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RESUMO

Trata-se de um estudo sobre a prevencdo e conscientizacdo sobre as doengas das
IST/HIV/AIDS, sabendo-se da deficiéncia do servico carcerario, e que embora todas aspessoas
conhecam empiricamente as deficiéncias, € importante que se conheca as necessidades em
salde gque essas mulheres tém e que se sensibilizem com as condi¢des impostas pela doenca. O
objetivo deste trabalho foi identificar a prevaléncia e incidéncia de doencas relacionadas com
as IST/HIV/AIDS na populacdo feminina privada de liberdade. A metodologia foi adotada uma
revisao de literatura integrativa. Os achados deste estudo foram muito importantes para trazer
a uma reflexdo sobre as condicGes de satde de mulheresprivadas de liberdade. Tem-se mais de
700 mulheres em presidios, com 125 prisdes s6 para mulheres, e 500 prisdes com mulheres e
homens. Ha a necessidade de os profissionais de saude aprenderem com a diversidade em que
o0 ser humano esteja inserido, em condicdes criticas. A detec¢do da doenca no Pais diminuiu em
quase 19%. A mortalidade reduziu em 17% nos ultimos cinco anos. Foi publicado o PNAMPE
— Politica Nacional de Atencdo as Mulheres em Situagdo de Privacdo de Liberdade e Egressas
do Sistema Prisional, politica do Ministério da Justica para execucao conjunta com o Ministério
da Salde

Palavras-chaves: mulheres aprisionadas. Prevaléncia. Incidéncia HIV/IST/AIDS

ABSTRACT

This is a study on the prevention and awareness of STI/HIV/AIDS diseases, knowing the
deficiency of the prison service, and that although all people empirically know the deficiencies,
it is important to know the health needs that these women have and that they are sensitive to the
conditions imposed by the disease. The objective of this work was to identify the prevalence
and incidence of diseases related to STI/HIV/AIDS in the female population deprived of liberty.
The methodology was adopted an integrative literature review. Thefindings of this study were
very important to bring to a reflection on the health conditions of women deprived of liberty.
There are more than 700 women in prisons, with 125 prisons for women only, and 500 prisons
for women and men. There is a need for health professionals to learn from the diversity in which
human beings are inserted, in critical conditions. Thedetection of the disease in the country
decreased by almost 19%. Mortality has reduced by 17% in the last five years. The PNAMPE
— National Policy for Care for Women Deprived of Liberty and Released from the Prison
System was published, a policy of the Ministry of Justice for joint execution with the Ministry
of Health
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INTRODUCAO

No mundo ha um total de 30 milhdes, aproximadamente, de mulheres reclusas, das quais
mais de 10 milhdes passam um determinado tempo longo, aguardando julgamento ou
condenacdo. Segundo Bossonario (2020) essas pessoas sofrem com a maior prevaléncia das
infecgBes por virus da imunodeficiéncia humana (HIV), sifilis e hepatite B.

No Brasil o sistema penitenciario é deficitario, comp8e a quarta maior populacéo
feminina carceraria do mundo e terceira em taxa prisional, e ja era essa realidade no ano 2000,
(BRASIL, 2019) A populacéo absoluta de mulheres encarceradas no pais cresceu 656% entre
0s anos 2000 e 2016, enquanto a masculina aumentou 293% no mesmo periodo (BRASIL,
2018).

Hoje o nimero de pessoas sob privacdo de liberdade (PPL) no Pais corresponde a um
déficit de mais de 300 mil, associada as mas condicGes estruturais dos presidios ja existentes,
0s ambientes e fatores comportamentais sdo importantes preditores de risco para infeccdo de
HIV em PPL. Ainda, segundo o relatério do Departamento Penitenciario esses riscos sao por:
relacdo sexual sem preservativos, contato com sangue contaminado, etc., sem diferir da
realidade fora do carcere, mas se infere a condi¢do de responsabilidade do Governo, aqueles
que se encontram em recintos oficiais, e dos gestores dos estabelecimentos privados.
(ENGGIST, 2014, In: GOIS, 2021).

Segundo a UNAIDS (ONU) um risco de contaminacdo pelo HIV, as pessoas privadas
de liberdade apresentam, em média, de cinco vezes mais (UNAIDS, 2020). a prevaléncia de
HIV em prisdes chega a n = 2300000, aproximadamente, globalmente, chega a ser numa
proporcdo de 0% na Bosnia a mais de 20% no Ird, Z&mbia, Espanha, havendo uma grande
variacgao entre paises, em continentes com grande varia¢do também. (GOIS,2021)

No Brasil, como as condic¢des sanitarias séo ruins e estudos realizados, recentemente
na Regido Centro-Oeste, encontrou-se resultados para mulheres (OR=30,27) de
infectocontagiosos maiores do que em homens (OR = 3,28), com um historico de IST.
(CARBONE et al., 2017 In: GOIS, 2021).

Para Santos (2017), que corrobora com aspectos apresentados nos diversos estudos,
assegurando que o ambiente entre celas ¢ “hostil, insalubre”, contribuindo para o aumento de
IST, e a violéncia esta no rol de problemas eu essas mulheres enfrentam.

De acordo com Gois (2021), na priséo as condic¢des de confinamento sdodeterminantes

para 0 processo saude-doenca e a relagdo entre problemas e necessidades de saude da pessoa



que se encontra privada de liberdade.

De acordo com Souto (2008) citado por Schetinguer et al. (2017) as doencas mais
incidentes, significativamente de casos de DST/AIDS, sdo ainda as comumente ocorridas
entre pacientes acompanhados, que estdo fora do sistema penitenciério, tais como a
“tuberculose, pneumonias, dermatoses, transtornos mentais, hepatites, traumas, diarreias
infecciosas, sendo em alguns estudos maiores que a Hipertensao Arterial e Diabetes Mellitus 2,
na populacgéo adulta brasileira.

Percebe-se que existe uma ignorancia cultural das mulheres em relacdo as doencas, que
podem ser acometidas, inclusive, ignorarem a possibilidade de atendimento nas Unidades de
Saunde, antes, quando estavam fora do sistema, e, agora, por falta de “viaturas e escoltas” para
serem conduzidas para a assisténcia desses servi¢os. (Schetinguer et al., 2017). O que poderia
ser resolvido se 0 servico de salde possuisse unidades méveis de prevencdo da saide da mulher
disponivel pra o judiciério.

Foi entdo, a partir desse cenario, que se decidiu por identificar a prevaléncia e incidéncia
de doencas, relacionadas com as InfecGes Sexualmente Transmissiveis — IST e HIV/AIDS, na

populagéo feminina privada de liberdade.

METODOLOGIA

Realizou-se um estudo de revisdo de literatura integrativa, pois se entende que este
estudo permite a inclusdo de estudos de diferentes delineamentos (teéricos, quantitativos,
qualitativos). Os trabalhos de revisdo de literatura fazem uma busca de producdes bibliogréficas
em uma area determinada, dentro de um intervalo de tempo pré-estabelecido, visando obter um
relato que evidencie o0s novos estudos e sugestdes de atividades na area escolhida (GIL, 2002).
A pesquisa foi realizada com pesquisa bibliografica de artigos indexados nas bases de dados
eletronicas: Publisher Medline (Pubmed), Scielo, (Scientific Eletronic Library Online), e ao
acervo de livros — texto e periodicos da Biblioteca da Estacio, sobre o tema do estudo, e foram
consideradas publicacgdes entre os anos de 2017 a 2020.

Um estudo tedrico, segundo Andrade (2010) deve-se procurar por meio de ficharios ou
palavras-chaves, abstract, resumos, selecionados os estudos que serdo Uteis para 0
desenvolvimento do tema, com a localizagdo das informagdes necessarias.

As leituras possibilitaram registros dos dados identificados nos textos, fichando,
transcrevendo anotagdes para sua finalidade. A vantagem de proceder assim € que possibilita

obter informacdes mais exatas, no momento necessario. Respeitadas as questdes éticas de uso



das publicages cientificas, foram incluidos estudos sobre o tema especifico, no periodo de

estudo e excluidos trabalhos de wikipédia, ou que ndo tivessem abordagem do tema deste

estudo, ou anterior ao periodo compreendido da revisdo. Uma questdo que “analisa situacdes
em que o conflito surge no interior das comunidades cientificas” entre 0s atores e repercute
em toda a forma de se fazer pesquisas na atualidade. Respeitando os direitos autorais, assim
com a propriedade das revistas utilizadas. (ANDRADE, 2019).

RESULTADOS e DISCUSSAO

Verificou-se que na literatura ha muitas narragdes sobre as condi¢Bes que vivem as
mulheres encarceradas, contribuindo para uma disseminacdo de doencas, possivelmente em
todas as unidades presidiarias, devendo-se incentivar 0 acesso a saude, embora se saiba que as
acOes preventivas sdo aplicadas, contudo de forma incipiente, ndo resolvendo o problema das
IST, com protocolos incapazes de reduzirem as praticas sexuais, de forma promiscua, e a
vigilancia epidemioldgica as IST/HIV/AIDS ndo atinja as mulheres sem liberdade de ir e vir.

H& mais de duas décadas a infeccdo pelo HIV ¢é vigiada, assiduamente, por meio de
Portarias (atos administrativos), nas diversas instancias de governo, articulando agdes para
promocao e prevencgdo, com informagdes relevantes e acompanhamentos para a implementacao
de estratégias publicas, no intuito de atingir todas as pessoas, homens emulheres, livres
0u néo.

A vigilancia epidemioldgica (VE) das IST recebe informagdes sobre as estratégias e
recomendacdes relacionadas ao HIV/AIDS, e das hepatites pelo Sinan -Sistema de Informagéo
de Agravos de Notificacdo e no SIM — Sistema de Informag&o sobre Mortalidade. As tendéncias
existentes de HIV/AIDS sdo acompanhadas de perto, e as desigualdades sociais, econémicas e
culturais sdo reveladas das maneiras menos imaginaveis no processo de adoecimento. Os
desafios enfrentados pelas mulheres no cércere, sem acesso a justica, e sua vitimizagdo é
tambem desproporcional, inclusive sobre o abuso fisico e sexual. (SANTOS, 2017). Elas tém
que se submeter a realizacdo de trdfego de entorpecentes, subordinadas a parceiros, e
subordinadas as autoridades prisionais, convivem com um conflito de ordens, movimentando
pacotes nas diversas modalidades, e um grande nimero delas acabam sendo condenadas por
trafico, pois elas detém o menor recurso para negociacao da sua liberdade. Nesse contexto, vao
negligenciando a sua saude, porque as condi¢des do presidio ndo sdo desenhadas para abrigar
mulher (BRASIL, 2019).



Em dados aproximados, tem-se mais de 700 mulheres em presidios, com 125 prisdes

sO para mulheres, e 500 prisdes com mulheres e homens. Entre as vulnerabilidades da vida

prisional das mulheres esta a falta higiene dos presidios, uma atencédo ginecoldgica e obstetra,
além da prevencdo de IST, e de cancer de colo uterino e de mama. Em relatérios do Ministério
da Salde estdo estatisticas de prevaléncia de doenca mental na populacgdo privada de liberdade,

de 42%, aproximadamente, e proporcionalmente, na populacdo geral € 15%.

Politicas Publicas voltadas para saude da mulher,
politicas brasileiras consonantes na busca por garantir
os direitos das mulheres privadas de liberdade no
pais. politicas brasileiras consonantes na busca por
garantir os direitos das mulheres privadas de
liberdade no pais.

Fonte: BRASIL, 2019.
FIGURA 1 - Representacéo da engrenagem entre as politicas publicas existentes para a mulher privada
de liberdade.

A Politica Nacional de Atencdo Integral a Salde das Pessoas Privadas de
Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP) estende a cobertura efetiva do SUS
a todas as pessoas privadas de liberdade, concretizando a universalizagdo do
SUS. Considerar que a atencdo integral a saude da mulher refere-se ao
conjunto de agdes de promogao, protecdo, assisténcia e recuperagdo da salde
executadas nos diferentes niveis de atencéo a satde (DELZIOVO et al. 2017).

As préticas de salde estdo vinculadas a aspectos como humanizacdo, “atitudes e
comportamento” de agentes profissionais, que contribuam para dar reforco as condicGes de
saude das mulheres, atingindo a todos os ciclos de vida, integralmente a satude das mulheres
privadas de liberdade, nas diferentes idades, orientaces sexuais, nas areas urbanas e rurais,
tal que melhores sua informagéo, ampliando sua capacidade de escolher a prevencao. Para tanto,
foi publicado 0 PNAMPE — Politica Nacional de Atencdo as Mulheres em Situacéo de Privacao
de Liberdade e Egressas do Sistema Prisional, politica do Ministério da Justica para execucéo
conjunta com o Ministério da Saude. (BRASIL,2019)

No entanto, h& a superlotacdo de presidios com taxa superior a 195%, e s6 afirma que
ndo viabiliza a satde em presidios, mesmo com politicas especificas elaboradas. (BRASIL,
2017). E fundamental que sejam observadas as caracteristicas sociodemograficas, como o
argumentado estudo de Leme e Dias (2021) em um municipio de Sdo Paulo, considerando
diversas variaveis para 40 mulheres privadas de liberdade como: a procedéncia dessa mulher;



Estado Civil; Se ja trabalhou; Se tem emprego; Sua escolaridade; Se pretende continuar 0s
estudos; Idade; Numero de filhos. O que se acredita serem variaveis que definem o perfil
simples da mulher, permitindo uma percepcao de quem s&o e de sua capacidade de compreender
suas necessidades e condicdo de satde ou ndo. Ainda nesse estudo 75% das mulheres tinham a
percepcao de serem saudaveis e o restante ndo soube responder. (LEME e DIAS, 2021).

De acordo com Nichiata (2019) na populagéo carceraria feminina boa parte é gravida,
que requerem atencdo especial e essas mulheres, tanto como prevencdo quanto colocando o
profissional de salde diante das praticas em saude que geram seguranca para elas terem um

periodo gestacional com qualidade.

A prevaléncia de alguma infeccdo sexualmente transmissivel (IST) foi de
20,2%, sendo 4,7% de HIV, 15,5% de sifilis, e 0,0% de hepatite B. A andlise
multivariada confirmou como fatores de risco para adquirir uma IST: ter mais
de 30 anos de idade [odds ratio (OR) ajustada: 2,57; 1C95% 1,03— 6,40); baixa
escolaridade (OR ajustada: 2,77; 1C95% 1,08-5,05); pouco conhecimento
sobre 0 uso da camisinha (OR ajustada: 2,37; 1C95% 1,01- 7,31); e achar que
ndo ha risco de contrair sifilis (OR ajustada: 2,36; 1C95% 1,08—
6,50).(BENEDETT] et al., 2020).

Roraima por ser um Estado com duas fronteiras internacionais (Guianas e Venezuela),
distante dos grandes centros do Brasil, € uma area vulneravel, e sediar aldeias de indios
brasileiros, com uma cultura muito diferente, crencas e possui um Unico presidio feminino no
estado todo. Tem poucas mulheres no carcere, apenas 0,4% e 7%, aproximadamente da
populacgéo prisional do Estado.

Entdo Nichiata et al. (2019) afirma que ha a necessidade de os profissionais de salde
aprenderem com a diversidade em que o ser humano esteja inserido, em condic@es criticas,
extremas, que “devem levar sempre em consideragdo o contexto social € 0 acesso aos servicos
de saude”, nos quais os usuarios pertencam. Ocorreram cerca de 10 a 12 milhdes de casos de
IST no Brasil, em 2015, considerando-se alta a incidéncia e a prevaléncia que trazem
consequéncias e extrapolam a condigao sexual privada.

As mulheres que convivem com HIV/AIDS, antes do encarceramento, e em tratamento,
qguando entram no presidio, ficam sem acesso aos medicamentos, seus tratamentosficam
interrompidos por longo, reclamam, com a vida em risco, afora aquelas que detentas obtém o
diagndstico, mas ndo conseguem iniciar o tratamento. (OLIVA et al., 2019).

Em um estudo realizado em uma penitenciaria feminina em Séo Paulo, a sifilis foi

uma das doencas mais incidentes (22,8%), 14% positivo para HIV, sabendo-se que 2,8% das



detentas do Estado apresentam resultado reagente para HIV e 7% para sifilis, ndo nessa ordem,
nem de forma excludente. (NICHIATA et al., 2019)

A autora assegura que “no ambito prisional se percebe acdes em saude”, mas deficientes,
forcando uma demanda externa ao sistema penitenciério, e esse cenario meio que desestimula
as mulheres a fazerem exames, e testarem diagndstico para IST.

Para Almeida et al. (2017) as mulheres aprisionadas sdo bem “mais acometidas por
agravos a saude do que a populagdo feminina em geral”, problemas mentais sdo evidentes, as
politicas publicas sdo insuficientes, mas deveriam ser integradas com as politicas sociais,
além do envolvimento total dos profissionais que atuam nos cuidados com as mulheres.

Conforme Leme e Dias (2021) quando feita sua analise individual sobre as condicdes
de satde da mulher privada de liberdade, os agentes de salde comentavam que 0O Servico
prestado é completo, mas o psicossocial € um agravo. Concorda-se que ha a necessidade de que
os profissionais de saude, os quais mantém uma relacdo qualquer com as mulheres sejam éticos
e as tratem de maneira singular, respeitadas as diferencas de qualquer espectro. (DELZIOVO
etal., 2017)

Segundo o Ministério da Saude (2018) a promocgao tem como finalidade “o bem-estar
na vivéncia da sexualidade”, prevenindo novas infec¢des, diagnosticando as infec¢des e as
vinculando ao servico de salde, que oferece tratamento para todos, tal que o incentivo a adesao
ao tratamento de HIV, por exemplo, venha a reduzir a retencao dos pacientes na rede de saude,
com bom desfecho clinico. Entretanto, o modelo QualiRede é para qualquer usuario do servico
de saude, preocupando-se com 0s mais jovens e com grupos vulneraveis para diagnostico, mas
para as mulheres estad em destaque, incluido do grupo satde da mulher. (BRASIL, 2018).

Estudos diversos estdo sendo implantados no mundo em diversos paises, sobre questes
relacionadas ndo somente ao numero de casos registrados, as questdes epidemioldgicas, mas
sim em relacdo aos estigmas que os portadores de HIV/AIDS ou IST enfrentam por posicoes
sociais, culturais, além de outras doencas, pois em alguns paises o0 estado epidémico saiu do
controle dos servigos de satide. Como é o caso dos Estados Unidos, Peru, Bolivia, Equador e
Nicaragua. (UNAIDS/ONU, 2020)

No Brasil, no entanto, os registros sdo de queda, do nimero de casos de AIDS, nos
ultimos anos. A detecgdo da doenca no Pais diminuiu em quase 19%. A mortalidade reduziu
em 17% nos ultimos cinco anos, em valores absolutos foi uma queda de 1100 casos a menos.
(BRASIL, 2020).



Quadro 1 — Dados Gerais sobre HIV no Brasil, 2021.

Intervalo

Dado nominal .
quantitativo

Descricdo

ESTATISTICAS GLOBAIS SOBRE HIV 2021
8 37,6 milhdes [30,2 milhdes-45,0 milhdes] de pessoas estavam vivendo com HIV no mundo em 2020.
8 1,5 milhdes [1,1 milhGes-2,1 milhdes] de pessoas foram infectadas recentemente por HIV em 2020.
8 690 mil [480 mil-1 milhdes] de pessoas morreram de doencas relacionadas a AIDS em 2020.
8§ 27,4 milhdes [26,5 milhdes-27,7 milhdes] de pessoas tiveram acesso a terapia antirretroviral em 2020.
8 77,5 milhdes [54,6 milhdes-110 milhdes] de pessoas foram infectadas pelo HIV desde o inicio da epidemia (até o final de 2020).
8 34,7 milhdes [26 milhdes-45,8 milhdes] de pessoas morreram de doencas relacionadas a AIDS desde o inicio da epidemia de AIDS
(até o final de 2020).
Pessoas vivendo com HIV
8 Em 2020, 37,6 milhdes [30,2 milhdes-45 milhdes] de pessoas estavam vivendo com HIV.
8 35,9 milhdes [28,9 milhdes-43 milhdes] de pessoas adultas.
8 1,7 milhdes [1,2 milhdes-2,2 milhdes] de criancas (até 14 anos).
8§ 84% [68- >98%] de todas as pessoas vivendo com HIV conheciam seu status sorolégico para HIV em 2020.
8 Cerca de 6 milhGes [4,8 milhdes-7,1 milhGes] de pessoas ndo sabiam que estavam vivendo com HIV em 2020.

Fonte: publicacdes do UNAIDS Brasil / aids.gov.br
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https://unaids.org.br/relatorios-e-publicacoes/

Nos presidios, sem publicacdo, 0s casos mantém-se 0S mesmos, mas porque com 0s

tratamentos as pessoas tém morrido menos. E parecem estar mais conscientizadas. Em
proporcfes minimas, mas um sinal de que a conscientizacao a passos lentos esta acontecendo.

Enquanto h& um setor que evolui tecnologicamente e de forma humanizada, outro setor,
ndo tem o mesmo desempenho. Mulheres privadas de liberdade ndo conseguem marcar
consultas na UBS em que o presidio estd na mesma area administrativa, ou de repente, consegue
marca-la, porém o Juiz emite o alvara de soltura e ela vai embora e ndo se consegue manter o
contato para que va a UBS, e dé continuidade ao que estava pleiteando. Perde-se o rumo, a rota.
Talvez porque os sistemas funcionam estanques, ndo hd um servigo integrado: Gravidas,
portadoras de HIV, pessoas com outros virus (SCHULTZ; STOCK; DIAS, 2020).

Nos estudos da Regido Norte as mulheres ndo sabiam o que era AIDS, e isso dobrou
as chances de contrair a doenca, em relagdo as mulheres que conheciam. E acreditar que ndo de
contrair sifilis havia risco triplicou o grau de chance de contrai-la. O que leva a crer que a
instrucdo, o0 conhecimento, mais uma vez corrobora com a melhoria de vida na prevencéo de
IST.
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CONCLUSAO

Concluiu-se que as acbes de prevencdo das IST na populacdo feminina, privada de
liberdade, é de suma importancia, pois atuando na prevencao vai diminuir o indice de incidéncia
e prevaléncia, reduzir a vulnerabilidade dessas mulheres. Contudo, faz-se necessario que as
politicas e agdes institucionais sejam efetivas, no sentido de integrar,profissionais da policia,
da Justica, e da saude, tal que ndo haja rupturas nos processos de atendimento as mulheres.

O dia 1° de dezembro € o dia mundial de luta contra a AIDS E o Brasil langou em
2020 a “Campanha com o slogan ,HIV/AIDS. Facga o teste”. Se der positivo, inicie 0
tratamento”. Lancada em todos os veiculos de comunicacao e redes sociais.

Apesar das barreiras existentes para a execucdo da prevencdo e do controle do
HIV/AIDS, observou-se entre os autores que é imperativo a adesao das mulheres ao tratamento contra
0 virus, ajustado a assisténcia dos profissionais para que sua pratica esteja em consonancia com a
legislacdo, Programas de Governos, nas diversas instancias e as familias das presidiarias.

Os dados deste estudo podem propiciar um planejamento de a¢Ges na comunidade
carceraria, viabilizando a promocéo dos direitos que essas mulheres estdo aptas, considerando
que os direitos humanos das pessoas privadas de liberdade apontam para o atendimento as
caréncias identificadas nesta revis&o.

Outro aspecto primordial é a gestdo de presidios, que tém mulheres em tratamento contra
o HIV/IST, considerar uma administracdo humanizada, com profissionais que compreendam a
gravidade das situacbes que vao se desenrolando ao longo do tempo de permanéncia das
mulheres, e providenciar que a medicacdo e os demais servicos sejamassiduos, a medida que

ocorra a necessidade.
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