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RESUMO

Objetivos: relatar a experiéncia de elaborar e implementar o projeto assistencial de
enfermagem com maes e bebés na prisdo. Métodos: trata-se de um relato de experiéncia
sobre o projeto assistencial de enfermagem com maes e filhos na prisao, tendo como
eixo norteador conceitos winnicottianos sobre a relagdo mée-bebé. Resultados: foram
realizadas consultas de enfermagem em puericultura, rodas de conversa tematicas e
confeccao de artefatos para o estimulo ao desenvolvimento infantil, além de cuidados a
saude da mulher. O impacto positivo do projeto tornou-o um programa de educacdo em
saude. Consideragdes Finais: elaborar o projeto assistencial de enfermagem estimulou
outros modos de prestar cuidados e implementa-lo, utilizando os conceitos winnicottianos.
Recomenda-se que instituicdes formadoras considerem a prisao e os individuos que la
estdo como campo do processo de aprendizagem dos profissionais de satde.
Descritores: Sauide Materno Infantil; Desenvolvimento Infantil; Saide da Crianca; Prisdes;
Enfermagem.

ABSTRACT

Objectives: to report the experience of designing and implementing the nursing care
project with mothers and babies in prison. Methods: this is an experience report about
the nursing care project with mothers and children in prison, having as a guiding axis
Winnicottian concepts about the mother-baby relationship. Results: nursing consultations
were held in childcare, thematic conversation circles and the manufacture of artifacts to
encourage child development, as well as women’s health care. The positive impact of the
project has made it a health education program. Final Considerations: elaborating the
nursing care project encouraged other ways of providing care and implementing it, using
Winnicottian concepts. It is recommended that training institutions consider the prison
and the individuals there as a field in the learning process of health professionals.
Descriptors: Maternal and Child Health; Child Care; Child Development; Prisons; Nursing.

RESUMEN

Objetivos: informar la experiencia de elaborar e implementar proyecto asistencial de enfermeria
con madres y bebés en la carcel. Métodos: se trata de relato de experiencia sobre proyecto
asistencial de enfermeria con madres e hijos en la prision, teniendo como eje orientador
conceptos winnicottianos sobre la relaciéon madre-bebé. Resultados: se realizaron consultas de
enfermeria en puericultura, ruedas de conversacién teméticas y confeccion de artefactos para el
estimulo al desarrollo infantil, ademas de cuidados a la salud de la mujer. El impacto positivo del
proyecto lo convirtié en un programa de educacion en salud. Consideraciones Finales: elaborar
el proyecto asistencial de enfermeria estimulé otros modos de prestar cuidados e implementarlo,
utilizando los conceptos winnicottianos, se mostré apropiado. Se recomienda que instituciones
formadoras consideren la prisién y los individuos que alli estan como campo del proceso de
aprendizaje de los profesionales de salud.

Descriptores: Salud Materno-Infantil; Desarrollo Infantil; Salud del Nifio; Prisiones; Enfermeria.
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INTRODUCAO

A taxa de mortalidade infantil no Brasil apresentou, nas ultimas
décadas, grande queda. Mesmo com esse avan¢o, em 2017 regis-
trou-se alta de 4,19%, chegando a 14,9 por 1000 nascidos vivos,
sendo 6,7% no periodo neonatal precoce devido a prematuridade,
anomalias congénitas, asfixia no parto e sepse neonatal™?.

Acdes de promocgéo e prevencao a satide devem se iniciar no
pré-natal, para que o parto e o puerpério imediato ocorram de
modo saudavel. Entretanto, serd pouco produtivo se essas acdes
de saude forem restritas a apenas esses momentos. Portanto, de-
ve-se garantir que mae e bebé, ao longo do primeiro ano, sejam
prioridades no cuidado a saude, principalmente nos primeiros
seis meses, periodo de adaptacdo entre ambos, com maior risco
para dificuldades de diversas ordens®.

Sabe-se que crescimento e desenvolvimento sao indicadores
importantes da satide do bebé, o que determina monitoramento
constante e intervencdo, quando necessdria, de modo a promo-
ver todo o potencial do binémio mae-bebé. Dentre os cuidados,
destaca-se a amamentacao que, para além do valor nutritivo,
é o fundante da relacdo mae-bebé, facilitando a aquisicao e a
manutencao do vinculo para toda a vida“®.

O desenvolvimento é um processo continuo, sendo que o bebé
encontra-se na fase de dependéncia absoluta, que determina que
para crescer, além de um ambiente satisfatério, é necessario a‘mae
suficientemente boa; ou seja, que possa atender as necessidades
fisicas e emocionais do bebé®, sendo que a tendéncia inata para
cuidar dos filhos é a maternidade, e a disponibilidade psiquica é
intitulada de maternagem®.

Se a maternidade exige adaptacdes, para a mulher encarcerada,
as necessidades sdo ainda maiores, visto que ela tem que lidar
também com o impacto de estar presa e impedida, judicialmente,
do direito de ir e vir.

Considerando as disposi¢des legais que garantem os direi-
tos humanos e os da crianca, a Politica Nacional de Atencéo
as Mulheres em Situacéo de Privacdo de Liberdade afianca a
permanéncia do bebé junto a mae, pelo periodo minimo de seis
meses, para que essas possam amamentar, inclusive com espa-
¢os apropriados para tal”. Contudo, ndo sao todos os Estados
brasileiros que cumprem a legislacdo, podendo a mae e o bebé
serem separados precocemente ou permanecerem juntos, mas
em celas com condic¢des inadequadas®.

Aidade da separacdo entre mae e filho é um fator importante
para as consequéncias que virdo. A partir dos dois anos, a com-
preensdo da crianca se amplia e ela interage com as situacdes
que a cerca. Portanto, antes dos dois anos, a privacdo materna
pode causar efeitos negativos®. Assim, no contexto de prisao,
mesmo que por tempo limitado, mae e filho precisam aproveitar
todo o potencial dessa relacéo.

O profissional de enfermagem, em especial o enfermeiro,
pode contribuir para estimular a relagdo saudavel entre méae e
bebé, considerando que a sua formacdo compreende a visdo
de mée e bebé, para além dos aspectos bioldgicos, mas como
pessoas que, para existirem, precisam do cuidado e da atencéo
de outro ser humano®.

Frente a essas consideracdes fundamentadas por concei-
tos winicottianos®*'", desenvolveu-se projeto assistencial de
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enfermagem com maes e bebés na prisao. Assim, o objetivo
deste estudo é relatar a experiéncia de elaborar e implementar o
projeto assistencial de enfermagem com mées e bebés na prisdo.

METODOS

Elaborando o projeto assistencial de enfermagem para
maes e bebés na prisao

A autora principal realizou um estudo que previa a observacao
de mulheres que maternam na prisao. O projeto foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Secretaria da Administracao
Penitenciéria do Estado de Sdo Paulo (CEP-SAP-SP), conforme
Parecer 1.885.193.

O acesso a uma penitencidria localizada no interior do Estado
de Sao Paulo ocorreu por meio de contato com os dirigentes, e a
primeira visita aconteceu durante a Jornada da Cidadania, ocasiao
em que as reeducandas participam de palestras educativas. Foi
possivel conhecer a Alade Amamentacdo, além de conversar com as
maes que se mostraram muito interessadas em temas sobre saude
da crianca. Isso despertou, tanto no responséavel pelo servico quanto
nos pesquisadores, a ideia do projeto assistencial de enfermagem.

Para tanto, foi elaborado, em parceria, por duas enfermeiras,
autoras deste relato, o projeto de educacao em saude para maes e
bebés de zero a seis meses, que incluiu consulta de enfermagem
em puericultura, rodas de conversa e oficinas para confeccdo de
artefatos para o desenvolvimento infantil, com periodicidade
mensal, sendo aprovado pelo diretor da penitenciaria.

As atividades foram organizadas, tendo como eixo norteador
0s seguintes conceitos winnicottianos: méae suficientemente
boa, ambiente satisfatorio, dependéncias absoluta e relativa,
desadaptacao e desiluséo, satide e brincar®*',

Mae suficientemente boa, ambiente satisfatério e dependéncia
absoluta ja foram conceituados, anteriormente, na introducao
deste artigo®?. Dependéncia relativa é quando o bebé nao
precisa totalmente da mée, embora ainda dependa dela. Esse
conceito estd intimamente relacionado a desadaptacao, que é
quando a mae permite que o bebé va. A desilusdo é quando o
bebé compreende que ele e a mae sdo pessoas distintas. Brincar
é o modo como o bebé adquire experiéncias internas e externas
e, ao adquiri-las, ele conquista a saude® ',

RESULTADOS
Implantando o projeto assistencial de enfermagem

O projeto iniciou com frequéncia mensal e, posteriormente,
tornou-se semanal, por demanda das maes, com anuéncia do
diretor da penitenciaria. Foi organizado no interior da Ala de
Amamentac¢ao, em uma sala em desuso, local para as consultas
de enfermagem em puericultura, com maca, mesa e cadeiras.

Os bebés passam por acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento no servico de atencao basica do municipio,
sendo encaminhados por agentes de seguranca penitenciaria.
Porém, as maes ndao acompanham os bebés, permanecendo
sem orientacao para esclarecimento das duvidas relativas ao
cuidado com o filho.
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Desse modo, foram realizadas consultas de enfermagem em
puericultura, com fins de orientacdo, para dirimir duvidas, propi-
ciar oacompanhamento do crescimento e do desenvolvimento,
além de avaliar, por meio dos relatos das mées, como estava
se dando a relagdo mée-bebé, tendo como foco os conceitos
winnicottianos ja citados.

As consultas de enfermagem em puericultura seguiram as
recomendagdes do Ministério da Saude!'?, com avaliagdo an-
tropométrica - peso e célculo do ganho ponderal, comprimento,
perimetros cefélico e toracico — e anotagao dos parametros nos
gréficos, além dos sinais vitais (temperatura, frequéncias cardiaca
e respiratdria) e avaliagdo do desenvolvimento segundo os marcos
para a idade, com explicacdo concomitante as maes.

A partir das demandas relatadas pelas mées, apds a consulta de
enfermagem em puericultura, aconteciam as rodas de conversa
com temas de interesse das mesmas versando sobre crescimento e
desenvolvimento do bebé; aimportancia da caderneta da crianga;
o estimulo aos sentidos do bebé de audicéo e tato; os sons e o
estimulo a fala; hidratacéo; cuidados com a febre; e alimentacdo da
crianca. Vale destacar que esses temas eram recorrentes, uma vez que
novas maes chegavam, a todo momento, a Ala de Amamentacao.

Especialmente, em relagcdo ao desenvolvimento, as rodas de
conversa reforcavam a importancia do cuidado do bebé pela mae,
além do significado desse cuidado para ambos como individuos
Unicos. Nessas ocasides, emergiram preocupacgdes relacionadas
a futura separacdo entre mae e bebé, oportunidades para que
as enfermeiras pudessem discutir a importancia do preparo da
mae e do bebé para esse evento.

A confec¢ao de artefatos para o estimulo ao desenvolvimento
infantil possibilitou o aprendizado das maes e, ainda, que aguar-
dassem a consulta sem interromper o momento de atendimento
de outras maes. Realizaram-se oficinas de producao de brinque-
dos como mébiles e chocalhos, elaboragao de livros de histérias
para os bebés, livro de texturas, além de artesanato em MDF
(Medium-Density Fiberboard) e EVA (Espuma Vinilica Acetinada).

As maes receberam cuidados de enfermagem, como afericdo
de pressao arterial, avaliagdo das mamas e da inciséo cirtrgica - em
casos de operacéo cesariana. Também com periodicidade mensal,
a pedido da direcdo da penitencidria, e com a colaboragao de um
fotografo, ocorreram sessdes de fotos para acompanhamento
dos bebés. Posteriormente, as fotos foram entregues as maes.

Embora ndo houvesse obrigatoriedade de participacao, ndo
houve recusa em nenhuma das atividades propostas, sendo que
43 maes e bebés participaram do projeto, no periodo de um ano.

Recursos

Para as consultas de enfermagem em puericultura, além do mo-
biliario ja descrito, foi utilizada balanca, antropémetro, fita métrica,
chocalho, potes de encaixe coloridos, termémetro, estetoscdpio.
Para as oficinas, foram utilizados folders, algodao, papel cartao, lixas,
tecidos, feltros, canetas, tintas, madeiras, resinas, desenhos e barban-
tes. Esses materiais foram adquiridos com recursos préprios, sendo
disponibilizados pelas enfermeiras que, a cada encontro, levavam os
que seriam utilizados, a depender da atividade a ser desenvolvida.

Para a utilizacdo dos materiais, houve solicitacdo prévia a
direcdo da penitenciaria, e apenas foram usados os materiais
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autorizados, obedecendo aos critérios de seguranca institucio-
nal. Todos os materiais foram vistoriados, na entrada e na saida,
conforme normas de seguranca estabelecidas pela instituicdo.

Impacto do projeto assistencial de enfermagem

O projeto assistencial de enfermagem foi acompanhando
pela direcao da penitenciaria e, apés um ano de implantacao,
considerando as opinides positivas das reeducandas, tornou-se
um programa de educagdo em saude.

Os bebés apresentaram crescimento/desenvolvimento dentro
do padrao de normalidade. Apenas um necessitou de acompanha-
mento devido ao baixo ganho de peso, com posterior avaliacdo
em servico especializado, estabilizando-se no decorrer dos meses.

Maes, cujos bebés apresentaram refluxo gastroesofagico,
relataram preocupacao com ganho de peso, sendo orientadas,
por vérias vezes, com o auxilio da curva de crescimento de carater
ascendente, evidenciando crescimento continuo.

Considerando o vinculo entre reeducandas e enfermeiras
(autoras deste relato), estas pediam atendimento individual
para conversar sobre o momento da separagao entre mae e filho,
quando a mulher entrega seu filho aos cuidados de familiares ou
instituicdes de abrigamento, e modos de minimizar a auséncia
materna. Nesses momentos, os conceitos winnicotianos foram
essenciais para enfatizar as mées sobre a importancia do cui-
dado que elas vinham dedicando aos filhos, uma vez que, para
muitas, embora multiparas, essa era sua primeira experiéncia de
maternagem pela prépria histéria de vida que incluia drogadicao,
gravidez indesejada ou mesmo prisdes.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo buscou relatar a experiéncia de elaborar e im-
plementar o projeto assistencial de enfermagem com maées e
bebés na prisdo.

Elaborar o projeto assistencial de enfermagem para maes
e bebés na prisdo foi importante para estimular outros modos
de prestar cuidados de enfermagem, tendo como contexto um
ambiente hostil e potencialmente inseguro. Ja aimplantacéo foi
crucial para compreender as diversas situacdes que envolvem
as mulheres/maes privadas de liberdade.

Os conceitos winnicottianos foram muito apropriados para
a conducéo do cuidado de enfermagem, principalmente para
enfatizar os aspectos positivos da maternagem e para refletir
sobre qual o melhor ambiente para cumprimento de pena
quando a reeducanda da a luz no sistema prisional, pois ao
bebé é imposto, por vezes, ambientes inadequados e separacdes
bruscas, sem considerar os prejuizos emocionais tardios. Nao
se trata de desconsiderar os motivos pelos quais as mulheres
foram aprisionadas, mas nao esquecer que os bebés privados
de liberdade precisam de cuidados.

Participar do projeto possibilitou conhecer a estrutura fisica de
uma penitencidria, em particular, da Ala de Amamentacdo onde as
atividades foram desenvolvidas e acompanhar as rotinas da institui-
¢ao, como horarios de refeicdes, abertura e fechamento das celas,
rotina da equipe de profissionais, tarefas de limpeza e organizacéo
realizadas pelas maes. A Alade Amamentacdo se assemelhaaum
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lar, cujas pessoas se relacionam e vivenciam momentos de conflito
e animosidade, como também afeto e solidariedade.

Nesse contexto, as atividades do projeto assistencial de en-
fermagem permitiram atender as demandas das maes e dos
bebés, aproximando-os das crencas e da realidade vivida por
elas, instigando questionamentos sobre o papel do enfermeiro
na assisténcia aos individuos encarcerados e o impacto que as
acoes de enfermagem proporcionam a saude.

O cuidado as mées e aos bebés, de forma integral e humanizada,
evidenciou beneficios a saude fisica, pois problemas identificados
foram sanados, e a saide mental, pelo estabelecimento de vinculo
e pela criacdo de ambiente de suporte emocional.

As atividades, planejadas e implementadas, permitiram vivenciar
nova experiéncia profissional, considerando as especificidades
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do ambiente prisional. Assim, assistir ao bindmio, na prisao,
mostrou-se como oportunidade de crescimento profissional e
de exercicio da cidadania.

As limitagdes relacionais ocorreram, pois, inicialmente, agentes
de seguranca penitencidria ficavam préximas, impedindo que
as maes expusessem suas duvidas. Porém, a medida em que a
instituicao apoiava o projeto, a observacao tornou-se menos
cerceadora. Com relacdo a entrada dos materiais, alguns foram
substituidos em funcdo das normas de seguranca.

Recomenda-se que instituicdes formadoras considerem a
prisdo e os individuos que 14 estdo como campo do processo
de aprendizagem dos profissionais de saude, ja que é essencial
unir esforcos da sociedade para interromper o ciclo de violéncia
da sociedade moderna.

REFERENCIAS

1. Franca EB, Lansky S, Rego MAS, Malta DC, Franca JS, Teixeira R, et al. Leading causes of child mortality in Brazil, in 1990 and 2015: estimates
from the Global Burden of Disease study. Rev Bras Epidemiol. 2017;20(Suppl 1):46-60. doi: 10.1590/1980-5497201700050005

2. Migoto MT, Oliveira RP, Silva AMR, Freire MHS. Early neonatal mortality and risk factors: a case-control study in Parana State. Rev Bras

Enferm. 2018;71(5):2527-34. doi: 10.1590/0034-7167-2016-0586

3. Silva EP, Lima RT, Os6rio MM. Impact of educational strategies in low-risk prenatal care: systematic review of randomized clinical trials. Ciénc
Saude Colet. 2016;21(9):2935-48. doi: 10.1590/1413-81232015219.01602015

4,  Gaiva MAM, Monteschio CAC, Moreira MDS, Salge AKM. Avaliacéo do crescimento e desenvolvimento infantil na consulta de enfermagem.

Av Enferm. 2018;36(1):9-21. doi: 10.15446/av.enferm.v36n1.62150

5. Winnicott DW.Tudo comeca em casa. Sdo Paulo: Martins Fontes; 2011. 304 p.

6.  Winnicott DW. A preocupacdo materna primdria. In: Da pediatria a psicanalise: obras escolhidas. Rio de Janeiro: Imago; 2000. p. 218-32.

7. Ministério da Justica (BR). Politica Nacional de Atencao as Mulheres em Situacdo de Privacao de Liberdade e Egressas do Sistema Prisional.
Documento Basilar para a Elaboracéo da Portaria Interministerial MJ/SPM n° 210/2014. Departamento Penitenciario Nacional. Brasilia:

Ministério da Justica; 2014.

8. Fochi MCS, Higa R, Camisao AR, Turato ER, Lopes MHBM. Experiences of pregnant women in prison situation. Rev Eletr Enf. 2017;19:a57. doi:

10.5216/ree.v19.46647.

9. Dias EO. Os estagios da dependéncia e da independéncia relativas. In: A teoria do amadurecimento de D. W. Winnicott. Rio de Janeiro:

Imago; 2003. p. 227-310.

10.  Winnicott DW. Mais ideias sobre os bebés como pessoas. In: A crianga e o seu mundo. Rio de Janeiro: LTC; 1982. p. 95-103.

11.  Winnicott DW. O bebé como pessoa. In: A crianca e o seu mundo. Rio de Janeiro: LTC; 1982. p. 83-8.

12.  Ministério da Saude (BR). Satide da crianca: crescimento e desenvolvimento [Internet]. Brasilia: Ministério da Saude; 2012 [cited 2018
Oct 03]. (Cadernos de Atencao Basica, n° 33). Available from: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_

desenvolvimento.pdf

Rev Bras Enferm. 2020;73(3):€20180932 4 de 4



