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Introdução: A Covid-19 é uma doença infectocontagiosa de alto potencial de 
contaminação que apresenta um espectro clínico variando de pessoa para 
pessoa. Controlar a pandemia tem sido um desafio mundial. Instituições 
públicas e privadas estão se reinventando a cada dia na tentativa de combater 
o Covid. Objetivo: desenvolver ações de prevenção e enfrentamento da Covid-
19 no Presídio Regional de Santa Cruz do Sul, a partir da elaboração um Plano
de Contingência que prevê um fluxo de entrada com período de isolamento e
triagem de saúde a fim de evitar a propagação do vírus através do contato de
novos apenados com os que já estão recolhidos no sistema prisional, bem
como, os servidores penitenciários. Método: A unidade prisional foi
reorganizada, sendo que, três celas foram destinadas para o isolamento de
apenados novos que derem entrada no sistema prisional e uma cela foi
destinada para sintomáticos respiratórios. O custodiado, ao dar entrada no
presídio, será recebido pelo supervisor que faz um Check list das condições e
demandas de saúde do mesmo, observando sintomas de gripe, temperatura,
saturação, estado geral, doenças crônicas e uso de medicações. A entrada nas
celas de isolamento é por corte. Todo apenado que der entrada na casa
prisional, na semana 1, será alojado na cela 1, posteriormente na cela 2 e 3. Ao
final da semana de entrada de cada cela, a cela será congelada por 14 dias
após a entrada do último custodiado. Quando concluir o período de ocupação
da terceira cela, ao término da terceira semana, os apenados da cela (1) já
finalizaram o período mínimo de isolamento de 14 dias, sem contato com novas
entradas. Após o período de isolamento é realizada a  triagem pela a unidade
de saúde e pelo setor técnico da casa prisional. Assim, os apenados estarão



liberados para serem transferidos para as galerias do presídio. Resultados: Na 
triagem de saúde são avaliadas questões de saúde, uso de medicações, uso 
de álcool ou drogas, doenças pré-existentes, bem como, a testagem rápida de 
Sífilis, HIV, Hepatite B e C, COVID-19 e coleta de escarro. Também são feitos 
encaminhamentos sociais, contato com familiares e avaliado o interesse e 
possibilidade de desenvolver atividades laborais. Do início da execução do 
plano de contingência, na segunda quinzena de maio, até a primeira quinzena 
de setembro, foram realizadas 125 triagens. Destes, 2 (2,5%) apenados, 
apresentaram BAAR positivo, 2 (2,5%) tiveram resultado reagente para 
Hepatite C, e, nenhum reagente para Hepatite B. Ainda, 3 (3,75%) apenados 
positivaram para HIV. 5 (6,2%) apresentaram teste reagente para COVID-19. 
E, 15 (18,7%) apenados apresentaram resultado reagente para Sífilis. 
Também, era investigado se o custodiado havia feito a imunização contra a 
gripe Influenza, sendo oferecida ao mesmo. Ainda, das 125 pessoas presas 
neste período, e que passaram pela triagem, 6 (7,5%) foram encaminhados 
para algum trabalho laboral. Considerações Finais: Desta forma, foi possível 
realizar diagnósticos de doenças infectocontagiosas na porta de entrada do 
sistema, evitando surtos e a propagação de novos casos, bem como, retomar 
ou dar continuidade de tratamento de saúde. Ainda, por meio de uma escuta 
inicial ao apenado, foi possível oportunizar caminhos alternativos de trabalho e 
recuperação dentro do sistema prisional, principalmente para os apenados 
primários. Os resultados deste trabalho reforçam a concepção de que a 
população privada de liberdade compõe um grupo vulnerável as doenças 
infectocontagiosas. Ressalta-se a importância da atuação da equipe em saúde 
e do setor técnico no que diz respeito a prevenir doenças e promover a 
manutenção da saúde, respeitando a singularidade dos apenados dentro do 
sistema prisional fazendo valer a máxima, Saúde é direito de todos e dever do 
Estado.  
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