850 EDITORIAL

Controle de tuberculose nas prisdes brasileiras: novas abordagens
para um antigo problema

Importante superpopulacao, crescentes taxas de ocupacao, que no pais alcancam 150%
da capacidade prevista chegando a 300%, celas mal ventiladas e sem iluminacao solar, alta
prevaléncia de HIV... sdo muitas as razdes para que a tuberculose (TB) represente um ur-
gente problema para as pessoas privadas de liberdade (PPL). Em alguns estados, a taxa de
incidéncia de TB entre as PPL chega a ser 35 vezes superior a da populagao geral!

Para enfrentar esse flagelo e assegurar as PPL o direito a satide, os profissionais de sau-
de que atuam nas prisdes sdo pouco numerosos, mal remunerados, com contratos de tra-
balho precérios e grande rotatividade. Os programas de controle da TB e HIV/AIDS, quan-
do existem, sdo freqlientemente verticais e prescritivos, em detrimento de uma abordagem
global da satide. Sao também mal inseridos nas redes de satide extramuros que, em alguns
locais, estabelecem cotas para o sistema penitencidrio, limitando o acesso a baciloscopia.
A integracgdo saude e justica nos diferentes niveis de governo e sua articulagdo com as or-
ganizacoes da sociedade civil ainda € insuficiente. O controle social dos servigos de satde
nas prisoes estd mal definido.

Apesar disso, alguns elementos positivos tém aparecido sob a égide dos Ministérios da
Satide (MS) — PNCT, PN AIDS e Area Técnica de Satde no Sistema Penitencidrio — e da Justi-
¢a (M]), e do Projeto Fundo Global (FG). A¢des para controle da TB nas prisoes estao sendo
implementadas: refor¢co da deteccao passiva, implantacao da deteccao ativa, especialmen-
te entre ingressos, melhor supervisao do tratamento e conscientizacao das PPL, de seus
familiares e do pessoal penitencidrio. Em varios estados, a capacidade de diagnéstico foi
reforcada com a criacao de laboratérios intramuros, sob o controle técnico de laboraté-
rios de referéncia, para responder a alta demanda de baciloscopia. A sustentabilidade des-
ses laboratérios vem sendo assegurada por estados ou municipios que, em alguns locais,
tém disponibilizado técnicos em tempo parcial. Pela primeira vez, o manual técnico do MS
destinou um capitulo ao controle da TB nas prisdoes. Um curso de satide no sistema peni-
tencidrio estd sendo elaborado para que gestores e profissionais de satide possam melhor
adequar suas préticas as especificidades do contexto carcerdrio. Projetos de pesquisa vém
sendo desenvolvidos nesse campo, fornecendo bases cientificas e técnicas as instancias
decisdrias, inclusive um programa de iniciativa do FG em parceria com o Departamento
Penitencidrio do MJ e MS, que busca estabelecer diretrizes para construcao e reforma de
prisdoes que levem em conta os imperativos sanitdrios. Finalmente, a superpopulacao das
prisoes é atualmente considerada como um problema que requer solugdes urgentes. No
que se refere a TB e HIV/AIDS, reunides regionais recentemente realizadas por iniciativa
do MS, MJ, FG e ONUDC devem permitir melhor organizar o controle destas endemias nas
prisoes e inscrevé-las na agenda das politicas ptblicas. Essas atividades articulam-se com
a revisdao em curso do Plano Nacional de Satide no Sistema Penitenciario. No entanto, é
preciso insistir, o atendimento das necessidades minimas das PPL estd longe de ser alcan-
¢ado. Sao necessdrios importantes investimentos em recursos humanos e financeiros para
assegurar aos 473 mil brasileiros privados de liberdade o acesso a satide, ndo como privilé-
gio ou por compaixdo, mas como um direito constitucional.
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