a saude,
ja que esta é uma atribuicao das equipes de Atencao Basica
Prisional, nem realizar pericias, como afirma o préprio Relat6-
rio da Secretaria de Atencao a Saude, do Ministério da Saude,
Exercicio de 2017:

Nao se trata de uma equipe assistencialista ou
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de pericia, sua incumbéncia reside na realizacao
de acoes de fechamento da “porta de entrada”
dos espacos manicomiais judiciarios e no pro-
cesso de desinstitucionalizacao das pessoas com
transtorno mental em conflito com a lei, tendo o
judiciario como principal demandante e a saude
como gestora desse servico (BRASIL, 2017).16

Dentre as atribuicoes da E.A.P. destaca-se: realizar ava-
liacOes biopsicossociais orientando a intervencao terapéuti-
ca segundo um Projeto Terapéutico Singular (PTS.), preferen-
cialmente de base comunitaria; identificar os programas e
servicos do S.U.S. e do S.U.A.S. necessarios para a atencao
a pessoa em sofrimento psiquico ou com transtorno mental
em conflito com a lei para a garantia da efetividade do PTS.;
estabelecer processos estaveis de comunicagao e correspon-
sabilizacdo entre as(os) gestoras(es) e as equipes/servicos
do S.U.S. e do S.U.A.S., viabilizando o acesso e a qualidade do
tratamento; contribuir para a ampliacao do acesso aos servi-
cos e acoes de saude, pelo beneficiario, em consonancia com
a justica criminal, observando a regulacao do sistema; apoiar
a capacitacao dos profissionais da saude, da justica e progra-
mas e servigos sociais para orientacao acerca de diretrizes,
conceitos e métodos para atencao a pessoa em sofrimento
psiquico ou com transtorno mental em conflito com a Lei;
contribuir para a realizacao da desinternacao progressiva de
pessoas que cumprem Medida de Seguranca, articulando-se
as equipes da PN.A.L.S.P,, quando houver, e apoiando-se em
dispositivos das redes de atencao a saude, assisténcia social
e demais programas e servicos de direitos de cidadania.

De acordo com o Ministério da Saude:

167 Disponivel em: https://aps.saude.gov.br/ape/pnaisp/saude_mental. Acesso em:
4 mar. 2021.
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Esse servico tem como func¢ao garantir a indivi-
dualizacao das medidas terapéuticas, de acordo
com as singularidades e as necessidades de cada
caso, viabilizando o acesso e a qualidade do tra-
tamento, assim como o acompanhamento da sua
execucao em todas as fases do processo criminal.

Dentre as iniciativas de criacao das E.A.P’s, tem-se noticias
que poucos estados executam essa politica. Ha indicacoes de
que a complexidade que envolve o tema, com o judiciario, a
execucao penal, 0 S.U.S. e 0 S.U.A.S., e a falta de um plano de di-
vulgacao dessa estratégia politica para os(as) membros(as) do
judiciario, os(as) gestores(as) do executivo nas pastas da Sau-
de, da Assisténcia Social, da Administracao Penitenciaria e da
sociedade civil em geral, podem ser os principais fatores para o
baixo nimero de demanda pelo Servico de Avaliacao.

Pelo que foi discutido até aqui, conclui-se que as deci-
soes a serem tomadas pelo sistema de justica precisam estar
em concordancia com o S.U.S. e 0 S.U.A.S. e necessitam con-
siderar as possibilidades de:

trabalhar, em ambito estadual, na reorientacao
do modelo de atencao, antes predominantemen-
te custodial e hospitalocéntrico: o lugar de cuida-
do passa a ser a prépria comunidade; promover
a internacao do paciente judiciario como ultimo
recurso terapéutico e pelo menor tempo possivel;
proibir as internacoes em instituicoes asilares;
criar servicos substitutivos ao hospital e garantir
investimentos maiores na rede basica de saude;
criar politicas especificas para a desinstituciona-
lizacao e reinsercao social dos pacientes longa-
mente internados; melhorar as politicas interse-
toriais para a integralizacao do cuidado (SOARES
FILHO; BUENO, 2016, p. 2104).
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Precisa-se ainda levar em consideracao que o retrocesso
vivido nos ultimos anos, no campo da satiide mental, atrapalhou
bastante o processo de fechamento dos H.C.T.P. e no subse-
quente processo de desinstitucionalizacao das pessoas com so-
frimento psiquico e/ou transtorno mental em conflito com a lei.

Um dos fatores agravantes desse quadro foi a publicacao
da Lei n.° 11.343/2006 que institui o Sistema Nacional de Politi-
cas Publicas sobre Drogas (SISNAD), definindo medidas para a
prevencao do uso, atencao aos(as) usuarios(as) e dependen-
tes e repressao a producao e trafico, que produziu como um
dos efeitos o indiciamento e o aprisionamento de muitos que,
ainda que fossem usuarios(as), sao tipificados(as) como trafi-
cantes. O artigo 28 da referida lei, diz que o juiz devera deter-
minar, ao poder publico, que coloque a disposicao do infrator,
gratuitamente, estabelecimento de saude, preferencialmente
ambulatorial, para tratamento especializado. Essa determina-
cao, quando somada ao artigo 28 do C.P. e ao artigo 6.° da Lei
n.° 10.216/2001, leva aos Tribunais determinar internacoes, em
carater compulsério, em H.C.T.P,, alas psiquiatricas e prisoes.

Diante do que foi dito até aqui, é possivel considerar que
a logica que rege o Sistema Prisional, no qual se incluem os
Hospitais de Custddia e Tratamento Psiquiatrico, nao pode ser
considerada um insucesso, pois ela alcanca varios dos objeti-
vos propostos pelo modelo de Estado e de economia aos quais
todos estao submetidos como, por exemplo, o controle social
de determinados segmentos sociais tidos como ameacadores
a sociedade, a gestao das desigualdades pelo confinamento
da pobreza e, como bem aponta a Pastoral Carceraria,'® a ex-
pansao do mercado farmacéutico que também encontra lugar
dentro dos muros desse sistema.

Nao é dificil concluir também que a manutencao desses
aparatos consiste no aprimoramento das técnicas de controle e

@ Disponivel em: https://carceraria.org.br/wp-content/uploads/2018/08/relatrio_
hospitais-priso-gt-sade-mental-e-liberdade-pastoral.pdf. Acesso em: 4 mar. 2021.
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sujeicao, como o confinamento, o isolamento, a contencao fisica
e quimica e, no limite, de praticas de tortura e outros tratamen-
tos cruéis, desumanos ou degradantes pautados em uma cultu-
ra punitiva, manicomial e fortemente permeada pelo racismo
estrutural presente no Brasil desde os tempos da colonizacao. E
necessario considerar ainda que o cumprimento de todas essas
determinacoes legais e normativas aqui citadas, assim como a
implementacao das politicas publicas que redirecionam o mo-
delo de atencao a saude e a saide mental das pessoas com so-
frimento psiquico e/ou transtorno mental em conflito com a lei,
é um grande desafio que exige o comprometimento coletivo e
a participacao ativa de todas as instituicoes e atores envolvidos
com esse segmento da populacao.

Nesse sentido, Camuri (2019) nos convoca a pensar que
a pratica da tortura, tdo comum nas instituicées hospitalar-
-asilares e prisionais, “[...] ndo diz respeito somente aque-
les que a aplicam diretamente, mas a todos aqueles que
fazem parte da maquina que a faz funcionar, todos que con-
tribuem, de alguma forma, com sua perpetuacao, seja ativa
ou passivamente” (p. 450). Efetivamente, o processo de de-
sinstitucionalizacao das pessoas com sofrimento psiquico e/
ou transtorno mental em conflito com a lei trata-se de um
dos temas mais dificeis debatido nos ambitos do Sistema de
Justica Criminal, do S.U.S. e S.U.A.S., pois exige mudancas
de varios paradigmas cristalizados em nossa cultura: “para a
Justica Criminal exige extinguir a interpretacao e a aplicacao
da Lei de Execucao Penal e passar a interpretar a Lei da Re-
forma Psiquiatrica; para o S.U.S. e o S.U.A.S., exige incluir ou
implantar e monitorar os servicos de desinstitucionalizacao e
de inclusao social” (SOARES FILHO; BUENO, 2016, p. 2.108).

Portanto, para se alcancar o cuidado integral na perspec-
tiva de producao de satide como exercicio de cidadania para
as pessoas privadas de liberdade com sofrimento e/ou trans-
torno mental, as(os) psicologas(os), além de precisar conhe-
cer os dispositivos legais, normativos e as politicas publicas
em vigéncia, devem saber maneja-los de forma a pautar suas
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acoes na invencao de estratégias alinhadas com a premissa do
cuidado em liberdade.

Nesse sentido, o objetivo do Sistemna Conselhos por meio
dessa publicacao, nao é afirmar a reforma dessas instituicoes
e a melhoria das suas condicoes de funcionamento, mas an-
tes orientar a categoria para que atue em prol da promocao,
protecao e garantia dos direitos humanos das pessoas que se
encontram presas/internadas, tendo no horizonte a constru-
cao de praticas que levem ao fechamento das portas de en-
trada dessas instituicoes, a abertura das portas de saida para a
populacao ja presa/internada e a construcao de caminhos que
as levem a reconstruir suas vidas em liberdade e realizarem os
cuidados em saude mental no territério onde possam resgatar
ou desenvolver vinculos familiares e comunitarios.
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EIX0 04 - AS REFERENCIAS
PARA A PRATICA

Este documento teve como objetivo, até o presente mo-
mento, apresentar o cenario socio histoérico e politico no con-
texto da execucao penal brasileira e contemporanea e a sua
interlocucao com o exercicio profissional da Psicologia.

Neste Eixo, a partir do cotidiano de trabalho das (os)
profissionais apresentado na pesquisa realizada em 2018 pelo
GT sobre Atuacao da Psicologia no Sistema Prisional, do Sis-
tema Conselhos de Psicologia,'® que resultou no documento
“Atuacao da/o psicologa/o no campo da Execucao Penal no
Brasil” (CFP, 2019),'" serao debatidos os discursos e as pra-
ticas das(os) psicélogas(os) nesse campo. Esse documento
apresenta dois momentos da coleta da pesquisa: o primeiro,
sobre o levantamento dos dados quantitativos e, o segundo,
a consolidacao, de carater qualitativo, do conteudo das res-
postas abertas do questionario eletronico.

169 Segundo a publicacao, essa pesquisa, iniciada em 2018 e concluida em 2019,
“[...] vem responder a uma das tarefas delegadas pela Assembleia de Politicas
Administrativas e de Financas (A.PA.F.) ao Grupo de Trabalho, que decidiu am-
pliar o publico-alvo considerando também as(os) psicélogas(os) que atuam em
outros 6rgaos ligados a execucéo penal (no judiciario, no Ministério Pablico e na
Defensoria Publica), permitindo assim um conhecimento mais amplo e detalhado,
a partir do qual poderao ser definidos parametros e diretrizes para a atuacao mais
critica e reflexiva da categoria e, portanto, mais qualificada” (C.F.P, 2019, p. 05).
No entanto, como informado anteriormente, o nimero de profissionais dessa area
nao foi expressivo. Dessa forma, estas Referéncias Técnicas se pautam e se dire-
cionam as(aos) profissionais do Sistema Prisional.

170 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2019/12/BR84-CFP-
Rel-SisPenalBrasileiro_web_vs3.pdf. Acesso em: 08 mar. de 2021.
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Eimportante lembrar que “arepresentatividade estatistica
dessas informacoes permitiu apenas inferéncias, uma vez que
o universo correspondente é desconhecido e a pesquisa parte
de uma amostra voluntaria” (CFP, 2019, p. 08). Considerando
que as(os) quinhentas(os) psicélogas(os) que participaram de
algum momento dessa pesquisa, mas nem todas(os) chegaram
a terminar o preenchimento do formulario, serao apresentadas
as respostas e as caracteristicas das(os) psicélogas(os) nessa
area de atuacao, a seguir:

Na primeira etapa, que consistiu na coleta dados, com
cinquenta e cinco questoes quantitativas em relacao ao petrfil
sociodemografico das(os) psicélogas(os) respondentes que
atuam no campo da execucao penal, compreendendo o Siste-
ma Penitenciario, o Ministério Publico, a Defensoria e os Tribu-
nais de Justica, 81 % sao do sexo/género feminino; 61,2 % tém
até trinta e nove anos de idade; 65 % se autodeclararam de cor
branca, 27 % parda e apenas 6,8 % como de cor preta; 74,6 %
trabalham como psicéloga(o) ha cinco anos ou mais; 64,6 % in-
formaram que atuam na Execucao Penal entre dois a dez anos;
48,9 % afirmaram que tiveram conteudos especificos de poli-
ticas publicas durante a graduacao e desses, 46,4 % avaliaram
tais conteudos de forma negativa; apenas 15 % tiveram contet-
dos especificos sobre Psicologia na execucao penal durante sua
graduacao; 77,9 % afirmaram ter conhecimento sobre politicas
publicas especificas no ambito da execucao penal (mulheres
em privacao de liberdade, populacao L.G.B.T.I.+, saide mental,
Politica Nacional de Satide da Populacao Privada de Liberdade).

Desse modo, é possivel verificar que a qualificacao des-
sas(es) profissionais em politicas publicas, seja na area da
Execucao Penal, afins ou ndo, se deu pela necessidade da
demanda no cotidiano de trabalho. Dai a importancia des-
tas Referéncias Técnicas como suporte de orientacao para
as(os) profissionais que iniciam as suas atividades ou que ja
estao trabalhando nesse campo. Ou, ainda, para aquelas(es)
profissionais que trabalham em politicas publicas interseto-
riais na saude e na assisténcia social.
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Quanto ao nimero de psicélogas(os), por estado, a pes-
quisa mostrou que as regioes do Sudeste (SP e MG) e Sul (SC
e RS) do Brasil concentraram a maior quantidade de profis-
sionais que atuam nesse campo. E importante observar que
também, nessas regioes, ha o maior numero de pessoas pre-
sas em comparacao as demais regioes,'” o que nao significa
que esse quantitativo seja suficiente para as demandas que se
apresentam no cotidiano do trabalho prisional.

Em relacdo ao publico assistido pelas(os) psicélo-
gas(0s), 49% informaram que trabalham com presos(as) con-
denados(as), 38,4% com presos(as) provisorios(as) e 31% in-
formaram atuar com familiares dos(as) presos(as). Ja sobre
os atendimentos e a estrutura dos espacos, 39,8% nao tém
sala especifica para a area da Psicologia, 27,2% informaram
nao haver garantia de privacidade e 37,4% informaram nao
haver espaco para guarda, em seguranca, dos materiais de
uso exclusivo da Psicologia.

Com quais populacoes vocé trabalha?

Presos/as condenados 245
Presos/as provisdrios 192
Familiares de presos 155

Presos/as cumprindo 95
medida de seguranga

Servidores/funcionarios 71
do sistema prisional

Pessoas em cumprimento 65
de penas ou medidas
alternativas

Presos/as de “segyr?nq? 61
maxima”
Egressos 61
Familiares de egressos 33
Outros 11 Taxa de resposta: 68,4%

171 De acordo com o relatério “Levantamento Nacional de Informacées
Penitenciarias-junho/2017”, o Brasil tinha 726.354 pessoas em privacao de liberda-
de. Em relacao as regioes sudeste e sul, respectivamente, a populacao prisional
era de 378.495 e 107.761.
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No que se refere a carga horaria de trabalho semanal, 45,3%
trabalham de 20 a 30 horas semanais e 39,2% trabalham entre
31 a 40 horas semanais. Sobre o tipo de vinculo do trabalho,
53,2% sao concursadas(os)/estatutarias(os), 23,1% possuem
contrato temporario e 7,3% possuem cargo comissionado. E
ainda, das(os) respondentes, 84,5% trabalham em equipe multi-
profissional, especialmente com profissionais do Servico Social.

Com relacao as principais atividades realizadas no dia-a-
-dia, podendo marcar até cinco respostas concomitantes, as(os)
respondentes elencaram as seguintes, em ordem por quantida-
de: 1-Acolhimento; 2-Atendimento de emergéncia/Abordagens
em situacoes de crise; 3-Avaliacao Psicoldgica; 4-Acompanha-
mento individual; 5-Aconselhamento; 6-Encaminhamento para
servicos especializados; 7 - Discussao de casos com a equipe
do Servico; 8 - Elaboracao de laudos/pareceres para fins diver-
sos; 9 - Elaboracao de laudos/pareceres para fins de exame
criminoloégico; 10 - Participacao em atividades relacionadas a
Comissao Técnica de Classificacao (C.T.C.); 11 - Atendimentos
conjuntos em equipe; 12 - Psicoterapia individual; 13 - Grupos/
oficinas de prevencao/educacao; 14 - Discussao de casos com
outros profissionais da rede ampliada; 15 - Psicoterapia de gru-
po; 16 - Elaboracao de plano individual de cuidados; 17 - Visitas
domiciliares; 18 -Elaboracao de material educativo/informativo;
19-Grupos/oficinas de atividades culturais; 20 - Oficinas de ca-
pacitacao para profissionais de educacao/agentes multiplica-
dores; 21-Participacao em instancias oficiais de controle social;
22 - Grupos/oficinas sobre sexualidade/direitos reprodutivos; 23
- Abordagem de rua; 24 - Participacao em equipe para definicao
de penalidade em caso de desobediéncia/contravencao do de-
tento; 25-Terapia comunitéaria; 26 - Grupo de Geracao de Renda;
e 27 - outras atividades nao listadas.
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Carga horario semanal

Atéoh 27 9%
10a20n 17 M5%
21a30n 155 S
31240h 134 o
Mais de 40h 9 2,6% Taxa de resposta: 68,4%

Realiza exame criminologico?

Sim
29,6%

Nao
70,4%

Taxa de resposta: 56%

No que diz respeito aos principais recursos e instrumen-
tos utilizados pelas(os) respondentes, temos: 1 - Entrevistas;
2 - Técnicas de Dinamica de Grupo; 3 - Atividades de leitura
e escrita (poesia, literatura, contos, reportagens); 4 - Audiovi-
suais (filmes, CDs, fotografias); e 5 - Testes Psicologicos. Os
testes mais utilizados foram o HTP e o Palografico, seguindo
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do PFISTER, Zulliger, R1, Escala HARE e TAT.!?

Sobre a pratica do chamado exame criminolégico, 70,4
% das(os) respondentes informaram nao realizar tal exame.
Dessas(es) 29,6 % que realizam, 100 % informaram realizar en-
trevistas, 93 % consultam o prontuario do interno(a) e 45,1 %
utilizam testes psicoloégicos.

Até aqui, foram apresentados alguns dados quantitativos
da pesquisa. A partir de agora serao apontadas algumas dis-
cussoOes da andlise qualitativa, referente as questoes abertas.

As perguntas foram: 1 - Utilize o espaco a seguir para tecer
as consideracoes que achar pertinentes sobre o exame crimi-
nolégico; 2 - Quais sao os principais desafios especificos que
vocé enfrenta no cotidiano do seu trabalho e como vocé lida
com eles?; 3 - Que novas praticas vocé e/ou seus colegas tém
desenvolvido ou conhecem que estao produzindo bons resul-
tados e podem ser consideradas uma inovacao neste campo?;
e 4 - Qual sua percepcao sobre a interdisciplinaridade na sua
pratica dentro no ambito da execucao penal?

4.1 Exame criminologico

No que se refere a primeira questao, que trata do Exame
Criminolégico (E.C.), as(os) psicélogas(os) apresentaram de-
finicoes e objetivos técnicos e/ou legais referentes ao exame,
definindo sua participacao no conjunto dos procedimentos e
decisbes judiciais. O E.C., por algumas(ns) delas(es), foi asso-
ciado ao processo de individualizacao da pena, como forma
de inserir o sujeito preso na casa/unidade prisional. Um pro-
fissional, por exemplo, resume que o E.C. é uma “andlise que

172 Cabe ressaltar, como orientagdo, antes de utilizar os testes, que as(os) psicélo-
gas(os) devem consultar o Sistema de Avaliacao de Testes Psicolégicos (SATEPSI)
do C.F.P. para se cettificar se o teste esta apto a ser utilizado como instrumento psi-
coldgico. Disponivel em: http://satepsi.cfp.org.br/. Acesso em: 8 mar. 2021.
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abrange questoes de ordem psicoldgica e psiquiatrica do ape-
nado, tais como grau de agressividade, periculosidade, matu-
ridade, com o finco de prognosticar a potencialidade de novas
praticas criminosas” (psicélogo, CRP04/MG, p. 36).

Em contraposicao, também foi dito que mesmo com soli-
citacao de juizes(as) e promotores(as), € realizado um relatério
psicossocial e encaminhado ao(a) médico(a) para a realizacao
do E.C., uma vez que “[...] essa pratica nao esta de acordo com
os instrumentos e praticas da Psicologia no ambito prisional”
(psicologa, CRP12/SC, p. 36). Também foi ratificada a possibili-
dade de realizacao de avaliacOes psicoldgicas, a fim de subsi-
diar decisoes sobre progressao de regime prisional.

Quanto a problemaética do E.C., as(os) psicélogas(os)
demandaram maior aprofundamento e debates a respeito do
mesmo pelo Sistema Conselhos de Psicologia, solicitando mais
informacoes sobre como realiza-lo da forma mais adequada.

Além disso, um grupo de respostas se posicionou a favor
da realizacao do E.C. no contexto prisional, alegando: “Mui-
to importante ferramenta de apoio ao judiciario” (psicéloga,
CRP09/GO, p. 37); “Importante para direcionamento e acom-
panhamento da execucao da pena” (psicéloga, CRP14/MS, p.
37); “[...] se utilizada a luz dos preceitos cientificos, é uma ex-
celente ferramenta de subsidio para as prolatacées” (psicoélo-
ga, CRP21/PI, p. 37); “Trata-se de uma ferramenta mais especi-
fica para que o profissional possa dar credibilidade e sensatez
ao seu trabalho” (psicologa, CRP08/PR, pp. 37-38).

Na defesa do E.C., os argumentos versaram sobre a fun-
cao da Psicologia oferecer informacoes qualificadas a opera-
cionalizacao da justica criminal, através das avaliagcoes e docu-
mentos psicolégicos, a fim de fornecer “[...] parametros para
uma decisao mais justa e humanitaria com relacao a condena-
cdo do sentenciado” (psicéloga, CRP16/ES, p. 38), possibilitan-
do conjuntamente ao parecer da Comissao Técnica de Clas-
sificacao (C.T.C.) a individualizacao da pena ao relacionar as
intervencoes técnicas e o estabelecimento de acoes individua-
lizadas com as caracteristicas e necessidades individuais de
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cada sujeito preso. E ainda, que tais praticas devem estar res-
paldadas na garantia de direitos humanos, “[...] ressaltando as
caracteristicas do sujeito para além do fato crime, consideran-
do aspectos culturais, socio-historicos e politicos. E importante
ainda para o estabelecimento de um didlogo com os demais
operadores do direito” (psicéloga, CRP16/ES, p. 38). Também
como argumento a favor da realizacao do E.C., uma psicéloga
alegou o aspecto correcional do mesmo, afirmando ser o “Mo-
mento em que o apenado reflete sobre o delito e as possibi-
lidades de nao mais cometé-lo” (psicéloga, CRP05/RJ, p. 38).

Além da defesa do E.C., psicologas(os) solicitaram mais
investimento do poder publico, para que ele seja realizado
com instrumentos qualificados, com um prazo mais amplo ou
ainda com equipe técnica adequada. As respostas versaram
sobre a importancia e necessidade do E.C. ser realizado de
forma correta e com infraestrutura adequada, alegando que
faltam profissionais para dar conta de uma enorme deman-
da em pouco tempo, fazendo com que tenham que realizar
somente uma entrevista em locais muitas vezes inadequados
e com caréncia de materiais e qualificacao. Também enfati-
zaram a importancia de que tais exames nao sejam feitos por
profissionais que atuam na area da saude e assisténcia, a fim
de resguardar o compromisso ético com o sigilo profissional,
além de dar condicoes de seguranca para o exercicio profis-
sional dentro do Sistema Prisional.

As(Os) psicologas(os) alegaram que sofrem pressao do
sistema de execucao penal como um todo para que emitam
documentos avaliativos sobre os(as) assistidos(as), enfatizan-
do a necessidade das praticas avaliativas e de assisténcia a
saude serem realizadas por equipes técnicas diferenciadas,
tais como nas seguintes afirmacoes: “Acredito que essa ativi-
dade deva ser de caréater exclusivo de perito psic6logo” (psicé-
logo, CRP04/MG, p. 40); “E uma imposicao judicial injusta e an-
tiética ja que atuo em atendimentos psicoldgicos e meu cargo
¢é “agente técnico de assisténcia a saude — psicélogo” e nao
psicologo judiciario; sobre a demanda, nos usam como bode
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expiatoério, nos tornam alvo da criminalidade. Imposicao de
atribuicao sem a devida capacitacao ou equiparacao salarial
ao psicoélogo judiciario” (psicologa, CRP06/SP, p. 40-41); “Tal
exame nao pertence a funcao da Psicologia da Saude, contu-
do, é pertinente que seja substituido pela avaliacao do C.T.C.,
por se tratar de uma avaliacao multiprofissional” (psicéloga,
CRPI6/ES, p. 41).

Essas ultimas respostas acima fazem referéncia a Resolu-
cao CFP n.° 012/2011, suspensa por decisao judicial apos tran-
sito em julgado em 2015, quando trouxe em seu artigo 4.°,
alinea “a”, a proibicao expressa de que a(o) psicéloga(o), que
atua como profissional de referéncia para o acompanhamen-
to, elabore documentos para subsidiar a decisao judicial na
execucao das penas e das medidas de seguranca:

a) A producao de documentos escritos com a fi-
nalidade exposta no caput deste artigo nao podera
ser realizada pela(o) psicéloga(o) que atua como
profissional de referéncia para o acompanhamen-
to da pessoa em cumprimento da pena ou medida
de seguranca, em quaisquer modalidades como
atencao psicossocial, atencdo a saude integral,
projetos de reintegracao social, entre outros.

No que tange a essa necessaria e vital separacao de acoes
e finalidades psicolégicas, o Codigo de Etica Profissional do
Psicélogo (CEPP), em seu artigo 2.°, define que é vedada(o)
a(ao) psicologa(o): “k) Ser perito, avaliador ou parecerista em
situacoes nas quais seus vinculos pessoais ou profissionais,
atuais ou anteriores, possam afetar a qualidade do trabalho
a ser realizado ou a fidelidade aos resultados da avaliacao”.

E Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2015/04/Senten%

C3%A7a-Res.-12-2011-1.pdf . Acesso em: 08 mar. 2021. Para mais informacoes, reto-
mar ao Eixo 2 “A Psicologia nas prisoes do Brasil”.
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Além do CEPP, a Resolucao CFP n.° 008/2010, no item que trata
da(o) psicéloga(o) que atua como psicoterapeuta das partes,
em seu artigo 10, enfatiza que:

Com intuito de preservar o direito a intimidade
e equidade de condicbes, é vedado ao psicélogo
que esteja atuando como psicoterapeuta das par-
tes envolvidas em um litigio:

I - Atuar como perito ou assistente técnico de pes-
soas atendidas por ele e/ou de terceiros envolvi-
dos na mesma situacao litigiosa;

II - Produzir documentos advindos do processo
psicoterdpico com a finalidade de fornecer infor-
macoes a instancia judicial acerca das pessoas
atendidas, sem o consentimento formal destas
dltimas, a excecao de Declaracoes, conforme a
Resolucao CFP n.° 07/2003'™

Portanto, mesmo que a Resolucao CFP n.° 012/2012 es-
teja suspensa judicialmente, o Sistema Conselhos de Psicolo-
gia que legitimamente orienta, fiscaliza e regula o exercicio
profissional da Psicologia em ambito nacional,'” possui outros
dispositivos legais que protegem as praticas psicologicas de
pressoes e coercoes institucionais indevidas, especialmente
no ambiente prisional, local tradicionalmente afeito a estabe-
lecer violéncias e abusos nas relacoes de poder especialmen-
te entre os saberes juridicos e psicologicos.

174 A Resolucao CFP n.° 07/2003 foi alterada pela Resolucdo CFP n.° 06/2019, que
institui regras para a elaboracao de documentos escritos produzidos pela(o) psico-
loga(o) no exercicio profissional.

175 Pela Lei 5.766/1971, artigo 1.°: “O Conselho Federal e os Conselhos Regionais
de Psicologia, dotados de personalidade juridica de direito piblico, autonomia ad-
ministrativa e financeira, constituem-se, em seu conjunto, uma autarquia, destina-
dos a orientar, disciplinar e fiscalizar o exercicio da profissao de Psicélogo e zelar
pela fiel observancia dos principios de ética e disciplina da classe”.
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Com o relatério descritivo da pesquisa 2018 é possivel
observar que ha, ainda, muitas(os) psicélogas(os) que apro-
vam a realizacao do E.C., desde que condicionada tal pratica
a outros instrumentos de andlise durante a execucao da pena,
tais como o “[...] Relatério Carcerario, como também a vida
criminal” (psicéloga, CRPO1/DF, p. 42) pregressa do sujeito
preso, estudos de caso, reunides com equipe multidiscipli-
nar, bem como a uma maior capacitacao, como se percebe
nas seguintes afirmacoes: “Necessidade de capacitacao pois
a avaliacao se da de forma parcial” (psicélogo, CRP18/MT,
p. 42); “Muitos mal-entendidos remetem a esta pratica. Em
primeiro lugar por ser um “exame” pensado por juristas posi-
tivistas de meados do século XX, como pré-requisito da exe-
cucao penal e nao para a progressao de regime como muitas
vezes € solicitado. Se nos estudos realizados no ambito penal,
levassem em consideracao os diferentes aspectos relaciona-
dos a pratica de delito, incluindo a experiéncia do carcere,
poderiam se constituir em um instrumento para reduzir as
vulnerabilidades dessas pessoas” (psicélogo, CRP10/AP-PA,
p. 42); “Entendo que o juiz precisa de ajuda para avaliar o
reeducando e conta com o exame criminolégico para tal. Po-
rém deve-se entender que um exame destes nao pode ser
visto como Unica ferramenta para a decisao de uma pessoa,
como alguns juizes entendem” (psicologa, CRP12/SC, p. 42).

A pesquisa também apresentou falas que associam a
realizacao do E.C. a possibilidade de escuta e acolhimento
ao sujeito preso, sendo esse, muitas vezes, o inico momento
de acesso a(ao) psicologa(o).

Em compensacao aos argumentos em defesa da pratica
do E.C., pelos mais variados motivos, mesmo que muitos o vin-
culem a garantia de direitos humanos e respeito a principios
éticos da Psicologia, o grupo que se opoe direta e veemente a
sua realizacao enfatizou que este exame é improprio, desne-
cessario, sem importancia e até mesmo prejudicial e danoso
ao sujeito preso. “Totalmente sem sentido para o profissional
e danosa ao apenado” (psicéloga, CRP07/RS, p. 43); “Realizo
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0 exame criminoldgico como uma atividade obrigatoria de mi-
nha funcao, de acordo com as normativas, no entanto, nao
a considero fundamental nem tampouco avalio contribuicao
para a saiude mental ou vida social do apenado. Trata-se de
uma pratica com uma perspectiva avaliativa e por vezes pu-
nitiva, que nao subsidia minhas atividades como psicéloga”
(psicologa, CRP12/SC, p. 43).

Enfatizaram ainda que o cerne do exame esta em prever
a conduta futura delitiva (periculosidade) do sujeito e recu-
sam que a Psicologia possa ou deva prestar-se a tal objetivo,
definindo o E.C. como “Trata-se de “futurologia”. Nao é cienti-
fico” (psicologo, CRP 01/DF, p. 44); “Complicado” (psicéloga,
CRP22/MA, p. 44), ndo estando a servico dos sujeitos presos,
nem tampouco apresenta as caréncias do Sistema Prisional,
como demonstram as seguintes respostas: “[...] Depois de
anos que o sujeito esta no sistema sofrendo varias privacoes
de acesso a direitos minimos (como espaco para dormir), a
avaliacao vem com o intuito de dizer se pode ou nao conviver
socialmente. Acredito que temos que ser criticos do sistema,
nao culpabilizar o sujeito pela falta de acesso que teve (du-
rante o carcere). Me questiono [sic] qual a utilidade das ava-
liacOes para os periciados e para o proprio judiciario. Tem a
Psicologia esse poder de definir futuros?” (psicéloga, CRP07/
RS, p. 44); “[...] Sendo que nao é possivel atestar presenca/au-
séncia de comportamento criminoso em testes psicolédgicos,
ainda mais com as condicoes de trabalho em que atuamos
na realidade de trabalho publico do Brasil” (psic6loga, CRP22/
MA, p. 44); “[...] o trabalho que tentava realizar junto de alguns
colegas era de desconstrucao deste instrumento de subsidio
a decisao judicial, por entendermos que a Psicologia € utiliza-
da neste discurso saber-poder como mais um instrumento de
manutencao de julgamento e de exclusao social” (psicéloga,
CRPO7/RS, p. 44).

Além desses argumentos, outro sustentado é de que o
E.C. serve a um proposito classificatorio, taxativo, segregador e
estigmatizante, que fundamenta o exercicio do poder de punir,
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nao tendo um arcabouco tedrico valido e confiavel. Por meio
de uma postura problematizadora associando o Sistema Pri-
sional a producao de sofrimento e como despotencializador
da subjetividade, as criticas ao E.C. centraram no carater indi-
vidualista, simplista e reducionista para tratar da questao cri-
minal e penal, sem a fundamental analise institucional, social
e cultural que exige das(os) psicélogas(os) ao tratar de temas
complexos como crime e prisao. Aqui os respondentes ques-
tionaram o conceito de personalidade criminosa, alegando ser
o E.C. uma pratica violadora de direitos e legitimadora da pena
de prisao, e “[...] que ja deveria ter sido completamente aboli-
da do sistema prisional” (psicéloga, CRPO7/RS, p. 45).

Também as respostas indicaram caminhos que a Psico-
logia deva seguir em substituicao a praticas avaliativas e espe-
cialmente quanto ao E.C., como atuar interdisciplinarmente,
buscando a construcao da cidadania da pessoa em privacao
de liberdade, “[...] temos trabalhado, no esfor¢co de proporcio-
nar sim, um conhecimento mais amplo a respeito da pessoa
que se encontra presa [...], estudamos e nos aprimoramos no
sentido de poder contribuir para o desenvolvimento humano e
social, o que vai além de simplesmente servir as engrenagens
do Judiciario, acreditando que numa relacao de inter-ou mes-
mo outra que transcenda a inter — ou disciplinaridade [...].
Essa atuacao interdisciplinar deve primar pela construcao da
cidadania da pessoa que se encontra presa, buscando meios
de fortalecer seus vinculos externos para retomada da vida em
liberdade. Mais do que fazer predicao de conduta, o trabalho
do psicologo entendemos que deve favorecer o bem-estar do
individuo e da sociedade. O conhecimento alcan¢ado pela Psi-
cologia visa a contribuir para o desenvolvimento e nao se pac-
tuar com praticas reducionistas e que visam apenas a punir e
estigmatizar (psicéloga, CRP08/PR, pp. 45-46).

Houve, ainda, relatos de nao haver um espaco adequado
de trabalho que preserve o sigilo e a confidencialidade duran-
te as entrevistas, bemn como ha uma excessiva exposicao das
avaliacoes nao sendo respeitado o sigilo das informacoes.
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As(Os) respondentes também referiram a falta de in-
formacoes sobre o sujeito preso, devido ao nao acompanha-
mento do mesmo durante a execucao da pena, restringindo o
acesso do mesmo a Psicologia somente em momentos de ava-
liacoes, ao mesmo tempo em que ha uma exigéncia, pelos(as)
operadores(as) do Direito, de que os documentos psicolégicos
sejam conclusivos e deterministas: “[...] vem um caso para
ser avaliado para ser entregue urgente, e a falta de informacao,
por nao ter sido possivel acompanhar o detento desde seu in-
gresso na unidade, faz com que facamos um laudo precario e
pobre de informacoées” (psicéloga, CRPO8/PR, p. 47).

Na andlise da relacao entre as(os) profissionais de Psi-
cologia e os(as) demais operadores(as) do sistema de justica
criminal foi relatado diversos conflitos e as(os) psicologas(os)
inferem que estes sejam causados devido a falta de credibi-
lidade da area da Psicologia, dificuldade de entendimento
adequado da atuacao da Psicologia na execucao penal, seus
limites e possibilidades, além do acimulo de demanda de
avaliacOes psicologicas que impede a realizacao de outras
acoes com vistas a saide do(a) preso(a), bem como a “falta
de amparo (orientacao, resolucoes, etc.) por parte do CRP e
C.F.P. quanto a realizacao ou nao do exame criminol6gico, que
esteja em vigor e que possa ser utilizado com respaldo legal,
dos referidos conselhos” (psicéloga, CRP12/SC, p. 47).

Em anadlise geral, quanto aos posicionamentos referen-
tes ao E.C. na pesquisa, “[...] observa-se um conflito interno a
categoria, representado por quantitativos percentuais simila-
res em posicoes opostas quanto ao tema, disputando, assim,
o lugar da Psicologia em suas articulacoes com o sistema de
justica criminal” (CFP, 2019, p. 50). Ao cruzar as variaveis, re-
giao geografica e atitude quanto a realizacao do exame cri-
minolégico, a pesquisa aponta que as(os) psicélogas(os) das
regioes norte e nordeste tém atitudes de maior aprovacao
quanto ao exame criminolégico, enquanto as(os) das regioes
sul e sudeste desaprovam mais:
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A inexisténcia de consenso ganhou visibilidade
nacional quando o CFP, 6rgao responsavel por ze-
lar pelo exercicio da profissao, vedou aos psicélo-
gos a realizacao desse exame. A permanéncia do
E.C. se sustentou por meio de decisOes judiciais
e administrativas que obrigaram o CFP a suspen-
der sua Resolugdo 09/2010 [Resolucao anterior a
resolucdo 012/2011 também suspensa em 2015].
Este fato fere a autonomia profissional, mas nao
silencia os questionamentos ja explicitados sobre
a validade do exame. Assim, mais do que saber a
quem cabe decidir sobre a manutencao ou nao do
E.C., cabe perguntar por que a insisténcia em uti-
lizar um instrumento que é questionado pela pro-
pria Psicologia quanto a sua validade e as implica-
coes éticas do seu uso. Ora, o dissenso, por si s6,
jA nao apontaria para a fragilidade desse exame?
Seria uma atitude responsavel manter este instru-
mento duvidoso para decidir entre o carcere e a
liberdade de alguém? (FREITAS, et al., 2013, p. 23).

Tal como a pesquisa reafirma, a pratica do E.C. é uma
questao polémica e dificil de ser encaminhada de forma con-
sensual no proprio cerne da Psicologia brasileira que trata das
questdes criminais e penais contemporaneas. “A questao cen-
tral permanece para as psicologas e psicélogos: A quem serve
o Exame Criminologico? Que efeitos esse dispositivo produz
na vida das pessoas encarceradas?” (FREITAS, 2013, p. 11).

Destaca-se ainda, que faz parte do processo democratico
nao se chegar a consensos, contudo, é fundamental que dire-
trizes e parametros éticos sejam coletivamente pactuados para
uma atuacao profissional qualificada. O Sistema Conselhos de
Psicologia temm marcado nos ultimos anos a seguinte posicao
quanto ao Exame Criminolégico: este dispositivo, que nasceu
com essa nomenclatura a partir da articulacao entre a Crimi-
nologia Positivista e o Direito Penal, sob a égide da causalida-

Referéncias técnicas para atuagdo de psicdlogas(os) no Sistema Prisional




de, da prevencao do delito e do paradigma da defesa social,
¢ uma pratica desvinculada da ética e do compromisso social
que a Psicologia como ciéncia e profissao deve ter. E possivel
entender, entao, essa problematica como ético-politica:

Etica porque, além da perspectiva deontolégica exposta
nos codigos, que também deve ser considerada neste contexto,
esta polémica se insere também muito além ou aquém de um
«cabo de guerra»:

O discurso ético, mais do que dizer “sim” ou “nao”
ao E.C., o problematiza, pois coloca questoes so-
bre a maneira como o profissional realiza seu
trabalho, a maneira como se relaciona consigo
mesmo e com o outro, naquilo que ele pode re-
presentar de “risco” e de “perigo”. Sao as questoes
éticas que nos livram de violar nossa inteligéncia e
o direito do outro; sao elas que nos fazem refletir
sobre a melhor maneira de agir diante das situa-
cbes que nao admitem solugoes faceis, se é que
elas tém solucdo... (FREITAS, 2013, p. 20).

Politica porque se trata de relacoes de poder/saber que
atravessam todos(as) os(as) operadores(as)do sistema, pre-
sos(as)-psicélogas(os), agentes penitenciarios(as)-psicélo-
gas(os), gestores(as)-psicélogas(os), operadores(as) juridi-
cos(as)-psicologas(os), psicologas(os)-psicologas(os), entre
outras categorias. Ou seja, sao jogos de poder, intensos e mui-
tas vezes cruéis, em torno da manutencao do E.C., tanto no
campo do Direito como no da Psicologia.

4 7 Desafios no cotidiano do trabalho

Com relacdo a segunda questao qualitativa da pesquisa,
“Quais sao os principais desafios especificos que vocé enfren-
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ta no cotidiano do seu trabalho e como vocé lida com eles?”,
o relatério da pesquisa (CFP, 2019) apontou que as primeiras
respostas versaram sobre a carga excessiva de trabalho das(os)
psicélogas(os) no Sistema Prisional, oriunda de uma massifi-
cacao de demandas aliada a falta de profissionais de Psicolo-
gia, tais como: “O maior desafio é a quantidade crescente de
internos para poucos profissionais, [...] a impossibilidade de
atendimento psicoterapéutico continuo aos internos que tém
interesse nessa demanda! E impossivel com a quantidade de
profissionais existentes fazer um acompanhamento de qualida-
de” (psicéloga, CRP14/MS, p. 52). Foi enfatizada a ma gestao dos
processos de trabalho, a insuficiéncia de pessoal para dar con-
ta da demanda e a baixa remuneracao para o tipo de servico.
Também a assisténcia psicologica é interrompida ou impedida
sob a alegacao de auséncia de condi¢coes ou de equipe para a
movimentacao segura das pessoas aprisionadas, bem como a
falta de infraestrutura e condicoes materiais para o trabalho, tais
como sala com isolamento actstico, equipamento (computa-
dores), mobiliario (arquivo adequado para guarda de material
sigiloso) e instrumentos de trabalho (testes psicologicos).

Talvez uma das explicagcoes para esta “[...] falta de recur-
sos humanos, logistica e material, trabalhando em um espaco
pequeno, inadequado, insalubre, sem visibilidade de acesso e
fora dos padroes minimos exigidos para atividades de saude”
(psicologa, CRP02/PE, p. 53) seja a caréncia de um lugar da Psi-
cologia, como intervencao diferenciada dos demais dispositivos
da justica criminal, tal como afirmam as seguintes respostas: “O
maior desafio é superar a incredulidade dos colegas de trabalho
que enxergam o profissional de Psicologia como “amigo” dos
presos e ndo como um agente transformador a trabalho e em
busca da ressocializacao do interno” (psicéloga, CRP14/MS, p.
54); “Uma das maiores dificuldades encontradas esta relaciona-
da a cultura organizacional de algumas categorias profissionais
do ambiente penitenciario (Agentes Penitenciarios), que apesar
da L.E.P. e outras legislacoes, insistern em um sistema punitivo
e descrente da ressocializacao” (psicéloga, CRP18/MT, p. 54).
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O tema da ressocializacao também apareceu como o de-
safio de articular com os(as) demais operadores(as) do Sistema
Prisional uma atitude profissional de aposta nas capacidades de
ressocializacao da instituicao prisional, ja que a énfase na segu-
ranca é cada vez maior dentro destes dispositivos institucionais.
“Ser garantidora de direitos humanos trabalhando na prisao
para mim € o maior desafio. Disso decorre os muiltiplos impas-
ses das psicOlogas com a seguranca e também com o sistema
de justica como um todo. Haja vista que a prisao € para segregar
“os indesejaveis” € dificil o trabalho educativo demonstrando a
importancia de propalar o fim do recurso a prisao junto as ins-
tancias de justica e controle” (psicéloga, CRPO7/RS, p. 55).

Ao mesmo tempo, também ha um desafio em lidar com
as pressoes, dificuldades ou vulnerabilidades da atividade pe-
ricial, sendo esta uma atividade que gera medos de represa-
lias ou de ameacas dos(as) periciados (as), especialmente se
envolve faccoes criminosas marcadas pelo narcotrafico e a
guerra as drogas. As respostas abaixo denotam um ambiente
de trabalho marcado pela tensao e inseguranca institucional
quanto a integridade pessoal das(os) psicélogas(os).

Poder Judiciario exige que saibamos se o interno
vai reincidir ou nado. Ha dificuldade em sensibili-
zar o Poder Publico da relevancia e alcance do
nosso trabalho. Enfrento construindo pontes e
fazendo acordos, mas estou exausto e pretendo
mudar de profissao em breve. (Psicélogo, CRP-01)
Um dos desafios é lidar com a questao das fac-
coes dentro da unidade até porque seguem um
“cédigo ético” que dificultam o atendimento em
grupo, visto que no grupo os participantes res-
pondem por crimes, “artigos” considerados ina-
ceitaveis. (Psicéloga, CRP-14) O proprio sistema
prisional e a valorizacao das internas sobre as
drogas e o trafico. (Psicloga, CRP-14)
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Além disso, o machismo permeia o conjunto de relacoes
entre as psicélogas e demais operadores(as) do Sistema Pri-
sional, tal como ilustra a seguinte fala: “Também o machismo
€ muito forte nestas instituicoes de justica e seguranca, de for-
ma que sendo nés uma maioria de mulheres temos frequen-
temente nossos direitos violados. E preciso ser feminista neste
meio para sobreviver e deixar viver as mulheres que nos cer-
cam” (psicéloga, CRP07/RS, p. 57).

Também consideraramn como desafio a falta de apoio
e suporte do Sistema Conselhos de Psicologia no que tange
ao auxilio técnico e juridico, a fim de provocar melhorias das
condicbes de trabalho das(os) psicologas(os) que atuam na
execucao penal. Somado a isso, as manifestacoes enfatizaram
a dificuldade de atuacao da Psicologia na defesa dos direitos
humanos, seja na defesa da dignidade humana, na luta anti-
manicomial e na privacao de liberdade, ou no direito a saude,
a educacao e ao trabalho, conforme a fala de uma psicéloga
registrado no Relatério da pesquisa, na pag.55:

Ser garantidora de direitos humanos trabalhando
na prisao para mim é o maior desafio. Disso de-
corre os multiplos impasses das psicélogas com
a seguranca e também com o sistema de justica
como um todo. Haja visto que a prisao € para se-
gregar “os indesejaveis” € dificil o trabalho edu-
cativo demonstrando a importancia de propalar
o fim do recurso a prisao junto as instancias de
justica e controle. (Psicéloga, CRP-07)

Em relacao a luta antimanicomial, o desafio das(os) psi-
coblogas(os) que atuam nas instituicoes de cumprimento de
Medida de Seguranca (principalmente nos manicémios judi-
ciarios) é a depredacao e o carater hibrido deste tipo de dispo-
sitivos institucionais, ja que estes sao caracterizados como de
intervencao em saude, mas também como um exercicio do
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poder de punir, fazendo com que a Lei da Reforma Psiquiatri-
ca'seja constantemente ignorada. Tal desafio esta relaciona-
do a violacao dos direitos humanos de pessoas aprisionadas,
devido a precariedade das estruturas prisionais, mas também
avioléncia dos(as) operadores(as) do sistema de justica crimi-
nal, como se percebe nas seguintes falas: “O fazer do psicologo
neste contexto € frustrante, pois os presos nao recebem o mi-
nimo que possa garantir a sua dignidade, nao ha investimento
em nada, ndo ha recurso nenhum” (psicéloga, CRPO7/RS, pp.
58-59); “O principal desafio esta no fato do adoecimento tipico
do encarceramento e a visao estigmatizante e preconceituoso
por parte da maioria dos profissionais que atuam na conducao
dos presos, ou seja, os agentes penitenciarios. Estes profissio-
nais acabam tensionando o ambiente, contribuindo para a vio-
lacao dos direitos e outras formas de violéncia. Nesse sentido,
0 nosso grande ponto de tensao estd em lutar para diminuir
tais violacOes e assegurar que 0s presos cumpram a pena com
dignidade.” (psicologo, CRP03/BA, p. 59).

Nesse contexto, sabe-se que o direito a saide, a edu-
cacao e ao trabalho das pessoas em privacao de liberdade
é constantemente violado, intensificando estigmas, precon-
ceitos, falta de qualificacao, discriminacao e obstaculos para
a empregabilidade do(a) egresso(a) do Sistema Prisional.
Comparadas aos desafios citados, as respostas quanto as es-
tratégias para o enfrentamento das dificuldades se mostra-
ram menos frequentes, tais como:

* A conviccao, o esforco pessoal e a persisténcia em sus-
tentar um bom trabalho; buscar, em si mesmas(os),
forcas para prosseguir; afirmar a importancia do direito
a saude em ambientes punitivos; acreditar ser impor-
tante ter paciéncia e acreditar na potencialidade do su-
jeito preso. “Alguns problemas busco resolver adotan-
do estratégias que valorizem o potencial humano de

% Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/LEIS_2001/L10216.
htm. Acesso em: 08 mar. 2021.
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cada preso. Porém, por vezes, este trabalho se mostra
infrutifero, cansativo e sem sentido face as inimeras
“violéncias simbdlicas” vividas cotidianamente numa
cadeia” (psicéloga, CRP14/MS, p. 61);

* Investimento pessoal em qualificacao e formacao pro-
fissional. “A Unica forma de lidar com isso é trabalhar
da melhor forma com os poucos recursos disponiveis
e investir em qualificacao por meios préprios! (psicélo-
ga, CRPO1/DF, p. 61)”;

* Articulacao com atores sociais tanto externos, quanto
internos ao sistema, tais como juizes(as) e defenso-
res(as) publicos(as), no que tange aos aspectos legais
e juridicos do trabalho, e ao CAPS quanto as questoes
de saide mental e assisténcia. “Lido trabalhando com
a sensibilizacao e muitas vezes recorrendo a propria
Lei e parceiros. (psicéloga, CRP09/GO, p. 62)”.

) E importante lembrar, conforme o artigo 1.° do “Cédigo
de Etica Profissional do Psicélogo” (2005), alinea “c”, que é
dever fundamental das psicOlogas e psicOlogos prestar servi-
cos psicologicos em condigoes de trabalho dignas e apropria-
das a natureza do servico. Caso a instituicao nao garanta as
condicoes minimas para o seu desenvolvimento, orienta-se
que a(o) profissional informe ao(a) gestor(a) a necessidade
de adequacao dessas condicoes e, se necessario, comunique
a situacao ao seu Conselho Regional de Psicologia, para que
este possa avaliar a melhor conduta de orientacao e fiscaliza-
cao ao estabelecimento penal.

4.3 Estratégias inovadoras

Nessa mesma linha, a terceira questao qualitativa bus-
cou mapear estratégias inovadoras dentro da dura realidade
do trabalho na execucao penal: “Que novas praticas vocé e/
ou seus colegas tém desenvolvido ou conhecem que estao
produzindo bons resultados e podem ser consideradas uma
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inovacao neste campo?”. As respostas foram elencadas sobre
o fluxo de trabalho da Psicologia; a questao da desinstitucio-
nalizacao de pessoas com diagnostico de transtorno mental;
a intervencao em saude coletiva; os grupos de discussao so-
bre sexualidade e género; as mudancas na gestao; e os pro-
jetos educacionais/terapias alternativas.

A criacao de novos fluxos de trabalho relacionado ao
servico de Psicologia foi considerada como uma pratica ino-
vadora, sendo esses: a instalacao do servico de triagem, a sis-
tematica de acolhimento das pessoas recém-chegadas ao es-
tabelecimento, a organizacao de um arquivo dos prontuarios
e organizacao de atividades de registro, bem como entrevistas
de devolucao. “Assim que o interno chega a unidade conse-
guimos realizar uma triagem na qual o interno passa por todos
os profissionais de saude do setor, desta forma podemos prio-
rizar o atendimento ao reeducando que necessita de acom-
panhamento psicolégico, médico, odontoldgico, entre outros”
(psicéloga, CRP14/MS, p. 63); “Trabalho em um semiaberto fe-
minino. H4 pouco tempo montamos um grupo denominado
de “Acolhida”, é feito uma vez por semana, com as internas
que chegaram naquela semana (geralmente do regime fecha-
do) e apresentamos o nosso trabalho bem como do Servico
Social e outros setores, nesse momento elas podem falar so-
bre suas ansiedades medos e expectativas, o que esta sendo
muito proveitoso (psicologa, CRP14/MS, p. 63).

Percebe-se que as modificacoes nos fluxos de trabalho
(servicos de triagem, sistemética de acolhimento, entrevis-
ta de devolucao) e a organizacao de atividades de registro
(prontuario), ainda que nao constituam novidades em servi-
cos de Psicologia em geral, foram percebidos como inovacao
dados os contextos de degradacao dos servicos e precarieda-
de infraestrutural no Sistema Prisional.

Em relacdo ao encarceramento de pessoas com trans-
torno mental, o trabalho de desinstitucionalizacao dessas
pessoas foi concebido pelas(os) respondentes como pratica
inovadora por reconfigurar as légicas de funcionamento do
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Sistema Prisional, na tentativa de desnaturalizar a periculosi-
dade como elemento explicativo quanto a loucura e a pratica
de crimes. “Temos realizados estudos que, ao descaracteri-
zar a loucura como uma condicao intrinsecamente perigo-
sa, tem viabilizado a algumas pessoas o retorno a liberdade”
(psicologo, CRP10/AP-PA, p. 64).

As intervencoes em saude coletiva também foram con-
sideradas estratégias de inovacao na pratica da Psicologia,
como intervencgoes relacionadas ao abuso de substancias
(projeto intitulado Reducao do Uso Abusivo de Benzoadia-
zepinicos pela Populacao Carceraria), Biblioteca Itinerante
e cursos profissionalizantes nas Unidades, bem como ou-
tras praticas. “Uma nova visao de pratica que contempla um
programa terapéutico, utilizando-se de ferramentas como:
acolhimento, psicoterapia individual e grupal (TCI), exerci-
cios para liberacao de estresse pés-traumatico (TRE), grupos
de respiracao, meditacao, yoga, massoterapia, atendimento
médico-homeopata, acupuntura, reiki, atendimento e orien-
tacao a familia, Servico Social, palestras, além de outras pra-
ticas em saude” (psicéloga, CRP02/PE, p. 64).

De acordo com o relatério da pesquisa, afirma-se que
o campo de atuacao dentro do Sistema Prisional esteja em
processo de consolidacao na saude publica e “As equipes
que conseguem realiza-las descrevem-nas como transforma-
doras de suas praticas” (CFP, 2019, p. 64).

Outro ponto considerado como inovador foi a realizacao
de grupos de discussao sobre sexualidade e género, uma es-
tratégia mais voltada a uma perspectiva normativa da inter-
vencao psicologica, realizada por intermédio de grupos de
reflexdo para ofensores sexuais, uns visam uma suposta “se-
xualidade saudavel” (psicéloga, CRPO1/DF, p. 65) e outros a
nao reincidéncia da violéncia doméstica e familiar

Uma acao também potencializadora na intervencao psi
ocorre por meio de grupos de acoes afirmativas para a diversi-
dade sexual com a populacao L.G.B.T..+: “Projeto Dignidade
voltado ao atendimento da populacao L.G.B.T.I.+ busca pro-

Referéncias técnicas para atuagdo de psicdlogas(os) no Sistema Prisional




porcionar um ambiente de protecao e que respeita os direitos
humanos fundamentais e especificos dessa populacao no que
tange a identidade de género” (psicélogo, CRP18/MT, p. 66).

A pesquisa também trouxe um caso particular de estraté-
gia considerada inovadora pela respondente, ocorrido em Ron-
donia, sobre mudancas na gestao com parceria de programas
da O.N.U. e do DEPEN: “Implantacao de projeto de classificacao
proprio do estado de Rondonia, a partir de modelo norte-ame-
ricano, em parceria com a embaixada dos Estados Unidos e o
Departamento Penitenciario Nacional (DEPEN). Apropriacao e
firmamento de PRODOC com o PNUD [Programa das Nacoes
Unidas para o Desenvolvimento, da Organizacao das Nacoes
Unidas/O.N.U.] para implantacdo de novo modelo de gestao
prisional, a partir de documento produzido pelo PNUD em par-
ceria com o DEPEN, que visa a diagnosticar, repensar € propor
mudancas significativas na gestao do sistema, tomando como
norte as regras internacionais para tratamento de pessoas priva-
das de liberdade” (psicéloga, CRP20/AM-RR, p. 66).

Por fim, as psicélogas e os psicélogos que participaram
da pesquisa, ao responder sobre quais novas praticas desen-
volviam ou eram desenvolvidas por seus colegas, considera-
das por elas(eles) como inovadoras no campo da execucao
penal, apontaram para projetos educacionais e também para
terapias alternativas.

Sobre os projetos educacionais, que normalmente sao
atividades que possibilitam a remicao da pena pela leitura e
oferta de trabalhos, cursos de qualificacao profissional, alfa-
betizacao, escola basica, entre outros, deram como exemplo
algumas das acoes desenvolvidas, como “Atividades em gru-
po ou palestras com convidados que tenham conhecimento e
pratica no tema a ser discutido” (psicéloga, CRP23/TO, p. 67)
e “[...] reconheco e admiro muito o trabalho de um agente
penitenciario que tem utilizado material reciclavel, pneus, que
seriam descartados como lixo, na producao de parques infan-
tis muito criativos, nas creches e escolas publicas, em Mato
Grosso do Sul, com a utilizacao da mao de obra dos internos

LWL}  Conselho Federal de Psicologia

e doacao de materiais. E uma forma da sociedade enxergar
a pessoa presa por um outro angulo, e também de a pessoa
presa devolver uma parcela do seu débito com a sociedade”
(psicologa, CRP14/MS, p. 67).

Ja sobre as terapias alternativas, que nao sao necessa-
riamente reconhecidas como praticas profissionais da Psicolo-
gia,'” alguns respondentes consideraram como praticas inova-
doras realizar “[...] terapias alternativas, como por exemplo a
antroposofia aplicada ao direito € uma alternativa, dentre ou-
tras” (psicélogo, CRP18/MT, p. 67) e “[...] cartilhas informativas
sao uma boa forma de socializar os servigos e a rede. Gostaria
de implementar a técnica do S.U.S. da constelacao familiar ao
nosso publico, mas tenho dificuldades de aceitacao por outros
psicologos que trabalho” (psicologa, CRP18/MT, p. 67).

Por fim, é interessante observar que, mesmo diante de
condicoOes precarias de trabalho, psicélogas e psicologos bus-
cam realizar diferentes atividades e tentam ocupar outros luga-
res no Sistema Prisional. Bicalho e Rossotti (2012) no texto “Por
uma outra Psicologia no carcere: presos provisorios, processos
de criminalizacao e producao de subjetividade” refletem sobre
outros caminhos possiveis para a Psicologia no Sistema Prisional
que nao seja pela subordinacao ao que é dado, mas ao rompi-
mento de praticas que buscam ao enquadramento, a exclusao.
Eles apostam na existéncia de um “lugar para a Psicologia no
carcere, para além das previsoes. Praticas diferentes, partindo
de pressupostos discursivos e epistemolégicos diversos” (p. 8).

177 Em 2015, o Ministério da Satde lancou a segunda edicdo da publicacao
“Politica nacional de praticas integrativas e complementares no S.U.S.: atitude de
ampliacdo de acesso”. Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
politica_nacional_praticas_integrativas_complementares_2ed.pdf.Acesso em: 08
mar. 2021. As PIC”s sdo consideradas recursos terapéuticos baseados em conheci-
mentos tradicionais, com o intuito de prevenir e também como tratamento alterna-
tivo de doencas (BRASIL, 2019).
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4.4 Interdisciplinaridade

Na andlise das respostas sobre a interdisciplinaridade
oriundas da questao “Qual sua percepcao sobre a interdisci-
plinaridade na sua prética dentro no ambito da execucao pe-
nal?”, o relatério apontou que, em geral, as respostas foram
favoraveis, ja que a interdisciplinaridade é vista como uma
ferramenta para prestar um servico mais amplo na execucao
penal, visto que possibilitaria uma atencao as diversas proble-
maticas que atravessam os sujeitos aprisionados. “E inegavel
a importancia do trabalho interdisciplinar neste ambito, olhar
o ser humano como ser biopsicossocial é imprescindivel para
que a ressocializacdo se torne real e ndo uma utopia” (psicélo-
ga, CRP14/MS, p. 68); “E importantissima. Para mim nao existe
trabalho no sistema penal que nao seja interdisciplinar. Nao se
trata de perder a singularidade ou especificidade do seu saber,
mas sim conectar ele [sic] a outros saberes e assim ver o su-
jeito na sua integralidade” (psicéloga, CRPO7/RS, p. 68); “E tao
dificil quanto necessaria. A prisdo € uma instituicao que pro-
duz segregacao e, dessa forma, coloca todos contra todos in-
dividual e coletivamente: PPLs, familias e trabalhadores, agen-
tes e técnicos, servico prisional e outros servicos, psicologos e
assistentes sociais, psicologos, assistentes sociais e médicos...
ha uma sequéncia infinita de antagonismos produzidos pela
prisao, e de didlogos necessarios para diminuir a prisionizacao
de todos os envolvidos” (psicéloga, CRP04/MG, pp. 68-69).

No entanto, as respostas apontaram para uma dificulda-
de de implementacao da logica interdisciplinar dentro do am-
biente prisional, frequentemente associada a falta de profis-
sionais e ao desinteresse nas equipes técnicas, a escassez de
investimentos e a cultura punitivista, segmentativa, fragmenta-
da e individualista das acoes no sistema: “A interdisciplinari-
dade ajuda a compreender e abordar o homem como um ser
integral e entender o preso para além do infrator/delito, bem
como ter uma percepcao dos determinantes e condicionan-
tes do delito, pensando ainda numa pratica que proporcione
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a insercao social do preso. Infelizmente essa (re)insercao nao
passa de discurso” (psicologa, CRP14/MS, p. 69); “A interdis-
ciplinaridade é bastante restrita pelo modo como o trabalho
é desenvolvido. As praticas profissionais sao em sua maioria
em atendimento individual ou com projetos pontuais a partir
do profissional. A superlotacao, a seguranca e a tendéncia em
fragmentar acoes acabam atingindo o trabalho de atencéao a
pessoa privada de liberdade dentro de uma perspectiva am-
pliada” (psicéloga, CRPO7/RS); “[...] A prisao é uma instituicao
que separa ao invés de unir, mas precisamos enfrentar isso co-
locando a execucao penal como um campo de atuagao possi-
vel para a Psicologia social” (psicéloga, CRP07/RS, 70); “Acho
importante e necessaria, porém o sistema prisional esta en-
raizado na cultura da verticalizacao. Cada um fica com o seu
conhecimento, nao ha momentos de discussao em equipe, a
conversa fica fragmentada” (psicélogo, CRP06/SP, p. 70).

O mais proximo dessa perspectiva interdisciplinar de-
monstra ser o trabalho com equipes multiprofissionais, quando
ha atuacdes em conjunto com outros(as) profissionais que se
articulam entre as equipes técnicas, principalmente entre psi-
cologas(os) e assistentes sociais e algumas vezes com profissio-
nais de terapia ocupacional e demais membros(as) de equipes
de saude. Estas equipes podem ser da Unidade Prisional, quan-
do houver outras profissionais ou até mesmo de alguma UBS
instalada no ambiente prisional, ou externa, vinculada a rede de
saude e assisténcia geralmente municipal, o que ocorre mais
em presidios menores instalados em cidades do interior dos Es-
tados. Porém, a parceria com assistentes sociais € aquela com a
qual a Psicologia trabalha multiprofissionalmente de forma mais
sélida e abrangente. A relacdo com os(as) operadores(as) juri-
dicos(as) também se mostra dificil, porém a Defensoria Publica
denota ser mais préxima do que juizes(as) e promotores(as).
Quase nao ha articulacao com os demais atores do Sistema Pri-
sional, tais como a gestao e os(as) agentes penitenciarios, que
parecem ser mais refratarios(as) a articulacao.

E importante pontuar que a interdisciplinaridade,
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quando se trata de um objeto de estudo e intervencao
altamente complexo como é o crime, transcende o mero
compartilhamento ou divisao de praticas entre disciplinas ou
profissoes diferentes. Envolve, principalmente, a possibilidade
de analisar o significante «crime» de forma nao natural e
simplificado, mas como algo complexo e sistémico, ou seja,
fazendo parte de um sistema de totalidades parciais, nao
podendo ser explicado por modelos lineares de significacao
e determinacao e nem tampouco possibilita a sua predicao.
Deve ser apreendido em multiplos niveis de existéncia, dado
que opera em distintos niveis da realidade, sendo “sintético,
nao-linear, multiplo, plural e emergente. Para uma abordagem
respeitosa destes intrigantes atributos, a organizacao
convencional da ciéncia, em disciplinas autbnomas e até
estanques, precisa ser superada por novas modalidades
da praxis cientifica, instaurando formas alternativas da
disciplinaridade” (ALMEIDA FILHO, 1997, p. 11). Essas formas
seriam a integracdo das disciplinas que tratam do tema/
objeto complexo com vistas a uma finalidade em comum
através de uma acao pratica, bem como buscando sempre a
horizontalizacdo das relacoes de poder/saber.

Sobre a viabilizacao do trabalho/acao em equipe na area
criminal e utilizando o conceito de crime pela compreensao
que a Criminologia Critica apresenta como um composto de
multiplas determinacoes nao determinantes dos processos de
criminalizacao primaria e secundaria, cabe a complexa rede
institucional operada por agentes historicos concretos, ligada
estreitamente ao contexto institucional e sociopolitico mais
amplo, a busca de uma abertura paradigmatica que possibilite
tomar o conceito crime como muiltiplo e complexo, a fim de,
sobre ele, exercer uma praxis transdisciplinar.

Nesse sentido, o crime tomado como um conceito que
nao se restringe somente as definicoes legais dos cédigos ju-
ridicos, mas analisado sobre o maior nimero de disciplinas
que compoOe e pressupoe acoes sobre ele e sob um processo
de criminalizacao que é operado pela logica da seletividade
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penal a partir do racismo estrutural, acarreta uma maior rique-
za na compreensao dos fenémenos crime/pena e, consequen-
temente, uma possibilidade maior de interlocucao entre as
narrativas. Compete, assim, as disciplinas/areas um exercicio
utopico de horizontalizacao dos saberes/poderes, com a fina-
lidade de confluir para acoes que garantam principios huma-
nistas, solidarios e cidadaos como norteadores.

4.5 Comparacoes entre as pesquisas de 2007 e 2018

Em 2007 foi realizada uma pesquisa que subsidiou a pri-
meira edicao destas Referéncias Técnicas e, a seguir, serao
destacadas algumas comparacoes com a pesquisa de 2018:

4 5.1 Sobre as dificuldades e os desafios encontrados

Ao analisar as dificuldades e os desafios que as(os) pro-
fissionais de Psicologia enfrentavam no seu cotidiano de traba-
lho, a pesquisa de 2007 apontou falta de recursos materiais e fi-
nanceiros, de pessoal, de espaco fisico adequado, dificuldades
na relacao com outros(as) profissionais e funcionarios(as) da
unidade, em especial, com os(as) agentes penitenciarios(as),
precarias condi¢Oes de trabalho: insalubridade, periculosida-
de, baixa remuneracao, auséncia de plano de carreira, cargos
e salarios, grande demanda de trabalho, principalmente dos
exames criminolégicos e pareceres da C.T.C., em relacao ao
numero de profissionais por unidade, carga hordria extensa,
descontinuidade administrativa no Sistema Prisional, dentre
outras eram as principais dificuldades e desafios (C.F.P, 2009).
Ao comparar com as respostas da pesquisa de 2018, percebe-
-se que isso se mantém nos dias atuais.

Também em 2007, ao responderem a indagacao “como
vocé lida com os desafios?”, as respostas eram bastante va-
riadas e distintas, atravessadas por inimeros fatores que va-
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riavam desde o tipo de vinculo de trabalho (celetista, estatu-
tario/a, contrato temporério, etc.), até pelo modo de insercao
da(o) psicologa(o) no 6rgao responsavel pelo Sistema Prisio-
nal no estado (por exemplo, havia psicélogas/os que eram fun-
cionarias/os ou contratadas/os de outras Secretarias de Esta-
do e prestavam servico no Sistema Prisional), bem como e,
fundamentalmente, pela formacao profissional e o modo de
trabalhar nesse contexto.

Tanto em 2007 quanto em 2018 as respostas apontaram
para as dificuldades na relacao das(os) psicologas(os) com
os(as) agentes penitenciarios, atualmente nomeados(as)
como policiais penais,'” uma vez que cabe a eles(as) a mo-
vimentacao das pessoas em privacao de liberdade para os
atendimentos e/ou atividades realizadas pelo setor/servico de
Psicologia das unidades/casas prisionais.

4.5.2 Sobre as expectativas para qualificacdo
e orientacdo das praticas

Na pesquisa de 2007 observou-se o anseio sobre a neces-
sidade de melhor qualificacao para uma discussao mais pro-
funda sobre a “criminalidade” e o dito “criminoso”, bem como
sobre as relacoes mais amplas que envolviam a discussao so-
bre o Sistema Penal e Penitenciario. Do mesmo modo, na pes-
quisa de 2018 compareceu a necessidade de investimento na
qualificacao profissional permanente.

Além disso, em ambas as pesquisas, houve também so-
licitacoes enderecadas ao Sistema Conselhos de Psicologia
para nortear e amparar praticas profissionais, com posiciona-
mento ético-politico mais objetivo e firme, seja em relacao a

ﬁ Emenda Constitucional n.° 104/2019. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/
ccivil_03/Constituicao/Emendas/Emc/emc104.htm. Acesso em: 08 mar. 2021. Em rela-
caoaos(as) policiais penais, favor dirigir-se ao Apéndice B destas Referéncias Técnicas.
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elaboracao de documentos para subsidiar decisoes judiciais,
seja na construcao de orientacoes para a pratica profissional.

4.5.3 Sobre 0 exame criminologico

De acordo também com as respostas qualitativas, em
relacao a pratica do exame criminologico, essas revelam a
permanente polémica técnica e ético-politica acerca dessa
pratica, muito embora se perceba uma reducao dessa ativi-
dade em favor de outras alternativas de trabalho, ja que 70 %
das(os) respondentes, em 2018, afirmaram que nao realizam
o exame criminolégico, enquanto que na pesquisa de 2007,
essa era uma acao hegemonica.

Em relacao as pesquisas de 2007 e 2018, é possivel ve-
rificar que o cenario e as demandas da categoria profissio-
nal pouco mudaram. No entanto, nesse espaco de onze anos
entre uma pesquisa e outra, foram muitas as modificagcoes
no campo politico. No momento em que a primeira edicao
destas Referéncias Técnicas foram lancadas, o Brasil avan-
cava nas discussoes e nas conquistas dos direitos das pes-
soas privadas de liberdade. Inclusive, a Politica Nacional de
Atencao Integral a Saude das Pessoas Privadas de Liberdade
no Sistema Prisional (PN.A.L.S.P)) pode ser considerada fruto
desse momento. Por outro lado, atualmente vivencia-se um
retrocesso, com o desmantelamento das politicas publicas e
as tentativas de esvaziamento dos espacos de controle social.
Como exemplo, em 2020 ocorreu a tentativa, pelo Ministério
da Saude (MS), de extincao de servicos de apoio a presos
com transtornos mentais'” e do mesmo modo, ha a ameaca
da retirada das(os) psicélogas(os), dentre outros(as) profis-
sionais, das Equipes de Atencao Basica Prisional, conforme

179 Disponivel em: https://www.conjur.com.br/2020-jul-16/extincao-apoio-presos-
-transtornos-mentais-revertida. Acesso em: 08 mar. 2021.
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proposta apresentada pelo mesmo 6rgao, também em 2020,
em reuniao com o Conselho Nacional de Secretarios de Sau-
de (C.O.N.A.S.S.) e com os(as) gestores(as) estaduais das
pastas de saude prisional. Nesse encontro, o MS prop6s uma
atualizacao da Portaria MS n.° 482/2014, que operacionaliza
a Politica Nacional de Atencao Integral a Saude das Pessoas
Privadas de Liberdade (PN.A.L.S.P), reduzindo a composicao
e os tipos de equipes de saude e aumentando o numero de
pessoas atendidas por cada uma dessas equipes. Tal propos-
ta resultou em manifestacées do Conselho Federal de Psico-
logia contrarias a essa proposta como divulgado na “Nota de
Posicionamento do Conselho Federal de Psicologia sobre a
extincao da psicologia e outras areas da saude mental previs-
ta na Politica Nacional de Atencao Integral a Saude das Pes-
soas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional-P.N.A.L.S.P.” &

4 5.4 Sobre 0s encaminhamentos

O relatorio da pesquisa de 2018 encerra com alguns en-
caminhamentos ao Sistema Conselhos de Psicologia, quanto
as questoes analisadas até entao, a saber:

Exame criminolégico, indica:

* Aprofundar o didlogo da categoria sobre o exame cri-
minolégico e a pericia psicolégica, buscando compor
os entendimentos sobre o exame e seus usos no Siste-
ma prisional;

* Revisar as diretrizes de atuacao da categoria no Siste-
ma Prisional (CFP & DEPEN, 2007);

* Discutir novas possibilidades de elaboracao de docu-
mentos junto a categoria e aos(as) membros(as) do
judiciario e do Sistema Prisional, frente a nova Resolu-

@ Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2020/11/clique-aqui.
pdf. Acesso em: 8 mar. 2021.
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cao de regulamentacao de elaboracao de documentos
escritos (Resolucao CFP n.° 06/2019).181

Contextos de vulnerabilidade das(os) psicélogas(os)
no Sistema Prisional, indica:
* Aprimorar a articulacado das(os) psicologas(os) do Sis-
tema Prisional com redes de apoio em saiide em suas
localidades;

* Aprimorar a articulacdo das(os) psicélogas(os) com
entidades de defesa dos direitos humanos e mecanis-
mos de controle dos estabelecimentos prisionais;

* Articular entre o Sistema Conselhos e gestores(as) do
Sistema Prisional pactuacao de mecanismos e estraté-
gias de promocao da seguranca laboral das(os) psicé-
logas(os) que atuam no sistema.

Estratégias de inovacao, indica:
* Promover a organizacao de fluxos de trabalho em assis-

téncia psicoldgica a saide no ambito do Sistema Prisio-
nal, suscitando a importancia de arquivos de registro;

* Incentivar as estratégias de intervencao em saude cole-
tiva, seja por meio de seminarios, cursos de capacitacao
ou extensao universitaria;

* Retomar a pauta da luta antimanicomial junto aos(as)
profissionais do Sistema Prisional, notadamente aque-
les(as) que estdo em instituicoes de cumprimento de
medida de seguranca-manicomios judiciarios.

Interdisciplinaridade, indica:

» Sistematizar os efeitos interdisciplinares das articula-
coes entre a Psicologia e o Servigco Social, demonstran-
do as potencialidades dessa parceria;

181 Sobre essa Resolucao “pode-se pensar que o relatério psicolégico constitua um
tipo de documento mais flexivel para habilitar as/os profissionais a estabelecer dialo-
gos com a justica para além dos exames de periculosidade, oferecendo informacoes
qualificadas sobre as dinamicas psiquicas dos sujeitos avaliados.” (CFP, 2019, p. 73)
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* Promover acoes com objetivo de potencializar a articu-
lacao da categoria com demais profissionais de saude e
operadores(as) técnicos do sistema.

4.6 Orientacdes etico-politicas no contexto penal

“E preciso atuar com as pessoas presas tendo em vista a
vida em liberdade, para além dos muros da instituicao prisio-
nal, estimulando a descontinuidade dos circulos viciosos que
promovem a exclusao social” (CFP/DEPEN, 2007, pp. 11-12).
Nesse sentido, um questionamento se faz necessario:

[...] se vimos que as prisoes produzem efeitos
de subjetivacao e que o sistema penal, ao confi-
gurar a delinquéncia, contribui para a producao
e reproducao dos delinquentes, o que podemos
fazer pela desconstrucao dessas carreiras, para
a producao de desvios nessa trajetéria que se
quer preconizar como irreversivel? Como utilizar
nossas competéncias, nao para reafirmar desti-
nos e, sim para ajudar a conduzir o desvio para
outras direcoes mais criativas a favor da vida?
(KOLKER, 2004, p. 202).

Tal questionamento nos leva a pensar que o desafio desse
trabalho também requer acoes que estabelecam redes para fora
da instituicao penal, com as areas da assisténcia social e da sau-
de, especialmente a da saide mental, que tem nos principios
da reforma psiquiatrica antimanicomial a expressao maxima de
outro paradigma de atuacao dos profissionais de satiide, em con-
sonancia com as politicas publicas do S.U.S. Caber4, portanto, a
(ao) psicéloga(o), no contexto prisional, direcionar seu fazer e
sua escuta aos conflitos subjacentes aos discursos produzidos,
tanto pela pessoa que se encontra privada de liberdade, quanto
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pelas instituicoes prisionais e os agentes juridicos e sociais em
acao, fazendo com que as suas intervengoes possam constituir-
-se como possibilidades que viriam a produzir um outro discur-
so mais criativo e libertador. Ou seja, um fazer que se abra para
uma possibilidade de elaboracao e de estabelecimento de um
novo laco social de um modo geral, fazendo com que se re-
pense até mesmo a continuidade deste Sistema Penitenciario.

Ratifica-se nestas Referéncias Técnicas o que ja foi aponta-
do em sua primeira edicao: a necessidade da Psicologia investir
na saude integral das pessoas em privacao de liberdade, embora
saiba-se que a atuacao da(o) psicéloga(o) no Sistema Prisional
brasileiro, historicamente, nao tem encontrado uma resposta
de consenso no campo discursivo das populacoes intersetoriais
envolvidas. A justica, a comunidade, a pessoa encarcerada e a
sociedade de modo geral nao comungam das mesmas expec-
tativas em relacao a atuacao da(o) psicéloga(o) e, mesmo en-
tre as(os) profissionais de Psicologia, sempre houve divergén-
cias sobre quais seriam as suas funcoes no Sistema Prisional.

Essa auséncia de um consenso e as inumeras forcas
conflitantes, ao longo de muitos anos, direcionaram as acoes
das(os) psicélogas(os) que atuam no Sistema Prisional, salvo
excecoes, aos mandatos descritos nos c6digos e normativas le-
gais, bem como as demandas oriundas de interpretacoes legais
realizadas por operadores(as) juridicos(as), especialmente por
promotores(as) publicos(as) e juizes(as) de execucao penal.
Ou seja, muitas vezes, as(os) psicologas(os) respondem a de-
manda conforme foi formulada sem questionar sua pertinéncia,
segundo os principios éticos que fundamentam a experiéncia
profissional da Psicologia e as consequéncias de sua acao para
o sujeito que foi tomado como objeto desse exame.

Tais interpretacoes, na maioria das vezes, estao relacio-
nadas aos principios morais, politicos e econémicos que re-
gem as relacoes da sociedade capitalista na qual vivemos. As
praticas das(os) psicélogas(os) nesse campo, na maioria das
vezes, se orientam por modelos classificatérios e psicopatolé-
gicos em acoes avaliativas e diagnosticas que sempre foram
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hegemonicas, no sentido da segregacao.

As ideias de periculosidade e risco social, um discurso
enquadrado no poder de vigiar e punir, conflitam com a orien-
tacao de uma Psicologia critica voltada para os direitos huma-
nos, cuja contribuicao caminha na perspectiva de fortalecer
uma sociedade democratica e de inclusao social, como é pos-
sivel observar na sentenca proferida pelo TRF 4.2 Regiao (RS)#2
sobre a Resolucao CFP n.” 012/2011:

Com efeito, ao determinar que, na pericia realizada no con-
texto da execucao penal, ao psicologo é vedada a elaboracao
de prognostico criminolégico de reincidéncia e a afericao de
periculosidade, o CFP suprimiu-lhe elementos essenciais, prati-
camente esvaziando o conteido desse importante expediente
de trabalho do juiz da execucao penal. A avaliacao sobre a pro-
babilidade de reincidéncia do condenado, ou sobre a cessacao
de periculosidade, depende de dados técnicos que embasam a
andlise acerca do preenchimento dos requisitos subjetivos para
a concessao de beneficios de cumprimento de pena. Esses da-
dos, nas situacoes em que possivel avalia-los, devem ser forne-
cidos pelo profissional habilitado para tanto, o psicélogo (2015).

Tais argumentos, dentre outros, foram acatados pela Ter-
ceira Turma do TRF4 (RS) que indeferiu o recurso de apelacao
do CFP, ap6s transito julgado. Mesmo com a anulacao da Re-
solucao do CFP n.° 012/2011, os diversos marcos legais rela-
cionados a atuacao da Psicologia no contexto da execucao da
penal, bem como as diretrizes aqui apresentadas nestas Refe-
réncias, trazem orientacao ético-politica e técnica para a atua-
cao da(o) psicéloga(o) no Sistema Prisional que corresponde
a uma politica para a Psicologia, consoante com os dispositi-
vos constitucionais em vigor no Estado Democratico de Direito
Brasileiro, e determina que a atuacao da(o) psicéloga(o) seja
voltada para garantia dos direitos humanos do(a) cidadao(a)

E Disponivel em: https://trf-4.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/429695337/apelacao-
-reexame-necessario-apelreex-50285078820114047100-rs-5028507-8820114047100/
inteiro-teor-429695375. Acesso em: 08 mar. 2021.
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que recebe seus cuidados.

Dessa forma, tendo em vista que as demandas do Poder
Judiciario as(aos) psicologas(os) do Sistema Prisional ainda es-
tao calcadas na producao de laudos e de exames criminol6gicos
para instruir processo de progressao de regime de cumprimen-
to de pena e de livramento condicional, reitera-se a presente
publicacao, a partir dos elementos ja expostos na reflexao ma-
cro-estrutural do Sistema Penal, na apresentacao dos marcos
legais, no documento “Parecer Técnico sobre a atuacao da(o)
psicéloga(o) no ambito do Sistema Prisional € a suspensao da
Resolucao CFP n.° 012/20117'® e no Cddigo de Etica Profissional
do Psicologo, do qual destacam-se alguns artigos que susten-
tam a pratica critica no contexto prisional, a saber:

Art 1.°: Sao deveres fundamentais dos Psicélogos:
Assumir responsabilidades profissionais somen-
te por atividades para as quais esteja capacitado
pessoal, tedrica e tecnicamente

Art. 2.°: E vedado ao psicélogo:

g) Emitir documentos sem fundamentacéo e qua-
lidade técnico cientifica;

k) Ser perito, avaliador ou parecerista em situa-
coes nas quais seus vinculos pessoais ou profis-
sionais, atuais ou anteriores, possam afetar a qua-
lidade do trabalho a ser realizado ou a fidelidade
aos resultados da avaliacao;

Art. 9.%: E dever do psicélogo respeitar o sigilo
profissional a fim de proteger, por meio da con-
fidencialidade, a intimidade das pessoas, grupos
ou organizacoes, a que tenha acesso no exerci-
cio profissional.

183 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2016/04/parecer-t%-
¢3%89cnico-sobre-a-atua%c3%87%c3%830-do-psic%c3%93logo-no-sistema-pri-
sional-e-a-suspens%c3%83o0-da-resolu%c3%87%c3%83o-c.f.p.-n.-12-2011-vers%-
c3%83o-final-timbrado-1.pdf. Acesso em: 08 mar. 2021.
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Além do Cédigo de Etica, outras Resolucées afins orien-
tam a préatica das(os) psicélogas(os), como a Resolucao CFP n.°
001/1999* que estabelece normas de atuacao para as(os) psi-
cologas(os) em relacdo a questao da orientacao sexual; a Re-
solucao CFP n.° 018/2002'® que estabelece normas de atuacao
para as(os) psicélogas(os) em relacao ao preconceito e a discri-
minacao racial; a Resolucao CFP n.° 001/2018' que estabelece
normas de atuacao para as(os) psicélogas(os) em relacao as
pessoas transexuais e travestis; a Resolucao CFP 08/2020'%” que
estabelece normas de exercicio profissional da Psicologia em
relacao as violéncias de género; a Resolucao CFP n.° 09/2018:s
que estabelece diretrizes para a realizacao de Avaliacao Psico-
légica no exercicio profissional da(o) psicéloga(o), que regula-
menta o Sistema de Avaliacao de Testes Psicoldgicos (SATEPSI)
e revoga as Resolucoes n.° 002/2003, n.° 006/2004 e n.° 005/2012
e Notas Técnicas n.°01/2017 e n.° 02/2017; e a Resolucao CFP n.°
06/2019'® que institui regras para a elaboracao de documentos
escritos produzidos pela(o) psicologa(o) no exercicio profissio-
nal e revoga a Resolucao CFP n.° 15/1996, a Resolucao CFP n.°
07/2003 e a Resolucao CFP n.° 04/2019.

Pontua-se, ainda, a importancia da Resolucao CFP n.°

184 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/1999/03/resolu-
cao1999_1.pdf. Acesso em: 08 mar. 2021.

185 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2002/12/resolu-
cao2002_18.PDF. Acesso em: 08 mar. 2021.

186 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2018/01/resolucao_
cfp_01_2018.pdf. Acesso em: 08 mar. 2021.

187 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2020/07/Resolu%C3%
A7%C3%A30-CFP-n%C2%BA-082020.pdf . Acesso em: 08 mar. 2021.

188 Disponivel em: https://atosoficiais.com.br/lei/avaliacao=-psicologica-cfp?origin-
instituicao. Acesso em: 08 mar. 2021.

189 Disponivel em: https://atosoficiais.com.br/cfp/resolucao-do-exercicio-profis-
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01/2009, que dispoe sobre a obrigatoriedade do registro do-
cumental decorrente da prestacao de servicos psicologicos.
Esse registro, de carater sigiloso, deve ser mantido atualizado
e a sua guarda, de acordo com o artigo 4.°, “é de responsa-
bilidade do psicélogo e/ou da instituicao em que ocorreu o
servico”, no caso, a unidade prisional. Sabe-se que, em mui-
tos desses estabelecimentos, ha dificuldades para a guarda
adequada dos registros dos atendimentos, mas € fundamental
que as(os) profissionais garantam, junto aos(as) gestores(as),
a seguranca do local desse material.

Sobre o rigor técnico e ético de documento escrito oriun-
do de uma atuacao psicoldgica (seja de avaliacao ou de outro
procedimento) deve ser exigéncia pratica para toda atuagao
profissional nesse contexto. E de responsabilidade da(o) psico-
loga(o) avaliar os limites de sua atuacao e considerar as condi-
coes de trabalho para a execucao dessas atividades. As Resolu-
coes CFP n.° 09/2018 e n.° 06/2019 sao dispositivos importantes
na elaboracdo de documentos escritos. Ressalta-se a autono-
mia profissional quanto a escolha do documento adequado e
uso de métodos e técnicas proprias da ciéncia psicolégica em
sua producao, bem como o direito da pessoa atendida quanto a
privacidade e confidencialidade das informacoes.

Da Resolucao CFP n.° 06/2019 destaca-se, para o escopo
especifico da atuacao psicolégica no Sistema Prisional, a produ-
cao do Relatorio Psicolégico ou do Relatorio Multiprofissional:

RELATORIO PSICOLOGICO

Art. 11 - O relatério psicolégico consiste em um do-
cumento que, por meio de uma exposicao escrita,
descritiva e circunstanciada, considera os condi-
cionantes histéricos e sociais da pessoa, grupo ou
instituicao atendida, podendo também ter carater

@ Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2009/04/resolu-
cao02009_01.pdf Acesso em: 08 mar. 2021.
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informativo. Visa a comunicar a atuacao profissio-
nal da(o) psicéloga(o) em diferentes processos de
trabalho ja desenvolvidos ou em desenvolvimen-
to, podendo gerar orientacoes, recomendacoes,
encaminhamentos e intervencoes pertinentes a
situacdo descrita no documento, ndo tendo como
finalidade produzir diagnéstico psicolégico.
RELATORIO MULTIPROFISSIONAL

Art. 12 - O relatério multiprofissional é resultante
da atuacao da(o) psicéloga(o) em contexto multi-
profissional, podendo ser produzido em conjunto
com profissionais de outras areas, preservando-se
a autonomia e a ética profissional dos envolvidos.

Para a referida Resolucao, o relatério é uma peca de na-
tureza e valor técnico-cientifico que deve respeitar os precei-
tos do CEPP. Assim, caso nao seja possivel atender ao(a) de-
mandante, em razao das condicoes de trabalho ou em funcao
do tipo de documento solicitado, dentre outros fatores, a(o)
psicologa(o) podera justificar sua nao realizacao, fundamen-
tando sua decisao, podendo apresentar o documento psico-
légico que considera ser possivel produzir de acordo com sua
realidade de trabalho. Caso a demanda dos(as) juizes(as) se
apresente sob forma de um documento com quesitos (per-
guntas) a serem respondidos pelas(os) psicologas(os), nao se
configurando em uma solicitacao especifica de producao de
relatério, cabera a(ao) psicéloga(o) respondé-los com base
em fundamentos técnicos e éticos estabelecidos pelas norma-
tivas aqui ja mencionadas.

E importante salientar que a elaboracao de tais
documentos destacados (e de acordo com o que regulamenta
a Resolucao CFP n.° 06/2019), a partir de um processo que
considere a amplitude institucional da pratica psicologica no
Sistema Prisional, consistira em uma resposta qualificada e cri-
tica frente as demandas por exames criminolégicos.

Para além dos documentos escritos ha que se considerar
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a variedade de atuacoes das(os) psicélogas(os) no que tange
a execucao de acoes de promocao, protecao e recuperacao
da saude em todas as unidades prisionais, conforme dispoe
a PN.ALLS.P®' Nesse sentido, as intervencbées no campo da
assisténcia psicologica, atencao e cuidado em saide mental
junto as pessoas em privacao de liberdade sao fundamentais.
A coexisténcia das praticas de cuidado e de avaliacao psico-
logica dentro do Sistema Prisional tem consequéncias para a
escolha e elaboracao de documentos e, conforme estabele-
cido no artigo 2.°, alinea “k” do CEPP, o servico devera ser or-
ganizado de forma que as(os) profissionais de Psicologia nao
sejam avaliadoras(es) dos(as) usuarios(as) com os(as) quais
mantém vinculo de cuidado em saude. No entanto, cabe sa-
lientar que no caso de profissionais que atuam em equipes
interdisciplinares nos H.C.T.P’s, com pacientes em sofrimen-
to psiquico ou com transtorno mental em cumprimento de
Medida de Seguranca, o relatério multiprofissional da equipe
que acompanha o(a) paciente é um instrumento fundamental
para subsidiar o(a) perito(a) psiquiatra e os(as) juizes(as) da
execucao penal no processo de desinstitucionalizacao dos(as)
pacientes (previsto na Lei n.° 10.216/2001 e na PN.A.LS.P).

Por fim, encerra-se aqui resgatando o sentido do com-
promisso ético-politico de nossa profissao, calcado na radica-
lidade da compreensao dos determinantes historico-sociais a
que estao submetidos os povos latino-americanos, a partir da
especificidade de como isso se desdobra no Brasil diante da
realidade do racismo estrutural. No tocante as politicas crimi-
nais e penitenciarias e a atuacao da(o) psicéloga(o) no Siste-
ma Prisional, a radicalidade ética se impoOe a partir da critica
contundente da funcao que esse sistema opera na realidade

191 Lembrando que, mesmo nos estados em que a PN.A.LS.P. ainda nao tenha
sido implantada, os seus principios, diretrizes e objetivos devem ser seguidos pe-
las(os) psicélogas(os) e demais profissionais que atuam no Sistema Prisional. As
acoes das(os) profissionais de Psicologia devem estar voltadas para viabilizar a
atencéao integral a satide da populacéao privada de liberdade.
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social concreta e da producao de respostas ética e tecnica-
mente qualificadas da Psicologia, superando os ditames psi-
cologizantes e naturalizantes caracteristicos do momento do
surgimento das prisoes modernas.

LE:E]  Conselho Federal de Psicologia

CONSIDERAGOES FINAIS

A atual concepcao de Estado baseia-se na compreensao
de que toda a estrutura estatal deve se voltar para a promo-
cdo e a protecao dos direitos humanos (civis, politicos, sociais,
econdmicos, culturais, difusos e coletivos). O Estado de Direi-
to Brasileiro, fundamentado pela Constituicao de 1988, reco-
nhece e protege tais direitos, ao estabelecer que “sao direitos
sociais a educacao, a saude, o trabalho, a moradia, o lazer, a
seguranca, a previdéncia social, a protecao a maternidade e a
infancia, a assisténcia aos desamparados” (BRASIL, 1988, arti-
go 6.°). Diante disso, a populacao do Sistema Prisional deve ter
seus direitos assegurados como todo cidadao.

A partir dos principios expostos na Carta Magna, deriva-se
a necessaria orientacao de um projeto politico de profissao no
sentido de produzir intervencoes que efetivamente contribuam
para a construcao e o fortalecimento da cidadania plena, da pro-
mocao dos direitos, da defesa incondicional da vida e na cons-
trucao de uma sociedade pautada por relagcoes democraticas.

No Sistema Prisional, garantir direitos significa, primeira-
mente, reconhecer que a seletividade penal opera a partir dos
ditames do racismo estrutural e que toda intervencao psicolo-
gica e interdisciplinar nesse contexto é, também, uma acao de
enfrentamento a essa realidade. Além disso, significa garantir
a populacao acessibilidade aos recursos necessarios para a
sustentabilidade de um projeto de vida fora dos muros. Isso
significa que a(o) psicéloga(o) deve trabalhar para promover
situacoes e condi¢cdes que visem a promocao social daque-
le que, devido ao crime que cometeu, teve sua liberdade se-
questrada. O trabalho da(o) psicéloga(o), desde a entrada da
pessoa no Sistema Prisional, deve se orientar no sentido da
promocao de recursos visando uma saida sustentavel e sa-
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tisfatoria para o fortalecimento do laco social. As normativas
emitidas pelo Conselho Federal de Psicologia jA mencionadas
aqui, embasam a préatica da(o) psicéloga(o) na execucao pe-
nal, em especial, no Sistema Prisional brasileiro.

Os avancos alcancados no que diz respeito a construcao
e ao fortalecimento de um Estado Democratico de direito per-
passa, necessariamente, pela problematizacao e pela supera-
cao das estruturas arcaicas que se radicam na negacao dos di-
reitos e que se alicercam num paradigma de Estado autoritario
e, consequentemente, antidemocratico.

Tais estruturas arcaicas encontram expressao nao somen-
te na materialidade arquitetonica das instituicoes manicomiais
e prisionais, mas também na producao e na reproducao de sa-
beres e praticas que legitimam a marginalizacao e contribuem
para o processo de exclusao social. Um elemento sintese dessa
realidade € a existéncia do diagnostico e do prognostico que alia
a questao do sofrimento mental (ainda que sob a denominacao
de transtorno mental) a ideia da periculosidade e, no caso das
pessoas em cumprimento de pena privativa de liberdade, a ela-
boracao de um prognostico criminolégico de reincidéncia, ado-
tado principalmente pelo chamado exame criminolégico.

Essas presuncoes paradigmaticas, no conjunto de suas
praticas, conformam um estado de violacao de direitos. Vi-
sando superar essa violacao, é fundamental que as(os) psico-
logas(os) se posicionem e se articulem com coletivos, 6rgaos
e entidades de defesa de Direitos Humanos e nao participem
dos procedimentos administrativos de apuracao de faltas dis-
ciplinares realizados pela unidade prisional e que, posterior-
mente homologados pelo(a) juiz(juiza) da execucao penal,
acabam gerando consequéncias significativas na restricao
dos direitos das pessoas em privacao de liberdade no cum-
primento de suas penas, como, por exemplo, vedacao de
progressao e de livramento condicional, obstaculizacao de
indulto, entre outros. A orientacao ética é precisa, no sentido
de que a(o) psicologa(o) deve trabalhar a favor da producao
do laco social e nao da aplicacao de dispositivos punitivos,
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pois julgar e punir nao sao praticas da profissao.

Cabe destacar que, ao se articular com os coletivos e en-
tidades de defesa dos direitos humanos, as(os) psicélogas(os)
trabalhadoras(es) do Sistema Prisional poderao buscar meca-
nismos de protecao para que possam denunciar praticas de
tortura e maus tratos observados em seus locais de trabalho,
preservando sua identidade, como é o caso dos Comités Esta-
duais de Prevencao e Combate a Tortura (C.E.P.C.T.) e os Me-
canismos Estaduais de Prevencao e Combate a Tortura que in-
tegram o Sistema Nacional de Prevencao e Combate a Tortura
criado pela Lei n.° 12.847,'%2 formado por varios 6rgaos gover-
namentais e nao governamentais da sociedade civil.

Em relacao a rotina nos processos de trabalho e ao es-
tabelecimento de procedimentos das equipes diferenciando
as praticas a serem desenvolvidas (de acompanhamento e
de pericia) sao responsabilidades do Poder Executivo e das
respectivas Secretarias, que devem gerir o Sisterna Prisional
nas unidades federativas do pais. Nao obstante, tal organi-
zacao nao pode se dar em condicoes que desrespeitem 0s
preceitos éticos de uma profissao.

Ao estar vinculada(o) a uma unidade prisional, a(o) psi-
cobloga(o) é responsavel, necessariamente, pelo acompanha-
mento da atencao psicossocial da populacao que estad em
privacao de liberdade e custodiada na unidade em que esta
atuando. Promover e acompanhar o projeto de atencao a sau-
de e de insercao social da pessoa em privacao de liberdade,
segundo os principios constitucionais de garantia de direitos e
todos os documentos normativos aqui apresentados, € dever
fundamental da(o) profissional em sua atuacao. O fundamen-
to da sua acao estd na promocao do laco social.

Para tanto, o acompanhamento do projeto individualiza-
do se faz articulado a um trabalho feito por muitos. Essa rede

@ Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2011-2014/2013/Lei/
L12847.htm Acesso em: 10 mar. 2021.
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de cuidados e acompanhamento envolve varios atores do Sis-
tema Prisional, como os colegas da rede de justica (advoga-
dos/as, defensores/as publicos/as, juizes/as e promotores/as),
bem como diversos outros (assistentes sociais, médicos/as,
educadores/as, responsaveis pelos programas sociais e insti-
tucionais diversos que possam beneficiar a pessoa em acom-
panhamento, ONGs, familiares, etc.). As diretrizes postas pela
Politica Nacional de Atencao Integral a Saude das Pessoas Pri-
vadas de Liberdade no Sistema Prisional (PN.A.L.S.P) devem
ser consideradas nessa atuacao. A atuacao da(o) psicéloga(o)
somente podera ser realizada se sustentar a articulacao dessa
rede intersetorial de modo permanente.

Cabe, portanto, a cada profissional desenvolver uma pos-
tura critica e ética para avaliar as demandas a ela(e) remeti-
das em seu trabalho, de modo a encontrar os caminhos que
garantam o bom exercicio da Psicologia, com fundamentacao
tedrica e técnica, com respeito ao(a) atendido(a), de modo a
garantir as condi¢oes para o exercicio de sua liberdade, digni-
dade, igualdade e integridade, apoiando sua pratica nos valores
que embasam a Declaracao Universal dos Direitos Humanos.

Conselho Federal de Psicologia

APENDICE A - A PANDEMIA DA
COVID-19 NO SISTEMA PRISIONAL

No momento da escrita desta nova edicao das Referén-
cias Técnicas, entre 2019 e 2021, o Brasil e o mundo sofreram
um grande impacto: a instalacao da pandemia de um novo
coronavirus, a covid-19, um virus da familia das Sindromes
Respiratérias Agudas Graves (SARG ou SARS, em inglés) que
causou mais de 2,79 milhdées de mortes no mundo inteiro e
mais de 316 mil mortes notificadas no Brasil,'** além de ina-
meras pessoas contaminadas e algumas, que mesmo recu-
peradas, enfrentam sequelas da doenca.

Durante o periodo da pandemia, a O.M.S. recomendou o
distanciamento fisico e social como forma de precaucao para
evitar a transmissao e o contagio pela covid-19. Na época, no
Brasil, entre muitas pessoas insatisfeitas pela necessidade de
se isolarem em suas casas, compararam esse momento de
reclusdo a um encarceramento, a uma prisao domiciliar. No
entanto, sabe-se que a realidade das condicoes sanitarias e de
superpopulacao nas prisoes brasileiras sao as piores possiveis,
chegando a ser reconhecida pelo Supremo Tribunal Federal,
em 2015, como “Estado de Coisas Inconstitucionais’.'*

A pandemia da covid-19 escancara, mais uma vez, as ma-
zelas do Sistema Prisional, haja vista o grande nimero de pes-
soas em privacao de liberdade contaminadas por tuberculose
pulmonar que morrem diariamente nos carceres brasileiros.

193SegundoaOrganizacdoMundialdaSatide (O.M.S.) pelolink https://covid19.who.int/
e o Ministério da Saude pelo link https://covid.saude.gov.br/. Acesso em: 08 mar. 2021.
194 Disponivel em: http://www.stf.jus.br/arquivo/informativo/documento/informati-
vo798.htm. Acesso em: 08 mar. 2021.
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A tuberculose (TB), por exemplo, tem sido uma das doencas
que mais atinge a populacao privada de liberdade, o que ja
aponta para a gravidade das condicoes de saide dessas pes-
soas. Em 2019, uma matéria publicada pela FIOCRUZ,' afirma
que “no Brasil, setenta e trés mil pessoas foram diagnosticadas
com TB no tltimo ano e mais de quatro mil mortes registradas.
A populacao privada de liberdade é responsavel por 11 % des-
ses casos, com aumento de 50 % nos ultimos anos”.

Devido as condicoes de confinamento, a populacao pri-
sional torna-se mais vulneravel a doencas infectocontagiosas
(FAVERO; MACIEL; MOREIRA, 2010) . A falta de espaco para
se manterem na distancia minima recomendada pela O.M.S.,
como também a falta de equipamentos de protecao, de con-
dicoes de higienizacao das maos com a frequéncia (a agua é
racionada e nao ha sabao suficiente), de assisténcia médica
sistematica e da falta de testagem, agravam sobremaneira a
contaminacao e aumenta o risco de 6bitos.

Segundo o Conselho Nacional de Justica (C.N.J.), no Bo-
letim Semanal de registros de contagios e 6bitos por covid-19
no Sistema Prisional emitido no dia 27 de mar. 2021, houve
67.262 casos confirmados, sendo 49.946 casos confirmados de
pessoas em privacao de liberdade e 17.316 servidores(as) e 293
Obitos registrados, sendo 139 de pessoas presas e 154 de servi-
dores(as). Em relacao ao nimero de testes, que sao realizados
quinzenalmente, teve-se um total de 329.692, sendo 261.723
de pessoas privadas de liberdade e 67.969 de servidores(as).

Considerando os casos registrados até 30 de se-
tembro, entre os presos a taxa observada é de
3.774,4 ocorréncias de covid-19 a cada cem mil
individuos. Ja entre os servidores esse indice é de
7.694,5 ou seja, mais do que o dobro. Em compa-

195 Disponivel em: https://www.fiocruzbrasilia.fiocruz.br/projeto-da-fiocruz-busca-
-reduzir-tuberculose-nas-prisoes/. Acesso em: 08 mar. 2021.
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racao com a taxa nacional da doenca na mesma
data — que é de 2.258,2 — a incidéncia de casos
de covid-19 entre presos é quase 70% maior, e a
de servidores alcanca indice superior a mais do
que trés vezes a registrada entre a populacao
como um todo (C.N.J., 2020, p. 2).

Apesar da Recomendacao 62, do C.N.J., de 17 de marco de
2020, que “Recomenda aos Tribunais e magistrados a adocao
de medidas preventivas a propagacao da infeccao pelo novo
coronavirus, covid-19, no ambito dos sistemas de justica penal
e socioeducativo”,'* as Varas de Execugoes Penais dos estados
nao agilizaram a contento as recomendacoes do C.N.J., man-
tendo ainda presas muitas pessoas que poderiam estar em pri-
sao domiciliar, conforme determina a referida Recomendacao.

Por sua vez, os 6rgaos responsaveis pelo Sistema Prisional
dos estados nao estao sendo transparentes em suas informa-
¢oes quanto aos procedimentos tomados para o controle da
pandemia nas prisoes e nos hospitais de custodia. Esse fato tem
trazido muito sofrimento para as familias que ficaram sem noti-
cias de seus familiares presos, pois as visitas foram suspensas.
Em alguns estados, as familias ndo puderam levar alimentos,
roupas e material de higiene, o que muito preocupa a elas.

O Mecanismo Nacional de Prevencao e Combate a Tortura
divulgou a Nota Técnica n.° 5" em que apresenta as orienta-
coes gerais de cuidado as unidades de privacao de liberdade e
aponta as medidas mitigadoras e recomendacoes necessarias,
como: 1 - O desencarceramento e desinstitucionalizacao com
recomendacoes ao Governo Federal, aos Tribunais de Justica
(reforcando a Recomendacao n.° 62 do C.N.J.), ao Ministério

196 Disponivel em: https://www.cnj.jus.br/wp-content/uploads/2020/03/62-Reco-
menda%C3%A7%C3%A30.pdf. Acesso em: 08 mar. 2021.

197 Disponivel em: https://mnpctbrasil.files.wordpress.com/2020/03/nota-5_ppl_co-
rana-virus_mnpct.pdf. Acesso em: 08 mar. 2021.
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Publico e as Secretarias de Saude das Unidades da Federacao
e dos municipios; 2 - O contato com o mundo exterior, com re-
comendacoes aos(as) gestores de instituicoes de privacao de li-
berdade; 3 - Os canais e fluxos de dentincias e controle externo;
4-A Provisao de material de higiene e cuidados basicos; e 5 - A
garantia de tratamento e cuidados adequados em saude, como
0 que cabe as equipes técnicas de saude e demais profissionais
das unidades, a realizacao de mapeamento e imediata sepa-
racao dos publicos de risco dentro de cada estabelecimento,
como definidos pela Portaria n.° 07/2020 do Ministério da Saude
e do Ministério de Justica e Seguranca Publica.'®

No entanto, ao longo da pandemia da covid-19 e em ra-
zao do aumento de casos de pessoas contaminadas nas peni-
tenciarias brasileiras, as pessoas privadas de liberdade ficaram
sem contato com seus familiares, sem atividades em grupo
(escolares, de trabalho, lazer, atendimentos em grupo, etc.),
0 que aumentou significativamente o nivel de tensao nas uni-
dades. As dificuldades em obter informacoes das Secretarias
de Administracao Penitenciaria ou 6rgaos afins nos estados da
federacao sobre os acontecimentos no interior das unidades
deixou os familiares muito angustiados, conforme apontado
no Relatério da pesquisa “Impactos da Pandemia nos familia-
res das pessoas Presas” realizado na cidade de Sao Paulo pelo
Nucleo de Estudos da Burocracia, da Fundacao Getilio Vargas
(EAESP/FGV, julho 2020)'* na qual participaram 1.283 parentes
de pessoas em privacao de liberdade. Esse estudo revelou que
69,6 % das familias apontaram estar sem qualquer informacao
ou contato com o familiar preso. Entre os que tinham conse-
guido manter algum tipo de contato, 27,1 % informou que o

198 Dispoe sobre as medidas de enfrentamento da emergéncia de saide publica
previstas na Lei n.° 13.979/2020, no ambito do Sistema Prisional. Disponivel em:
http://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-interministerial-n-7-de-18-de-marco-
-de-2020-248641861. Acesso em: 08 mar. 2021.

199 Disponivel em: https://neburocracia.files.wordpress.com/2020/07/rel04-familia-
res-presos-covid-19-depoimentos-v3.pdf. Acesso em: 08 mar. 2021.
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acesso tem se dado principalmente por meio de cartas e, mes-
mo assim, relatam que as cartas tém demorado para chegar e,
muitas vezes, nao chegam. Para 54,1 %, as condicOes de saude
do(a) preso(a) sao a principal preocupacao no atual contexto
em que as visitas foram restringidas como medida para redu-
zir a disseminacao da doenca; 74,5 % das familias afirmaram
nao acreditar que o(a) advogado(a) ou defensor(a) publico(a)
possa proteger o seu familiar preso no contexto atual; 96,6 %
das familias alegaram nao ter recebido qualquer suporte da
Secretaria de Administracao Penitenciaria do estado de Sao
Paulo. Cumpre informar que “[...] no final de 2020 as visitas
presenciais e atendimentos de advogados foram retomados
gradualmente na maioria dos estados” (C.N.P.C.P, 2021).

Ainda sob os efeitos da pandemia e ja sobre a vacina-
cao, em um cronograma inicial o Ministério da Saude excluiu
as pessoas privadas de liberdade da lista das prioridades de
imunizacao contra a covid-19,2® o que provocou reagoes di-
vergentes. Esse tema gerou debates entre a populacao em ge-
ral e os(as) especialistas que defendem que esse grupo esteja
entre os prioritarios, devido ao alto risco de exposicao entre
si e o impacto aos(as) funcionarios do Sistema Prisional e a
sociedade?’!. Ao final, a versao apresentada pelo Ministério
da Saude do “Plano de Operacionalizacao da Vacina contra a
covid-19”%2 incluiu as pessoas privadas de liberdade e os(as)
funcionéarios(as) do sistema de privacao de liberdade.

200 Disponivel em: https:/noticias.uol.com.br/saude/ultimas-noticias/reda-
cao/2020/12/09/governo-exclui-presos-das-prioridades-para-vacinacao-contra-a-co-
vid-19.htm. Acesso em: 8 mar. 2021.

201 Disponivel em: https://gl.globo.com/bemestar/vacina/noticia/2020/12/20/por-
-que-especialistas-defendem-que-presos-estejam-entre-grupos-prioritarios-na-va-
cinacao-contra-a-covid-19.ghtml. Acesso em: 8 mar. 2021.

202 Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-br/Coronavirus/vacinas/plano-na-
cional-de-operacionalizacao-da-vacina-contra-a-covid-19. Acesso em: 8 mar. 2021.
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O Conselho Nacional de Politica Criminal e Penitencia-
ria (C.N.P.C.P.) também publicou a Resolucao n.° 14/20212%
recomendando a priorizacao da vacinacao dos(as) servido-
res(as) do Sistema Prisional no “Plano de Operacionalizacao
da Vacina contra a covid-19”,2 por estes(as) serem o princi-
pal ponto de contato entre os(as) presos(as) e o mundo exte-
rior. Dentre as justificativas apontadas, o C.N.P.C.P. informou
que a taxa de infeccao entre pessoas privadas de liberdade
em comparacao com a populacao brasileira foi 47 % maior e
letalidade 87 % menor, mas que “[...] a vacinacao de policiais
penais, bem como demais servidores que atuam no sistema
prisional torna-se essencial para a manutencao da prestacao
de servico publico sob risco de afetar a Seguranca Publica”.
E, além disso, caso ocorra o aumento do niamero de casos
de infeccao nas unidades prisionais, havera maior dispéndio
financeiro (com prevencao e assisténcia a saide e também
com escoltas de presos em deslocamento para servicos de
saude) e esses recursos, segundo apontaram, poderiam ser
investidos em outras areas que carecem atencao.

Em relacao a atuacao profissional da Psicologia no Sis-
tema Prisional durante a pandemia da covid-19, o Conselho
Federal de Psicologia, em marco de 2020, preocupado com
a saude das(os) psicologas(os) e com a qualidade do exer-
cicio profissional, enviou o Oficio-Circular n.° 40/2020/GTec/
CG-CFP-“Carta de Recomendacoes sobre Coronavirus do
Conselho Federal de Psicologia”?® aos(as) gestores(as) publi-
cos(as), empregadores(as) e usuarios(as) de servicos psico-
l6gicos em todo o territorio nacional, recomendando a “sus-
pensao imediata de atividades profissionais do psicélogo na

203 Disponivel em: https://www.gov.br/depen/pt-br/composicao/cnpcp/resolucoes/
resolucoes-2021/resolucao-cnpcp-14-de-2021.pdf/view. Acesso em: 8 mar. 2021.
204 Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2021/janeiro/29/
PlanoVacinaoCovid_ed4_15fev21_cgpni_18h05.pdf. Acesso em: 8 mar. 2021.

205 Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2020/03/SEI_CFP-
0214041-0f%C3%ADcio-Circular_.pdf. Acesso em: 08 mar. 2021.
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modalidade presencial, com excecao daquelas comprovada-
mente emergenciais”, dentre outras, priorizando as medidas
preventivas para evitar a propagacao da covid-19 e proteger a
saude da(os) mesmas(os) e da sociedade.

Como o Sistema Prisional foi considerado um espaco de
servico essencial na pandemia, em abril de 2020, o CFP emitiu
a “Nota sobre a atuacao de psicélogos no Sistema Prisional em
relacao a pandemia do novo coronavirus”,?*® com orientacoes
para a categoria, baseadas nas recomendacoes da O.M.S., do
Ministério da Saude, da Organizacdo Panamericana de Saude
(O.PA.S.) e no Cédigo de Etica Profissional do Psicélogo.

Muitas(os) profissionais estao trabalhando remotamen-
te, dependendo do tipo de trabalho que realiza, ou presencial-
mente em regime de plantao, principalmente nas unidades
hospitalares, inclusive os H.C.T.P, entretanto, nem todas(os)
receberam de suas Secretarias os Equipamentos de Protecao
Individual (E.P1.) para trabalharem presencialmente, ficando a
cargo das(os) préprias(os) profissionais levarem de casa seus
equipamentos, principalmente mascaras e luvas.

Desse modo, sustentadas(os) por esses documentos,
as(os) psicologas(os) do Sistema Penitenciario brasileiro, de
acordo com as especificidades de seu trabalho e das caracte-
risticas das unidades prisionais e hospitalares, buscaram en-
contrar modos possiveis de trabalho, remoto ou presencial,
que garantisse a assisténcia necessdaria as pessoas privadas
de liberdade e aos seus familiares.

Além disso, é importante, neste momento, que as(os)
psicologas(os) se engajem nas lutas pela garantia dos direi-
tos humanos: ha um genocidio em curso, sendo que as pes-
soas que mais morrem por covid-19 sao mulheres, pobres e

% Disponivel em: https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2020/04/NOTA-
SISTEMA-PRISIONAL-2-.pdf. Acesso em: 08 mar. 2021.
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pessoas pardas e/ou pretas.?’’ E, ao trabalhar no Sistema Pe-
nitenciario, que é basicamente formado por pobres e negros
convivendo em espacos superlotados, num ambiente com
precariedade das estruturas fisicas e auséncia de insumos
basicos, cabe as psicologas e psicélogos do Sistema Prisional
brasileiro uma importante reflexao:

Segundo Michel Foucault (1976/2010), matar nao é
somente o ato de tirar a vida, mas também o poder
de fazer morrer, de expor a morte. Esta modalida-
de de poder expoe, frontalmente, como essa pers-
pectiva de confinamento opera e a que projeto ela
esta aliada. A precariedade de politicas publicas, a
negacao de direitos e garantias individuais, a poli-
tica criminal orientada a matar e a politica peniten-
ciaria orientada a encarcerar sao alicerces de um
projeto racista de sociedade, onde vidas negras
pouco importam (BICALHO; et al., 2020).20

A pandemia da covid-19 veio escancarar nao s6 as maze-
las do Sistema Prisional brasileiro, como também “[...] a his-
torica existéncia da desigualdade social [...]. Para uns (umas),
politicas de vida. Para outros(as), politicas de morte. Quem
Sao 0s uns e quem sao os outros? Quem sao as umas e quem
sao as outras?” (BICALHO; et al., 2020).

207 Disponivel em: https://www.dw.com/pt-br/mulheres-e-negros-s%C3%A30-os-mais-
-afetados-pela-covid-19-no-brasil-aponta-ibge/a-54303900. Acesso em: 08 mar. 2021.
208 Disponivel em: https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102
-71822020000100412&Ing=en&nrm=iso&tlng=pt. Acesso em: 08 mar. 2021.
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APENDICE B - A POLICIA PENAL E 0S
IMPACTOS PARA A PSICOLOGIA

Em meio ao processo de escrita desta segunda edicao
das Referéncias Técnicas, alguns acontecimentos atravessa-
ram a Psicologia no ambito do Sistema Prisional que mere-
cem um breve comentario e questionamentos para reflexoes.
Fruto de um contexto nacional atual de politica de seguranca
publica que prioriza uma acao mais repressora, ganha cor-
po um antigo desejo dos(as) agentes penitenciarios de se in-
cluirem dentre os 6rgaos de seguranca publica descritos no
artigo 144, inciso VI da Constituicao Federal, alcancando a
categoria de policia: a Policia Penal.

Esse desejo se transformou em realidade em dezembro
de 2019 quando foi aprovada a Emenda Constitucional (E.C.)
n.° 104%® que cria a Policia Penal, 6rgao responsavel pela se-
guranca do Sistema Prisional federal, estadual e distrital, que
incorpora e nomeia como policia penal todos(as) os(as) servi-
dores(as) de carreira lotados(as) em estabelecimentos prisio-
nais brasileiros. Cabera a cada estado da federacao a regula-
mentacao dessa nova categoria profissional.

No que tange as(aos) profissionais da Psicologia inseri-
das(os) e atuando nas prisoes, essa mudanca gera enormes
incertezas e possiveis contradicoes quanto as suas funcoes e
atribuicoes. Afinal, psicologas e psic6logos podem ser con-
sideradas(os) policiais penais? Ao nomear-se policiais pe-
nais, a questao que se apresenta é sobre os modos de geren-

209 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/Emendas/
Emc/emc104.htm#art3. Acesso em: 08 mar. 2021.
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ciamento e governo que as ciéncias psicologicas passam a
adotar sobre a vida das pessoas em privacao de liberdade. O
exercicio da autoridade baseado no poder estatal de policiar
a vida coloca a(o) psicéloga(o) em dilemas éticos sobre seu
fazer nas prisdes que podem gerar duplicidade e ambiguida-
de de funcoes e posicoes assumidas.

Esse discurso policialesco direciona as atividades no
Sistema Prisional quase que exclusivamente para acoes de
custodia e seguranca, fazendo com que as atividades desen-
volvidas pela Psicologia também sejam voltadas para atuacao
policial, de dimensao repressiva, fiscalizatoria e reguladora, o
que vai de encontro ao exercicio ético e técnico da profissao,
direcionado para o tratamento da pessoa presa e da insercao
social no contexto prisional. Ao colocar em risco o trabalho
de atencao e inclusao social desenvolvido pelas(os) servido-
ras(es) psicélogas(os) nos ambientes prisionais, tal nomeacao
coloca a Psicologia como mais um instrumento de fiscaliza-
cao, controle e ajustamento de condutas e comportamentos
considerados moral e socialmente inadequados, reprovaveis
e condenaveis. Especialmente no Sistema Prisional que trata
ininterruptamente de questdes que envolvem atos considera-
dos desviantes da norma, fazendo com que os sujeitos estejam
sob judice do sistema estatal penal exatamente porque infringi-
ram os chamados tipos penais, os(as) profissionais da satde e
assisténcia devemn constantemente analisar as suas praticas a
fim de nao sucumbirem a hegemonica l6gica normatizadora e
regulatoria, em nome de uma suposta defesa social.

Sobre o lugar da Psicologia na execucao penal, o Siste-
ma Conselhos de Psicologia ja se manifestou anteriormente2'
a favor da inclusao das assisténcias e do chamado tratamento
penal (atencao integral a pessoa privada de liberdade) na PEC
da Policia Penal, sendo tais acoes executadas por areas espe-
cificas e especializadas da salde e da assisténcia, conforme

% Disponivel em: https://site.cfp.org.br/cfp-e-crp-rs-apoiam-inclusao-de-trata-
mento-penal-na-pec-da-policia-penitenciaria/. Acesso em: 08 mar. 2021.
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previsto na Lei de Execucao Penal 7210/84. “Considerando os
principios éticos que sustentam o compromisso social da Psi-
cologia, acreditamos que o trabalho desenvolvido no campo
da execucao penal deve objetivar o tratamento da pessoa pre-
sa, a promocao da saude e do bem-estar, por meio de suporte e
acompanhamento psicossocial, de modo a zelar pela garantia e
promocao dos direitos dos sujeitos encarcerados” (CFP, 2018).

Nesse sentido, enfatiza-se, aqui, que um dos objetivos
das intervencoes psicologicas é fomentar no sujeito uma po-
sicao responsavel por si, pelo que faz e pelas consequéncias
oriundas deste fazer. Tal fim € incompativel com intervencoes
externas repressivas que visam controlar e adaptar as pessoas
a cultura submissa e alienada do sistema penal. O poder de
policia, baseado na disciplina, fiscalizacao e seguranca do
Sistema Prisional, exclui a capacidade do sujeito de governar
a sua propria vida e o processo de autonomia tao necessario
para que as pessoas vivam em coletividade e tenha como fun-
cao social a contribuicao para a melhoria das relagcoes sociais
como um todo. Este é o grande desafio tanto para os(as) res-
ponsaveis pela seguranca e disciplina dos estabelecimentos
prisionais quanto para os(as) responsaveis pelo cuidado e pela
potencializacao da vida e da saude dos sujeitos encarcerados.
Para isso, o Sistema Prisional, como um todo, deve estar volta-
do ao acolhimento dos diferentes modos de ser e sustentado
por principios constitucionais que regem uma sociedade plu-
ral, cidada e que vise a autonomia.

Diante deste cenario, cabe uma pergunta-intervencao: o
que € a Psicologia? “Muito vulgarmente que a filosofia coloca
para a psicologia a questao: dizei-me em que direcao tendes,
para que eu saiba o que sois? Mas o filésofo pode também se
dirigir ao psicélogo sob a forma de um conselho de orientacao,
e dizer: quando se sai da Sorbonne pela rua Saint-Jacques, po-
de-se subir ou descer; se se sobe, aproxima-se do Pantheon,
que é o Conservatoério de alguns grandes homens, mas se se
desce dirige-se certamente para a Chefatura de Policia” (CAN-
GUILHEN, 1973, p. 123).
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