EDICAO ESPECIAL

EXTENSAO

GESTACAO E DESENVOLVIMENTO DE BEBES
EM SITUACAO DE CARCERE

Z.S. Carneiro'& M. de L. O. R. Verissimo?

! Bacharel em Servico Social pela Universidade Estadual do Ceara. Assistente Social do Instituto Penal Feminino
Desembargadora Auri Moura Costa. E-mail: za.irasc@hotmail.com; 2 Enfermeira. Professora Doutora da Escola de

Enfermagem da Universidade de Sao Paulo (USP). E-mail: mdlorver@usp.br

Artigo submetido em Julho/2016 e aceito em Outubro/2016

RESUMO

Este artigo objetiva descrever a situagdo das gestagdes,
nascimentos e permanéncia de bebés de mulheres
presididrias e caracterizar os possiveis efeitos dessa
situacdo sobre o desenvolvimento infantil. Como método
utilizou-se a pesquisa documental, bibliografica e
empirica sobre a gestacdo e permanéncia de bebés com
suas maes em ambiente prisional. A pesquisa revelou a
violacdo dos direitos das presas gestantes e dos bebés no
aspecto psicossocial, resultando no medo de estabelecer
apego ao filho; reducdo e fragilizacdo do contato

familiar;  acompanhamento  médico  insuficiente;
alimentacdo deficitaria; e a incerteza de realizagcdo do
parto com a presenca de acompanhante de sua familia.
Os dados relativos ao desenvolvimento dos bebés
mantidos com maes encarceradas revelam a prevaléncia
de ambiente inadequado e ndo estimulador; pouco
contato dos bebés com seus familiares para além de suas
maes; periodo de amamentagdo inferior ao recomendado.
Conclui-se que o cuidado as criangas e mulheres nessa
situacdo precisa ser aprimorado.

PALAVRAS-CHAVE: Cércere. Gestagdo. Bebés.

GESTATION AND BABIES DEVELOPMENT
IN PRISON SITUATION

ABSTRACT

This article aims to describe the situation of
pregnancies, births and permanence of retention female
prisoner’s babies and characterize the possible effects of
this situation on child development. As the method used
was a documental research, literature review and
empirical research about pregnancy and permanence of
babies with their mothers in prison environment. The
survey revealed the rights violations of arrested
pregnant women and infants in the psychosocial aspect,
results in fear to establish commitment to the child;
reduction and weakening of family contact; inadequate

medical care; poor diet; and the delivery performance of
uncertainty with the presence of family companion and
uncertainty at childbirth in the presence of a family
companion. The data relating to the development of
babies kept with mothers incarcerated reveal the
prevalence of inadequate environment and not as
stimulant; babies slightly social interaction with their
families beyond their mothers; breastfeeding period
lower than recommended. It is concluded that the care
to children and women in this situation needs to be
improved.
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INTRODUCAO

O aumento da criminalidade e a situacdo prisional no Brasil frequentemente € tema de
debates e estudos. Ha varias questdes que estes fenbmenos aportam, como a superlotacdo e as
condigdes insalubres dos estabelecimentos penais. Dentre essas questdes, observa-se 0
crescente aprisionamento de mulheres e, como consequéncia, a ocorréncia de gestacdes e
nascimentos de criancas em presidios vem aumentando.

E sabido que uma boa gestacdo deve contar com realizacdo de acompanhamento pré-
natal por profissionais de saude, assim como alimentacdo adequada, descanso e bem-estar
emocional da gestante. Para 0 bom desenvolvimento do bebé, especialistas recomendam que
este seja amamentado e/ou bem alimentado, estimulado conforme sua idade e que tenha seu
calendario de vacinas atualizado, dentre outros cuidados.

Acreditamos ser consenso que prisdo ndo foi pensada para gestantes, tampouco para
bebés. Por se tratar de um ambiente permeado de restricBes, codigos de conduta, rotina bem
definida e, acima de tudo, por se configurar em lugar tenso e violento, a prisdo torna-se local de
comprometimento a uma boa gestacéo e ao desenvolvimento infantil. Some-se o fato de que, no
Brasil, as unidades prisionais apresentam falta de estrutura fisica, de mobiliario e insuficiente
namero de profissionais especializados para o atendimento a esse pubico.

Esse estudo teve como objetivo descrever a situacdo das gestacBes, nascimentos e
permanéncia de bebé&s de mulheres em situacdo de privacdo de liberdade e discutir os possiveis

efeitos dessa situacdo sobre o desenvolvimento infantil.

2 GESTACAO VIVENCIADA NO CARCERE

A gestacdo vivenciada no carcere apresenta uma série de especificidades, das quais
devemos tomar conhecimento para poder promover o desenvolvimento infantil adequado aos
bebés que ali irdo nascer. Somente desta forma é possivel compreender as limitacdes e
possibilidades inerentes a este espaco.

Saul Cypel nos fala que € a partir do pré-natal que se trabalha o desenvolvimento
infantil, por isso a necessidade de compreender os significados de ser méde para uma mulher.
Sdo multiplas as formas e sentidos de uma gravidez, pois as experiéncias sao singulares,
embora se encontrem semelhancas na forma das gestantes se expressarem e interagirem devido

a referéncia que possuem do grupo social ao qual pertencem (CYPEL, 2011, p.16).
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Os aspectos biolégicos de uma gestacdo sdo essenciais, mas também as dimensdes
psicossociais devem ser observadas no intuito de promover um cuidado ampliado a gestante.
Portanto, deve-se assegurar a mulher gravida seu bem-estar fisico, mental e social. Assim
sendo, o apoio de familiares, da comunidade e dos profissionais que lidam com a gestante séo

cruciais, uma vez que

O embrido ou feto reage ndo s6 as condicOes fisicas da méde, aos seus movimentos
psiquicos e emocionais, como também aos estimulos do ambiente externo que a
afetam. O cuidado com o bem-estar emocional da méde repercute no ser que ela esta
gestando (SANTOS, p.19, 2014).

Como o ambiente prisional pode se tornar uma ameaca constante a saide mental da
mée presa, devido seu carater tenso e normatizador, para a detenta gravida o que se observa é
que o estresse da prisdo, somado aos abalos emocionais intrinsecos a gravidez, produz nela uma
desestabilizacdo psicolégica (FERREIRA et al, 2013, p. 8).

Um dos processos psicolégicos que ocorrem durante a gestacdo € a antecipacao
imaginaria do bebé, em que a futura mamde constréi em sua mente a imagem do filho que vai
nascer. Funciona na adaptagdo da mée para as mudangas que ocorrerdo no seu Corpo e sua na

vida. No entanto, segundo Marin, nas presas gestantes

Pode-se pensar que o processo de antecipacdo imagindria fica comprometido, o que
traz questdes importantes sobre os efeitos disso no psiquismo nascente do bebé.
Podemos imaginar como esse processo se torna particularmente dificil para a mulher
encarcerada. Ela ndo tem o apoio de sua rede familiar e social, e nem sempre
consegue o atendimento médico desejado. Como muitas mulheres contemporaneas,
expressam que s6 teriam sossego se pudessem fazer ultrassom todos os dias, e ter um
médico de plantdo para responder a todas as sensa¢es que mais se manifestam como
patologias do que como a vida de um bebé, de “um estranho em mim” (MARIN,
2015, p.11).

O trabalho realizado por Marin (2015) junto as gravidas e maes que aleitam seus bebés
em penitenciarias femininas do Estado de Sdo Paulo apreendeu que algumas delas sentiam
grande dificuldade de perceberem seus filhos na barriga e de se colocarem no papel de mée.
Também quando foram incentivadas a retomar sua histéria familiar, no sentido de melhor
acolherem seus bebés e pensar seu futuro, as gestantes apresentaram resisténcia.

Para a pesquisadora, isso aponta para a perda das referéncias sociais e familiares das
gestantes, que se encontram afastadas de seu local de origem. Ficando como que submersas na
maternidade, que, por um lado, pode parecer sublime, mas, por outro, traz sérios riscos de
despersonalizacdo, colocando inclusive riscos para a saude psiquica do bebé (MARIN, 2015,
p.13).

Segundo a mesma autora, entre os fatores que comprometem o investimento no filho

estdo o medo do apego a uma pessoa a qual elas sabem que permanecerdo em sua companhia
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por pouco tempo, ou seja, ao evitar o vinculo, a presa gestante acredita estar evitando um
sofrimento futuro para si e para o seu bebé. Também o sentimento de medo e/ou culpa por
serem ou terem sido usuarias de drogas e comprometerem a saude de seus bebés, contribui para
0 menor estabelecimento de vinculo desde a gestacao.

Nesse sentido, o contato familiar contribui para que a gestante se sinta segura e
confiante para exercer seu papel, principalmente em ambiente de céarcere. Tendo lacos
familiares fortalecidos, sabe que pode contar com pessoas que lhe dardo apoio emocional
durante o cumprimento da pena e suporte financeiro para a aquisicdo de alimentagédo
complementar e materiais ndo oferecidos pela unidade penal. Também sabem que quando se
desligarem de seus bebés, sua familia sera a responsavel pelos cuidados ao filho.

Quando a mulher gravida recebe apoio emocional e material do parceiro e de outros
que lhe sdo proximos durante todo o processo, seus sentimentos de bem-estar
comunicam-se ao embrido e ao feto, favorecendo o desenvolvimento saudavel do bebé
(SANTOS, 2014, p.19).

Entretanto, verifica-se que a presenca da familia no acompanhamento de gestantes
encarceradas apresenta-se com experiéncias boas e ruins. Pesquisa-acdo realizada no Complexo
Penitenciario da Bahia obteve nas falas das detentas gestantes relatos de presenca e apoio
familiar, mas também de dificuldades de contato, por exemplo, com o pai da criangca que
também se encontrava preso.

No que concerne a assisténcia médica esta previsto na Lei de Execucdo Penal, no §2°,
do art.14, que, quando o estabelecimento penal ndo tiver condi¢bes de prover a assisténcia
médica necessaria ao custodiado, tera que garanti-la através de outros equipamentos de saulde,
mediante autorizacgdo da direcdo da unidade (BRASIL, 1984).

Desde 2003, o Plano Nacional de Saude no Sistema Penitenciario (PNSSP) prevé entre
suas acOes especificas a saude da mulher privada de liberdade a realizacdo de pré-natal,
garantia do acesso das gestantes no atendimento de intercorréncias, partos e assisténcia ao
puerperio, controle do céncer cervico-uterino e de mama, garantindo encaminhamento,
tratamento das doengas sexualmente transmissiveis (DST/AIDS), assisténcia a anticoncepcéo e
imunizacdes (GALVAO; DAVIM, 2013, p. 453).

No entanto, 0 que se observa é a falta do acompanhamento pré-natal regular as
gestantes e as mulheres em puerpério. As causas sdo a auséncia de profissionais habilitados,
escolta para realizagdo em outros locais e falta de equipamento para realizacdo de exames.
Quando existe o atendimento na unidade penal, este é insuficiente, pois quase sempre 0s

profissionais responsaveis ndo conseguem cobrir a demanda.
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No estudo realizado por Galvéo e Davim (2013), a maioria das gestantes (77,8%)
afirmou ndo ter realizado consultas pré-natal. Dentre as que participaram da consulta, a média
foi de duas consultas. A néo realizacdo do pré-natal, principalmente nos trés primeiros meses,
pode comprometer seriamente a saude do bebé, visto que é nesse periodo que se detectam
doencas possiveis de serem tratadas, além de ser capaz de reduzir os partos prematuros e
demais complicagcOes, como assegura Anna Maria Chiesa apud Cypel (2011, p.41):

[...] Quanto mais cedo comecar, melhor, pois ha problemas cujos tratamentos tém
melhor resultado nos trés primeiros meses — como a sifilis —, evitando, assim,
complicacdes para o feto e o recém-nascido. De um modo geral, a assisténcia pré-
natal bem estruturada associa-se a redugdo dos partos prematuros, da frequéncia do
baixo peso ao nascer (os problemas cruciais da saude publica perinatal, na atualidade),
das complicacbes da hipertensdo arterial na gravidez, bem como da transmissdo
vertical de afec¢gdes como HIV e Hepatites, para citar algumas das mais importantes.

As presas gestantes enfrentam ainda ma qualidade e insuficiéncia da alimentacdo. A
variedade de alimentos é pouca, ndo suprindo as necessidades nutricionais de uma gestante.
Muitas vezes sdo os familiares que complementam essa falta, trazendo frutas e outros tipos de
alimentos. As que ndo recebem visitas dependem da solidariedade das companheiras reclusas
para suprirem essas caréncias.

No Estado do Ceara, conforme matéria do jornal O Povo, em margo de 2015, ap6s
entrevistar 16 gestantes do presidio feminino do Estado, obteve-se informacdes de que estas
ficavam das 16 horas até 07 horas sem se alimentarem e ainda, muitas dormiam em pedras de
concreto e usavam vaso sanitario tipo turco (rente ao chdo). Sobre essas questdes, dois dos
trabalhos lidos também ouviram das presas relatos de ma qualidade da alimentacédo e falta de
colchdes.

O momento do parto costuma gerar bastante expectativa a muitas gestantes e nao é
diferente para a gestante presa. E importante e est4 assegurado em lei, a presenca de um
acompanhante na sala de parto, no objetivo de passar seguranga a parturiente, no entanto, isso
ndo € assegurado as presas, pois quando entram em trabalho de parto ndo conseguem
comunicar a familia. Além disso, ndo sabem onde se dara o parto, com que médico e nos casos
da falta de pré-natal, se o filho sera saudavel.

Uma especificidade da gestacdo em ambiente prisional tem a ver com a exposicéo a
riscos e a violéncia direta e/ou velada. Funcionarios, dirigentes e outros profissionais que lidam
com a pessoa presa tém dificuldade de ver essas pessoas como sujeitos de direitos, afinal, séo
criminosos. O senso comum na maior parte da sociedade é de que essas pessoas Sao
merecedoras de sofrimento, portanto, as caréncias da instituicdo e os atos de violéncia se

justificam.
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3 BEBES QUE VIVEM NO CARCERE

Dados de 2013 do Ministério da Justica mostraram que 345 criangas viviam no
sistema penitenciario brasileiro. Essas criangas eram, em sua maioria, bebés de até um ano de
idade (BRASIL, 2008; BRASIL, 2011; BRASIL, 2014).

A presenca e 0 tempo de permanéncia de bebés em estabelecimentos penais gera
polémica entre os autores. Apesar do consenso de que os primeiros cuidados dados pela mée
sd0 essenciais, a0 mesmo tempo, sabe-se que 0 ambiente prisional poderd causar danos ao
desenvolvimento dos bebés que se encontram encarcerados com as maes. Alguns aspectos

positivos e negativos estdo resumidos no enunciado de Ferreira apud Santa Rita:

Nos aspectos negativos se incluem: a vulnerabilidade do contexto de gravidez e
maternidade agravada pela adaptacdo a situacdo de reclusdo, podendo desenvolver
com mais probabilidade periodos de depressdo da mae; o consumo de substancias
psico-ativas, a fragilidade ou inexisténcia de redes de apoio; o elevado nimero de
conflitos existentes em ambiente prisional e as regras prisionais. E sobre os aspectos
favordveis de ndo separacdo da mde-filho, citam-se: a importancia da vinculagdo
maternal para a boa estruturacdo emocional das criancas em fases precoces da sua
vida; os beneficios para as mulheres presas pelo efeito estruturante e contentor de
angustias inerentes ao cumprimento de pena de prisdo (SANTA RITA, 2006, p.130-
131).

O vinculo estabelecido com a mée desde a gestagdo, a importancia da amamentagao
para a saude do bebé e o papel da mae como cuidador primario podem justificar a garantia da
convivéncia da diade dentro dos estabelecimentos penais. Winnicott diz que a mée € o elo entre
0 mundo externo e o bebé, sendo a responsavel por apresentar o estranho, 0 novo ao bebég,
configurando-se em ego auxiliar capaz de proporcionar seguranca ao filho. Através da mée, o
bebé adquire previsibilidade, ou seja, sabe que tera apoio e suas necessidades satisfeitas, assim
0 mundo ndo se apresenta tdo hostil. Nesta relacdo, esta a base para as futuras relagcdes sociais
do bebé (WINNICOTT apud BRUSCATO, 2014, p.36).

O trabalho de Ventura, Simas e Laurozé (2015, p. 613) aponta a Resolugédo n. 4/20009,
do Conselho Nacional de Politica Criminal e Penitenciaria como a lei que apresenta 0s maiores
avancos e melhor entendimento da importancia da garantia desta relacdo, pois apresenta
principios a serem observados, dentre eles: 1) respeito a “ecologia do desenvolvimento
humano”, onde haja espago adequado ao “desenvolvimento infantil em padrdes saudaveis e
uma relacao de qualidade entre a mae e o filho”; 2) Valorizacgao prioritaria da “continuidade do
vinculo materno” e 3) incentivo a amamentacdo, a partir de seus impactos fisicos e

psicolégicos, tanto para a mae, quanto para o bebé.
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Mas o que alguns pesquisadores vém observando é o ndo cumprimento da legislacéo
pela maioria dos Estados brasileiros. A comecar pela previsdo das secOes para gestantes e
parturientes, bercarios para os bebés e creches para as criancas entre seis meses e sete anos de
idade. Muitos estabelecimentos penais, principalmente as cadeias publicas dos interiores nao
contam com esta estrutura e acabam tendo de encaminhar as gestantes para as penitenciarias
proximas das capitais, deixando as mées e o0s bebés longe de sua familia.

Geralmente, existe apenas uma penitenciaria feminina em cada Estado, resultando na
superlotacdo destas unidades que acabam tendo a responsabilidade de receber todas as
gestantes presas de seu Estado. Nelas, a estrutura é um pouco melhor, pois ha local reservado
para estadia das maes com seus bebés. Por outro lado, nem sempre este lugar satisfaz todas as
necessidades dos bebés, ndo oferecendo estimulos adequados a sua idade.

Pesquisa realizada em uma unidade prisional no Estado de Sdo Paulo com finalidade
de conhecer o cotidiano das maes presas com seus bebés, utilizando os itens da escala Infant
and Toddlers Environment Rating Scale Revised — Iters-R (Escala de Avaliagdo de Ambientes
Coletivos para Criancas de 0-30 meses), desenvolvida por Harms, Cryer e Clifford (2003), nos

Estados Unidos, sobre o item espaco e mobiliario, observou que:

[...] em toda a unidade ndo ha espacos de estimulagdo aos bebés, ndo hé brinquedos, as
paredes sdo todas da mesma cor, com excecdo de alguns quartos que tém colado nas
paredes imagens de revistas, desenhos, etc., logo as estimulages dos bebés ficam sob
responsabilidade das mées (STELLA, 2010, p.37).

A falta de um ambiente que propicie estimulos aos bebés encarcerados se da pelo fato
destes ndo se regerem pelos ditames da Politica de Educacdo Infantil e, por isso, ndo se
vincularem a uma acgdo pedagogica, servindo apenas para separar as presas com bebés das
demais. Pode-se afirmar que os Estados ndo possuem definicdo clara sobre esses espacos de
creche e bercario em instituicbes prisionais e o pior, ha insuficiente preocupacdo com a
Primeira Infancia, com as dimens6es de salude, de educacdo, emocional e cognitiva de uma
crianga (SANTA RITA, 2006, p.147).

A propria restricdo do espaco, onde os bebés tém somente os limites do prédio do
bercario ou creche para explorar, é suficiente para comprometer seu desenvolvimento, pois
impossibilita o passeio por outros ambientes, sentir outros cheiros, ouvir outros sons, além
daqueles ja conhecidos. Quando aprendem a andar, torna-se mais complicado, porque o natural
é 0 bebé querer explorar seu novo aprendizado e sair caminhando livremente.

Os bebés que se encontram no cércere junto as suas maes tém ainda o contato com a
familia diminuido, veem seus pais, irmédos e avos eventualmente. Muitos dos pais destes bebés

também se encontram reclusos, quando ndo se encontram no interior do Estado. As familias
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esbarram na dificuldade financeira para custear o deslocamento até as penitenciarias, nisso até
os alimentos e materiais complementares fornecidos pela unidade prisional ficam
comprometidos.

Através dos trabalhos analisados percebemos que todas essas limitagdes do ambiente
prisional comprometem principalmente o desenvolvimento psicossocial dos bebés. Um desses
estudos, realizado na Argentina, em uma prisdo feminina localizada a 30 km da cidade de
Buenos Aires, concluiu que: 1) ha uma alta proporcdo de criangas em risco de problemas
emocionais; 2) os conhecimentos sobre praticas de educacdo infantil das méaes eram mais
pobres do que os de mées residentes na cidade de La Plata; 3) a propor¢do de criangas com
suspeita de problemas de desenvolvimento ndo foi diferente daquela encontrada nos centros de
salde, mas os bebés da unidade estudada tiveram uma relacdo de desenvolvimento
discretamente menor do que tedrica normal (LEGARRAGA et al, 2011).

O mesmo se percebeu no estudo realizado por TOLOTTI et al., para o qual,

Segundo a literatura, filhos de maées encarceradas apresentam maiores
vulnerabilidades no desenvolvimento, incluindo reacBes de separacdo e apego
inseguro, atrasos cognitivos (POEHLMANN, 2005) e problemas de comportamento
(HAGEN; MYERS; MACKINTOSH, 2005) (TOLOTTI etal., 2011, p.1).

No que se refere ao periodo de amamentacdo, em pesquisa realizada na Unidade
Materno Infantil da Penitenciaria Feminina Madre Pelletier em Porto Alegre/RS (TOLOTTI et
al. 2011, p.2) observou-se que o periodo de amamentacdo praticado € muito inferior ao
recomendado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o que pode afetar no
desenvolvimento fisico e emocional do bebé, considerando a importancia do mesmo para a
constituicdo psiquica e dos vinculos afetivos. Alem do periodo de amamentag&o ser inferior ao
recomendado, na maioria das unidades penais ndo ha um local apropriado para esse fim, como
verificado nas cadeias publicas dos interiores, apesar das leis assegurarem esse direito.

Por fim, ha a questao da separacéo que provoca alguns efeitos sobre as criancas:

[...] a mudanca de seu cuidador primério, a perda de apoio emocional e, muitas vezes,
do apoio financeiro, podendo, nesse tipo de separacdo, serem atingidas de uma forma
mais intensa, em seu processo desenvolvimental. Por isso, a separacdo mée-filho pela
prisdo ndo pode ser tratada como outra separacdo (morte, divércio), pois possui
caracteristicas especificas, quais sejam, a mudanga do papel social da mde e a

influéncia do significado social da instituigdo prisional (STELLA, 2009, p.100).

4 MATERIAIS E METODOS

Foi realizado estudo bibliografico mediante pesquisa nas bases Scielo, Google Scholar

e Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Para a busca sistematica, foram adotados os seguintes
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descritores: prisdo/penitencidria e bebés; prisdo/penitenciaria e maternidade; gestacdo e
prisdo/penitenciaria e creches e prisdo/penitenciéria. Foi também realizado estudo documental,
de levantamento de dados produzidos pelo Governo, mediante busca nos sites oficiais dos
Orgdos responsaveis pelo sistema penitenciario federal e estadual.

Priorizamos os trabalhos dos ultimos dez anos, incluindo estudos qualitativos e
quantitativos. Os que continham uma abordagem qualitativa, por compreendermos que este
olhar nos permite uma melhor e maior apreensdo das experiéncias dos sujeitos e da realidade
social que se pretente analisar. Por outro lado, producdes baseadas em dados quantitativos
contribuiram ao trazer os dados numéricos, indicadores e tendéncias observaveis, contribuindo,
assim, para uma melhor apreciacdo do fendmeno que se pretendia analisar.

Apds o levantamento, organizamos o material dividindo as producdes sobre a gestacao
em situacdo de carcere e as producdes sobre o desenvolvimento e permanéncia de bebés em
penitencidrias. As leituras e fichamentos dos textos possibilitaram analisar os termos e assuntos
mais recorrentes, e identificar as principais questdes e demandas do publico estudado. Os
contetdos foram organizados segundo sua tematica em: Gestacdo vivenciada no carcere; Bebés

gue vivem no carcere.

5 CONCLUSOES

Promover o desenvolvimento de criancas na primeira infancia é desafio diario de
muitos profissionais, instituices, entidades e dirigentes. Quando este publico apresenta certas
especificidades, como os bebés hospitalizados, com atraso no desenvolvimento, em situacéo de
abrigamento, cativos junto as maes presas, dentre outras situacdes, exige-se dos que se dedicam
a eles, outros olhares, esforcos e cuidados.

A gestacdo e a permanéncia de bebés em situacdo de céarcere trazem varias
preocupacdes, pois se verifica que diversos direitos previstos para esse publico séo
parcialmente assegurados ou inexistem. Sabemos que as politicas publicas em geral, em nosso
Pais, sdo deficitarias e carentes de investimentos e as agdes para a populacdo carcerdria nao
haveria de ser diferente. Observa-se a falta de recursos para a melhoria de infraestrutura,
aquisicdo de equipamentos e recursos humanos. Além disso, a falta de vontade politica e ma
gestdo, a nosso ver, contribuem para o comprometimento do desenvolvimento infantil dos
bebés nascidos em prisdes.

Procuramos neste trabalho refletir sobre esta situacdo e vimos que nosso Pais tem em

muito o que melhorar no trato e acolhimento destes sujeitos. A compreensdo de que as criangas
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em sua primeira infancia merecem atencao especial, vem tomando espaco cada vez maior entre
0s governos, academia e midia. Isso se deve aos diversos achados da ciéncia em relacdo a rica
fase de desenvolvimento do ser humano na primeirissima infancia, sobre a qual estudos
apontam que os estimulos dados nos trés primeiros anos de idade irdo influenciar nos aspectos

emocional, intelectual e social deste individuo para o resto de sua existéncia.
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