Fundacao Educacional do Municipio de Assis
Instituto Municipal de Ensino Superior de Assis
Campus ’José Santilli Sobrinho”

FERNANDA CAMILA DE MORAES

BINOMIO “MAE E FILHO” NO CONTEXTO PRISIONAL: UMA
REVISAO DA LITERATURA

Assis
2012



FERNANDA CAMILA DE MORAES

BINOMIO “MAE E FILHO”” NO CONTEXTO PRISIONAL: UMA
REVISAO DA LITERATURA

Trabalho de Conclusdao de Curso apresentado ao
Instituto Municipal de Ensino Superior de Assis,
como requisito do Curso de Graduacdo em
Enfermagem.

Orientadora: Prof.2 Ms? Fernanda Cenci Queiroz

Area de Concentracgéo: Saude Publica

Assis
2012



FICHA CATALOGRAFICA

MORAES, Fernanda Camila.

Bindmio “Mae e Filho” No Contexto Prisional: Uma Revisao da Literatura / Fernanda
Camila de Moraes. Fundag&o Educacional do Municipio de Assis — FEMA - Assis, 2012.
35p.

Orientadora: Prof.2 Ms? Fernanda Cenci Queiroz.
Trabalho de Conclusdo de Curso — Instituto Municipal de Ensino Superior de Assis —
IMESA.

1. Sistema Prisional Brasileiro. 2. Saude da Mulher no Sistema Prisional Brasileiro.
3. Os Beneficios da Amamentacéo para o Bebé.

CDD: 610
Biblioteca da FEMA




BINOMIO “MAE E FILHO” NO CONTEXTO PRISIONAL: UMA
REVISAO DA LITERATURA

FERNANDA CAMILA DE MORAES

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado ao
Instituto Municipal de Ensino Superior de Assis,
como requisito do Curso de Graduacdo, analisado

pela seguinte comissédo examinadora:

Orientadora: Prof.2 Ms2 Fernanda Cenci Queiroz

Analisador (1):

Assis
2012



DEDICATORIA

Dedico primeiramente a Deus por tornar o que antes era um
sonho, em realidade, aos meus pais que depositaram em
mim toda confianca e que hoje se sentem orgulhosos de
estarem vendo sua filha se formando, e tendo a certeza de
gue nesses ultimos quatro anos fez um bom investimento, e
aos estimulos que sempre recebi do grande homem da
minha vida, meu pai que sempre me ensinou e incentivou
que o estudo é algo muito importante na vida de um ser
humano, algo que realmente ninguém pode tirar de ndés o
conhecimento se leva pra todo o sempre. Aos meus colegas
de turma que dividiram comigo 0os mesmos medos, as
mesmas angustias duvidas, alegrias, cada um ocupou um
lugar especial em meu coracao. Sentirei saudades de todas
as conversas jogadas fora, dos sonhos que tivemos, e
quando a saudade bater e com os olhos cheios de lagrimas
eu simplesmente direi: foi com eles que vivi os melhores

momentos da minha vida...



AGRADECIMENTOS

A Profa, Ms. Fernanda Cenci Queiroz, que sempre mostrou que realmente pode se
existir uma verdadeira amizade entre educador e aluno, e pelo carinho que a mesma
proporcionou a sala do quarto ano mesmo nao ministrando suas aulas, mas sempre
se mostrou presente em nossas davidas, questionamentos e argumentos sobre tudo
por manter seus bragos abertos para nos socorrer quando solicitado.

A Profe Dr2 Elizete Melo, pela maneira contemporanea e ao mesmo tempo simples
de ministrar suas aulas, e por mostrar o valor de se ter um perfil ético e moral.

Aos demais professores do curso de enfermagem, que através de seus
ensinamentos me proporcionaram o0 conhecimento técnico e cientifico e a beleza
gue se existi em poder ajudar aqueles que necessitam.

Aos meus amigos Ana Carolina, Cristiane, Gracilene, Janaina, Kéren, Marcio, Tania,
Umbelina, que me ensinaram que na vida sozinho ndo seremos nada, e que
precisamos sempre de alguém ao nosso lado, a vocés que me mostraram o valor
imenso da amizade.

Ao meu irméo e colega de sala Joel Junior de Moraes que sempre me incentivou, e

me ajudou n0s momentos em gue mais precisava.



Acho que os sentimentos se perdem nas palavras.
Todos deveriam ser transformados em acgdes, em

acOes que tragam resultados...

Florence Nightingale
(1820 — 1910)



RESUMO

A gravidez em mulheres encarceradas se torna uma problematica a ser
compreendida por se tratar de uma situacdo totalmente adversa, passivel de
investigacao se é adequada, para se gerar e educar uma crianca. Nas unidades
prisionais do Brasil é caracterizada como deficitaria a assisténcia de saude a mulher,
ndo héa instalagbes especificas destinadas aos cuidados a saude nessas unidades,
muito menos local adequado para atuar durante uma emergéncia (PASTORAL
CARCERARIA, 2007).

O pré-natal € um direito da mae e do bebé, um direito que no qual ndo é respeitado
na realidade do Brasil h4 mulheres que ndo passam por nenhuma consulta médica,
por atendimento de pré-natal o que gera grandes riscos para a vida de ambos. As
criancas que sdo amamentadas sdo mais tranquilas e apresentam facilidades ao se
relacionar com outras criancas, além de proporcionar maior aproximacao entre mae
e filho, a amamentacdo promove uma sensa¢do maior de amor, cuidado, carinho e
conforto ao bebé.

O objetivo desta pesquisa foi de identificar as dificuldades que uma mulher quando
gravida e presa enfrenta em relacdo aos cuidados de saude quando em
necessidades especiais, neste estudo como pontos abordados foram relacionados a
guestdo da saude da mae no periodo gestacional, e a importancia de se manter o
vinculo entre mae e filho durante os primeiros meses de vida.

A metodologia desta pesquisa foi de revisao de literatura sobre o tema nas bases de
dados da Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude (LILACS). E artigos em
busca de categorias de andlise que respondam aos objetivos deste trabalho.
Concluiu que foi possivel reconhecer as condigbes das mulheres encarceradas
gravidas sendo assim concluido que os problemas encontrados sao gerados
principalmente pela falta de estruturagcdo do ambiente prisional, e também por
muitas dessas ndo contarem com a presenca de uma equipe de salude necessaria,
soube-se que para as mulheres presas amamentar seus filhos € um direito, e a
maior dificuldade encontrada para essa realidade foi ha de ndo existir um espaco

adequado para as maes, pois a amamentacdo € um momento onde ha uma maior



interacdo entre mée e filho, onde a crianca recebe mais amor, carinho e se sente
segura, visto que por ambos estarem vivendo em um lugar onde a angustia, tristeza
sdo sentimentos diarios nesse momento talvez possa se dizer que € o Unico
momento em gue esses sentimentos sdo esquecidos e sdo tomados por uma

cascata de emocoes, e boas sensacoes.

Palavras chaves: Sistema prisional brasileiro; Saude da mulher no sistema prisional

brasileiro; Os beneficios da amamentacéo para o bebé.



ABSTRACT

Pregnancy in women incarcerated becomes a problem to be understood because it
IS a situation quite adverse, open to research whether it is appropriate to create and
raise a child. In the prisons of Brazil is characterized as a deficit to health care to
women, there is no specific facilities intended for health care in these units, much
less place to act during an emergency (Prison Ministry, 2007).

Prenatal care is a right of the mother and baby, in which a right is not respected in
the reality of Brazil's women who did not undergo any medical consultation for
prenatal care which creates great risks to life both. Children who are breastfed are
more walkable and have facilities to relate to other children, besides providing
greater closeness between mother and child, breastfeeding promotes a greater
sense of love, care, warmth and comfort to the baby.

The objective of this research was to identify the difficulties that a woman faces when
pregnant and trapped in relation to health care when special needs, as this study
points raised were related to the mother's health issue during pregnancy, and the
importance of maintaining the bond between mother and child during the first few
messes of life.

The methodology of this study was to review the literature on the subject in the
databases of Latin American Literature on Health Sciences (LILACS). And articles to
search for categories of analysis that meet the objectives of this work.

He concluded that it was possible to recognize the conditions of incarcerated
pregnant women being thus concluded that the problems encountered are generated
mainly by the lack of structuring the prison environment, and also because many of
them did not have the presence of a health team needed, it was learned that women
arrested for breastfeeding her children is a right, and the greatest difficulty for this
reality there was not adequate space exists for mothers because breastfeeding is a
time where there is greater interaction between mother and child, where the child
receives more love, affection and feel safe, since both are by living in a place where

anguish, sadness are feelings diaries that moment might say that is the only time that



these feelings are forgotten and are taken by a cascade of emotions and good
feelings.

Keywords: Brazilian prison system; Women's Health in the Brazilian prison system;

Benefits of breastfeeding for the baby.
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1 INTRODUCAO

1.1 BINOMIO MAE E FILHO NA PRISAO

A gravidez é um periodo no qual a mulher passa por diversas modificacdes, fisicas,
hormonais, sentimentais e sociais. Nesse periodo o organismo da mulher passa por
diversas mudancas para que haja a adaptacéo de suas fungdes normais fisiologicas
pré-gravidica para a fisiologia gestacional.

O primeiro sinal de mudanca é a amenorréia, ou seja, a falta da menstruacdo é
esperado também outros sinais e sintomas em decorréncia da gravidez, como por
exemplo: Primeiro trimestre, nessa fase os sinais e sintomas sao mais evidentes e
aparecem mais do que as mudancas fisicas, as mamas ficam pesadas e doloridas, a
alteracdo nas mamas é decorrente da acdo dos horménios estrogeno e a
progesterona. Segundo trimestre nesse periodo, as gravidas sentem uma melhora
nos sintomas que ocorrem no primeiro trimestre os enjoéos, azia e as frequentes
liberacdo da urina ndo ocorrem no segundo trimestre devido a interacdo de forma
ajustada da acao entre corpo e hormonios, 0s seios continuam a crescer, mas de
maneira discreta. E por fim o terceiro trimestre que é marcado pelas dores nas
costas, inchacos nos pés, as gestantes comecam a sentir o peso da barriga, os
seios comecam a liberar o colostro que é uma substancia caracterizada pela cor
esbranquicada ou amarelada, esta substancia é fonte de proteina para o bebé nos
seus primeiros dias ap6s o parto € considerado fonte de proteina por serem ricos em
anticorpos, 0s anticorpos sdo necessarios para os bebés, pois ainda seu organismo
nao possui totalmente a capacidade de protecao por isso € de grande importancia
(CERQUEIRA, 2012). Estas alteracfes citadas acima ocorrem devido adaptacbes
fisiologicas que o organismo materno faz em decorréncia das mudancas fisicas e
hormonais especificas da gestacgao.

E evidente que a mulher também nesse periodo se torne mais suscetivel a se sentir
fragilizada, ou seja, mais emotiva e com grandes perspectivas na busca da melhor
maneira de se cuidar, educar, sustentar e promover melhores condi¢cdes de vida

aquele que chegara ao mundo (VIAFORE, 2003).
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A mulher no periodo gestacional passa a planejar sonhos e ideais visando a
construcdo de sua propria familia, poder gerenciar um lar que no qual realizaria o
papel de mée e mulher dedicada para atuar de forma coerente nos cuidados de sua
familia.

A questao intrigante desta pesquisa € a situacdo na qual todas essas perspectivas,
ideais, realizacoes, sonhos, planos e planejamentos deixam de se tornar realidade e
passam a ser entdo uma busca encorajada, ou muitas vezes ja ndo mais almejada,
devido ao fato de tudo isso passar da realidade para apenas um sonho, que por
ironia do destino ndo ocorrera para muitas mulheres gravidas do Brasil, que por
erros cometidos relacionados a criminalidade, levam estas a se encontram em
diversas unidades prisionais do nosso pais. A gravidez em mulheres encarceradas
se torna uma problemética a ser compreendida por se tratar de uma situacéo
totalmente adversa, passivel de investigacao, se € adequada ou ndo para se gerar e
educar uma crianca (MISCIASCI, SD).
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2 PROBLEMATIZACAO

A mulher gravida sendo ela presa ou nao durante este periodo necessita de
cuidados maiores em relacdo a sua propria saude, visto que todas as mulheres tém
direitos respaldados por lei a tratamento médico especializado neste periodo, o que
ndo é visto nas unidades prisionais a grande maioria de mulheres presas nao
realizam um exame se quer contrariando totalmente da realidade de uma mulher
também gravida s6 que nao presa (VIAFORE, 2003).

Desde o inicio da gravidez a mulher presa enfrenta diversas barreiras para
assegurar seus direitos e de seus filhos a falta de um tratamento adequado, gera
inmeras e futuras consequéncias para saude de ambos, € de conhecimento que no
Brasil a realidade das unidades prisionais é vista como um lugar impréprio
infraestruturamente, como socialmente e improprio para a geracdo e a criacao de
um filho (MISCIASCI, SD).

O momento em que ocorrera a separacao € visto como um momento doloroso e
como culposo pelas maes pelo fato do peso de seus erros passados levarem elas a
passar por situacdes indesejaveis para qualquer mulher ainda mais sendo méae, nem
uma mae quer se ver longe de seu filho é de natureza prépria da mée a necessidade
de proporcionar amor, carinho, afeto ao filho (MISCIASCI, SD).

Segundo a lei pela constituicao federal de 1988 e pela L.E.P (Lei da Execuc¢ao Penal
V.ART.89, lei 7.210/ durante poucos meses a mae detenta desfruta deste convivio,
pois é dado o direito por lei de no maximo seis meses dependendo do seu estado,

pois o tempo determinado por lei varia de quatro a seis meses (MISCIASCI, SD).
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3 OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GERAL

Mostrar a situagdo de mulheres gravidas e puérperas encarceradas no Brasil.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

A. Demonstrar as dificuldades enfrentadas nos periodos de pré Natal, e pos-

parto;

B. Demonstrar as dificuldades enfrentadas para o Aleitamento materno;

C. Buscar relatos sobre as dificuldades da separacdo do bindmio apoés o periodo

estipulado pela lei.
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4 JUSTIFICATIVA

Demonstrar situacdes diversas de uma mulher gravida refere neste estudo a mulher
gravida no sistema prisional, visando buscar o conhecimento e esclarecimento
guanto a saude dela e seu filho, seus direitos, suas necessidades, e relatar o quanto
€ prejudicial a saude de ambos viverem onde as palavras conforto, liberdade,
familia, boas condi¢fes de vida e saude sao inacessivel, e o quanto o0 momento da
separacdo de mae e filho é prejudicial para o desenvolvimento da crianca e 0 que
isso podera gerar nessas vidas principalmente no recém-nascido. E na vida da mae
gue apds a separacao se sentira muitas vezes culpada pelo fato a qual ficard mais
vulneravel e poderd desencadear doencas como depressdo. Que perspectivas
espera uma mae nessas condi¢cdes, sem contar o grande sofrimento que essa mae
passara a ter diariamente apos a separacdo de seu filho sendo impossivel nédo
atentar para essa situacao e se deparar com um enorme problema social, individual,

coletivo, e de gestao.
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5 METODOLOGIA

A metodologia desta pesquisa sera de revisao de literatura sobre o tema nas bases
de dados da Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude (LILACS). Os
artigos encontrados serdo tabulados em busca de categorias de analise que

respondam aos objetivos deste trabalho.
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6 REVISAO DE LITERATURA

Segundo VIAFORE (2003), a mulher gravida na condi¢cdo de presa ou nédo, esta
passando por mudancas hormonais e emocionais, ou seja, por um periodo de
alteracdes. E evidente também que nestas condicbes as gestantes passam a ter
inmeras preocupacdes relacionadas a um novo modo de viver e pelos diversos
mecanismos de alteracdes fisiolégicas a partir da concepcdo de uma gravidez.
Sobretudo enfatiza a gravidez como um periodo de crise devido as grandes
transformacdes no organismo da mulher.

Para a Pastoral Carceraria (2007), instituicdo que tem como missao ser presenca de
Jesus cristo e da igreja catélica no carcere e promover a valorizacdo da dignidade
humana em relatério de fevereiro de 2007, no periodo gestacional a mulher vivencia
uma situacdo onde ela deve e necessita receber condicdes de tratamentos
diferenciados.

E exigida esta atencdo de tratamento especial pelo fato delas estar em condicBes
onde se percebe a grande necessidade de se aumentar o cuidado com a saude.
Cuidados que no qual deve ser cobrado em qualquer ambiente, seja ele publico ou
privado, no caso de mulheres encarceradas a necessidade de tratamento
diferenciado deve ser olhado como prioridade levando em consideragédo ao aspecto
humanistico e vulneravel desta mulher em carcere.

Em 1994, o Brasil participou da elaboracdo e assinou o documento da Convencao
Interamericana para Prevenir, Punir e Erradicar a Violéncia contra a Mulher onde
também ficou conhecida e difundida como a Convencdo de Belém do Para. Este
documento constitui-se com as definicbes em o que é violéncia contra a mulher,
além de explicar e esclarecer de forma objetiva as formas que essa violéncia pode
assumir, constatar e os lugares onde pode se manifestar e foi com base nesta
Convencao que a definicdo de violéncia contra a mulher constante na Lei Maria da
Penha foi escrita esta convencdo em Belém do Para alertou para a necessidade de
um olhar da politica dos estados brasileiros para a situagdo em gque se encontram as

mulheres encarceradas no Brasil.
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Nas condicGes de gravidas e encarceradas as mulheres brasileiras ja travam um
batalha de dificuldades desde o inicio da gestacdo por ndo terem seus direitos
respeitados e garantidos quanto & assisténcia médica direito que no qual é
assegurado a todas as mulheres, pelo fato de ser mulher na condi¢cdo de presa tal
direito ndo é respeitado o que implica & varios riscos durante e depois do periodo
gravidico quando presa a maioria das gravidas ndo realizam um exame se quer que
comprove ou demonstre a saude de ambos (MISCIASCI, SD).

A nao realizagdo de exames especificos expde tanto mae quanto filho a grandes
riscos antes e depois do parto e também nao é assegurado para a grande maioria o
direito & vaga de um local apropriado para a internacao de mae e filho ap6s o parto.
Sao poucas também as unidades prisionais que dispde de lugar apropriado para a
acomodacdo de mae e filho, na grande maioria convivem ambos em condi¢oes
totalmente adversas e inadequadas para se criar uma crianca e assegurar a saude
da mde que amamenta, sobretudo a saude da crianca que necessita de maior
cuidado devido a vulnerabilidade em seu sistema imunolégico que ainda se encontra
em formacéo (MISCIASCI, SD).

A amamentacdo é de suma importancia para a vida da crian¢a levando em conta o
binbmio mae e filho que também é de uma complexa importancia, devido a grande
maioria se encontrar em unidades prisionais com infraestrutura voltadas para
unidades de abrigo masculino, e que cederam para unidades prisionais femininas.

E visto que n&o se tem um lugar proprio para que possa ser adequado ao uso de
mae e filho, para a realizacdo de tarefas como de uma mae comum como exemplo:
amamentacdo, como a grande maioria dos presidios brasileiros femininos nao
predispde de um espaco apropriado a amamentacao é realizada na propria cela.
Segundo a PASTORAL CARCERARIA (2007), no Brasil existem apenas trés
unidades prisionais femininas que predispde uma unidade com espaco adequado
para abrigar as detentas e seus filhos, sdo elas: Espirito Santo (penitenciaria
estadual feminina), Distrito Federal (penitenciaria feminina do estado), e Amapéa
(penitenciaria feminina do estado).

Em S&o Paulo, apenas uma unidade conta com area especifica somente para a
amamentacao na cidade de Tremembé-SP. De acordo com MISCIASCI (SD), a

mulher presa, made em contato com seu filho vivendo sobre privacées do mundo,
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sem ter a sua liberdade, passa a ter sinais diminuidos em questdo ao sofrimento
pelo fato de estar presa, sentimento que no qual é amenizados pelo contato diario
com seu filho mesmo sendo em condi¢ges adversas e inadequadas.

Enquanto desenvolve seu papel maternal é constatado também que ha maior
obediéncia e respeito as regras postas pela instituicdo, consta que encarceradas
mées preferem evitar confltos de condutas indisciplinares nas unidades
(MISCIASCI, SD).

A maternidade no carcere ao mesmo tempo em que é vista com alegria, também
passa a ser para as detentas como uma segunda pena, 0 que ocorre no momento
da separacdo binbmio mae e filho sendo impossivel ndo olhar para a situacédo de
mae e filho no sistema prisional como um problema publico, inevitavel ndao atribuir
guestbes que abrangem as boas e, mas condicbes de se manter o filho junto ao
carcere e enquanto aspecto positivo da permanéncia mée e filho na prisdo o autor
observou que a questdo do periodo de amamentacdo que € um momento de maior
aproximacdo de ambos, como negativo o risco que correm devido a ndo adequacgao
de estrutura pela propria situacdo da méae sendo reclusa, o desencadeamento de
doencas como depressao e também o momento da separagdo do binémio.
MISCIASCI, (SD) aborda que no Brasil as maiorias das unidades prisionais nao
conseguem por em pratica o que determina a lei na questdo do direito de
amamentar, h4 unidades em que mesmo diante das dificuldades seja ela de
infraestrutura ou por falta de apropriagdo de recursos os proprios funcionarios déao
suportes para o auxilio as maes e seus filhos. A autora relata & existéncia na capital
de unidades prisionais que predispde de infraestrutura adequada, de acordo com a
mesma até o final de 2004 as detentas gravidas eram retiradas da unidade prisional
dias antes do parto e a mesma era encaminhada para o PCF CARANDIRU
(penitenciaria feminina da capital) ou para o CASMIM, (centro de atendimento
hospitalar para mulher presa), na penitenciaria feminina do Butantd, quando as
detentas gravidas ndo eram internas destas unidades.

Essas unidades contam com uma maternidade e centro hospitalar para subsidiar o
tratamento necessario de méae e filho e no mesmo ano no final de 2004, as unidades

passam por modificacBes do sistema penitenciario feminino, 0 CASMIM passa a ser
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(centro de atendimento hospitalar para mulher presa) e maternidade, o PCF passa
entdo a cuidar de doencas da mulher presidiéaria.

O CASMIM com as modificagOes desfrutam de uma unidade com instalagbes e
infraestrutura para o acolhimento e dar toda a assisténcia necessaria a mée e seu
filho apés o parto. Tem também como objetivo dar auxilio a mae durante a
amamentacao para ela ser realizada de maneira saudavel e dando subsidio a mée
para que ela ndo se deixe abater durante o momento da separagao.

O momento da separagao varia de acordo com a lei de cada estado como exemplo
no estado de Sao Paulo o periodo respaldado por lei € de quatro meses, neste caso
durante este periodo a mulher penalizada é vista como mae e ndo como presidiaria.
MISCIASCI (SD) assegura que a gravidez durante o carcere € bastante comum,
ap6s o parto € comum o filho permanecer com a mae presa pelo fato da
amamentacao ser um direito da mée e da crianca, relata que em Teresina (Piaui),
ate os dias de hoje se desconhece casos em que filhos de presas foram mantidos
em celas com suas maes e em algumas unidades as detentas ficam na condi¢céo de
presa na cela somente no periodo noturno, durante o dia a cela ndo € trancafiada
podendo ela ir e vir nos corredores e patio.

Mesmo estando previsto na lei de execucdo penal a necessidade de criacdo de
lugares adequados para a vivéncia de méae e filho de modo digno ndo séo todas as
unidades que atendem a essa exigéncia pela falta muitas vezes de estrutura
adequada e materiais necessarios, releva o fato do tempo de amamentacdo como ja
mencionado que varia de estado para estado, para alguns o tempo maximo é de

seis meses outros duram até quatro meses.
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7 SISTEMA PRISIONAL BRASILEIRO

Com a intensificacdo do crescimento da taxa da populacdo carceraria, problemas
graves referentes ao sistema prisional do Brasil, ficam em maior evidéncia pelo fato
da propria deficiéncia nas condi¢des estruturais e governamentais do nosso pais.
Releva-se a condicdo precéaria que é encontrada nas cadeias do Brasil,quando se
olha para o caso do encarceramento de mulheres, fica em maior evidéncia a
auséncia de qualquer tipo de politica publica que tratem a mulher encarcerada como
cidada de direitos (PASTORAL CARCERARIA, 2007).

Para (PASTORAL CARCERARIA, 2007), também, uma lista de direitos de mulheres
encarceradas que nao sao respeitados pelo préprio estado brasileiro que partem dos
direitos de mulheres presas, direitos simples como: a atencdo basica a saude,
educacdao, trabalho e o mais relevante manter o vinculo com seus familiares.

A convencao interamericana para prevenir, punir e erradicar a violéncia contra
mulher-convencao de Belém do Para (1994 OEA) levantou a vulnerabilidade em que
as mulheres brasileiras na condicdo de presas sao submetidas a viver e enfatizou
gue os estados devem dar maior atencéo e levar em conta o que essas mulheres
vivenciam durante o periodo em que se encontram privadas da liberdade. O que néo
ocorre, nos estados brasileiros € visto que ndo se da importancia em casos como
este. Mas como isto ndo é realizado cabe a elas sofrer com a discriminacdo da
sociedade. A maioria das detentas foi condenada por envolvimento com o trafico de
drogas, muitas acabam se envolvendo nesse mundo devido a participacdo de seus
companheiros com o modo ilicito de sobrevivéncia (PASTORAL CARCERARIA,
2007).

Em uma reportagem exibida no dia 19 de julho de 2012; pela rede de
telecomunicacdes SBT com o tema °"MAES DO CARCERE” no programa
“CONEXAO REPORTER’, apresentado pelo jornalista brasileiro Roberto Cabrini. Na
cidade de TUPI PAULISTA, interior de Sdo Paulo € praticamente quase vista como a
Unica unidade prisional feminina que € composta por uma estrutura apropriada para
receber méae e filho (CABRINI, 2012).
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Desse modo, iremos transcrever as partes mais relevantes da reportagem.

A penitenciaria € composta por celas que abrigam somente uma detenta e seu filho,
com berco apropriado para a crianga, espago para as maes amamentarem, creche
para as detentas deixarem seus filhos enquanto desenvolvem atividades oferecidas
pela propria unidade, as maes tem seu direito de amamentar respeitados os filhos
permanecem seis meses com a mée tempo estipulado pela lei que assegura o seu
direito de amamentar.

A prisdo feminina de Tupi Paulista é constituida por 880 presas, 79% por
envolvimento com o trafico de drogas, 13% roubo e furto, 3% homicidio e 5% por
envolvimento com outros tipos de atos ilicitos (CABRINI, 2012).

Para terem suas penas diminuidas as detentas tem a oportunidade de trabalhar
dentro dos presidios, as detentas que trabalham na unidade tem sua pena
diminuida, ou seja, a cada trés dias que elas trabalham,é descontando de sua pena
um dia (CABRINI, 2012).

Como um dos objetivos do trabalho é de buscar relatos no momento da separagao
entre méae e filho aproveitando trechos exibidos no documentario descrevo aqui um
relato que particularmente me emocionou no momento em que a reportagem era
exibida, foi um dos pontos mais altos da apresentacao.

O momento da separacdo € composto pelo reporter Roberto Cabrini, a detenta
Michele, seu filho kaue, a diretora da unidade prisional feminina, e pelos tios da
detenta Silvia e Arnaldo.

Roberto Cabrini: Vocé sabe que dentro de instantes tera que se separar do kaué?
Michele: Sei (olhos com lagrimas),

Roberto Cabrini: O que vocé quer dizer pra ele?

Michele: Que eu amo ele, bastante,

Roberto Cabrini: Que futuro vocé imagina pra ele?

Michele: Bom né, que ele ndo entre nesse mundo,

Roberto Cabrini: O que passa na sua cabeca num momento como este doutora,
Diretora da penitenciaria feminina de Tupi Paulista: Um recomeco, € um nascimento
pra liberdade, um recomeco pra ele, pra mée que fica na responsabilidade de saber
gue tem alguém la fora um pedacinho dela que depende das escolhas dela né, € um

recomeco,
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Roberto Cabrini: Até mesmo numa prisdo ha espaco para uma relacdo de amor?
Diretora da penitenciaria feminina de Tupi Paulista: concerteza sempre ha espaco,
Roberto Cabrini: E agora cada uma das presas faz questdo de se despedir do
menino kaué,

Roberto Cabrini: O que significa este momento pra voces,

Silvia: Feliz e muito dificil ao mesmo tempo, feliz por levar o neném e triste pela
Michele fica,

Roberto Cabrini: Que futuro vai ter a crianga?

Silvia: Vou criar ele igual criei os meus filhos, com muito amor e carinho, fazer de
tudo por ele.

Roberto Cabrini: A senhora encara este momento como uma missao,

Silvia: sim,

Roberto Cabrini: Qual é a sua missao?

Silvia: Eu acho que ampara essa crianca, € o melhor pra ele,

Roberto Cabrini: E sempre muito tocante um momento como este concerteza todos
Nnos esperamos que eu esteja aqui segurando um grande cidaddo, um grande ser
humano, do fundo do coragdo é um sentimento que nos uni aqui, a mae, 0S NOvVOS
pais entre aspas, todos nos desejamos o melhor pra essa crianca que ela seja uma
crianca feliz, vibrada em harmonia com o mundo, aqui no presidio feminino séo duas
horas e quarenta e cinco minutos, a emog¢ao chega ao seu momento mais alto a
separacdo que no presidio tecnicamente € chamado de desligamento, mée se

despede do filho.
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8 RESULTADOS

8.1 A SAUDE DA MULHER NO SISTEMA PRISIONAL BRASILEIRO

De acordo com o CEJIL (2007), no sistema prisional do Brasil o atendimento médico
€ de grande descaso, situacdo também encontrada nas unidades de
encarceramento masculino. E maior nesses casos o aparecimento de doengas que
comprometem a instabilidade fisica e emocional do individuo.

Este fato se da pela falta ao acesso desses individuos privados da liberdade a
praticas de prevencao e promoc¢ao da saude e ao tratamento quando necessario. No
contexto prisional o ambiente ndo favoravel oferta as mulheres encarceradas o
comprometimento no seu estado de saude fisica e mental, mas uma vez o ambiente
improprio do encarceramento, tem um grande perfil contribuinte para o
desencadeamento de doencas como: depressdo, melancolia, angustia, e panico
CEJIL (2007).

Nas unidades prisionais do Brasil é caracterizada como deficitaria a assisténcia de
saude a mulher, ndo ha instalacdes especificas destinada aos cuidados a saude
nessas unidades, muito menos local adequado para atuar durante uma emergéncia.
Poucas unidades adaptam uma cela em um ambiente de atendimento contendo
assim, maca, cadeira odontoldgica e alguns equipamentos médicos hospitalares
CEJIL (2007).

Mas ndo contam com a atuacdo de profissionais qualificados para promover
consultas médicas, as cadeias publicas nao possuem equipe predestinada a saude
guando for de necessidade o atendimento € feito pelos servi¢os publicos de saude
do préprio municipio onde se localiza a unidade prisional nas penitenciarias existem

equipe médica, porem ndo sSdo compostas por equipe completa.
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8.2 PRE - NATAL, ATENDIMENTO A GESTANTE, E PARTO

O pré-natal é um direito da mée e do bebé, um direito que no qual ndo é respeitado
na realidade do Brasil CEJIL (2007).

Ha mulheres que ndo passam por nenhuma consulta médica, por atendimento de
pré-natal o que gera grandes riscos para a vida de ambos, somente no pré-natal e
com acompanhamento médico especializado € possivel detectar anormalidades ou
gualquer tipo de alteracdo que possam ocorrer na mae ou no feto durante o periodo
gestacional.

Muitas até desconhecem ser portadoras do virus HIV, e de doencgas sexualmente
transmissiveis essa precariedade encontrada nos presidios colocam em risco a
condicdo de manter uma boa saude gestacional, um ambiente desfavoravel é um
causador de fortes impactos tanto fisicos, como psicolégicos na mae CEJIL (2007).
Quando a diregdo dessas unidades demonstram sentimentos de indignagéao,
preocupagbes em promover assisténcia e suporte para as gestantes as mesmas se
veem impossibilitadas de promover qualquer assisténcia mediante a situagao.
Segundo CEJIL (2007), no ano de 2006 ocorreram diversos partos nos patios ou
celas das unidades carcerarias; ha também conhecimento de uma detenta que
entrou em trabalho de parto e quando sendo encaminhada para atendimento deu a
luz na prépria viatura policial, casos de mortes durante o parto também ocorreram,
um o bebé apods ter nascido no préoprio patio de um presidio feminino néo resistiu e
faleceu assim que deu entrada no hospital para atendimento necessario.

Outro caso a mae entrou em trabalho de parto na prépria cela, onde a companheira
de cela atuou como parteira, a crianga faleceu devido complicagbes a mae era
soropositivo e 0 recém-nascido ndo teve acesso a atendimento adequado a tempo
CEJIL (2007).
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8.3 OS BENEFICIOS DA AMAMENTACAO PARA O BEBE

Alem de proporcionar maior aproximagao entre mae e filho, a amamentacio
promove uma sensagdo maior de amor, cuidado, carinho e conforto ao bebé (TOMA
e MARINA, 2008).

O bebé durante a amamentacdo certamente se sentira seguro nos bracos da mae,
ao ouvir sua doce voz e receber caricias da mae durante a amamentagdo. A
amamentacdo também é responséavel pelo desenvolvimento da personalidade da
crianca.

Segundo TOMA e MARINA (2008), as criancas que sdao amamentadas sao mais
tranquilas e apresentam facilidades ao se relacionar com outras criangas. Tudo
aquilo que é vivenciado durante o dia a dia da crianca na infancia € de extrema
importancia para a formacdo de seu carater quando na fase adulta. Com uma
correta forma de amamentar o bebé desenvolve funcbes necessarias para o seu
desenvolvimento como: succ¢ao, a degluticao, e a respiracao.

Quando amamentado o leite materno ndo apenas ira suprir a sua necessidade de se
alimentar, mas também a necessidade de se nutrir, amamentar € um estimulo para o
desenvolvimento da musculatura e dos 0ssos da face, proporciona uma respiracao
correta, alem de promover a adequada posi¢cao da lingua e o fechamento dos labios,
junto com o mecanismo de succao ira desenvolver os érgaos fonoarticulatorios e
articulacdo da fala, minimizando assim habitos inadequados e patologias
fonoaudiologicas TOMA e MARINA (2008).

O leite da mée é rico em ferro, tem alta protecao contra infeccdes, protecdo contra o
desenvolvimento cognitivo, motor e sensorial da crianca. Os beneficios do leite
materno ndo fazem bem sé durante o periodo em que se amamenta, as vantagens
desse ato se estende futuramente na saude do individuo. As criangcas que s&o
amamentadas tem menor incidéncia de infeccbes de parasitas, na fase adulta tera
menos chances de desencadear doencas cardiovasculares, risco de
desenvolvimento de cancer antes dos quinze anos de idade pela funcgao
imunomodeladora do leite materno TOMA e MARINA (2008).
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Também se nota de forma discreta na questdo cognitiva e no bom desempenho
escolar da crianca, 70%dos estudos realizados neste tema determinaram este fator
TOMA e MARINA (2008).

8.4 BENEFICIOS DA AMAMENTACAO PARA A MAE

Além de proporcionar satisfagdo no desenvolvimento do papel de mae reduz o
estresse 0 mau humor sensacdes que sdo causados pela liberagdo da ocitocina
liberado na corrente sanguinea quando se amamenta TOMA e MARINA (2008).

O aleitamento materno exclusivo também proporciona a mulher protecdo contra
outra gravidez mas isso apenas nos primeiros seis meses, a protecao é de 98%.

A mulher tem facilidade para voltar a sua forma fisica, risco menores de
desencadear artrite reumatoide, tem menos risco de desenvolver osteoporose aos
65 anos e chances menores de desenvolver esclerose multipla TOMA e MARINA
(2008).

Em relacdo ao cancer amamentar ao menos dois meses reduz a probabilidade de
desenvolver cancer no epitélio ovariano em 25% e se estendida a amamentacédo se
torna um dos maiores meios de protecdo contra o desenvolvimento de cancer de
mamas TOMA e MARINA (2008).
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9 CONCLUSAO

A realidade em que mulheres brasileiras sdo submetidas ao cometer algum tipo de
crime certamente ndo e de conhecimento da midia pessoas, ou seja, a sociedade
como um todo creio eu que tal fato se da pela pouca ou quase nem sempre
divulgacéo da realidade social do pais.

E certo que fazemos parte de uma sociedade onde o individuo condenado pela lei é
julgado e discriminado por uma populacdo de idealizadores de um submundo de
hipocrisia, onde se pensa em ganhar cada vez mais na relagdo condi¢cdo social do
que com a necessidade de prover igualdade a todos, independentemente de sua
condicéo social, ou se esta privado de seu direito de ir e vir.

Espera-se que as mulheres presas sofram apenas pela privacdo de seu direito de ir
e vir, 0 que ndo acontece, sofre pelo descaso e pela falta da acédo do estado.

Com isso passa a sofrer pelo ndo comprimento de seus direitos, 0 estado deveria
atuar neste espaco construindo areas onde as presas possam adquirir habitos de
vida produtivos, adquirir mesmo presa uma vida saudavel na questdo de sua
recuperacao com relacéo a sua autoestima como pessoa.

De acordo com os dados fornecidos pelo ministério da justica e departamento
penitenciarios nacional de DEZEMBRO de 2011, a populagdo carceréria masculina
do Brasil é de 3.908, sendo que a populacdo feminina é de 2.091, totalizando assim
5.999 pessoas encarceradas no nosso pais. Esses dados revelam uma significativa
diferenca entre os géneros, com prevaléncia do masculino, porém demonstra um
alto numero de mulheres em situacdo de cércere, Essa analise de género se faz
necessaria pela diferenca que deveria existir na constituicdo de um carcere feminino
de um masculino, que muitas vezes nao e realizada pelo poder publico, o Brasil tem
muito que evoluir na diferenciacdo da constituicdo de um céarcere feminino de um
masculino, uma vez que o numero de mulheres em sistema prisional, apesar de ser
menor do que o de homens.

Foi possivel detectar que o indice de mulheres presas aumentou em 223% de 1994

a 2011, estes dados evidenciam a importancia que foi encontrada de se olhar para o
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contexto prisional de mulheres encarceradas, visto que € uma realidade que vem
aumentando consideravelmente.

Em meu ponto de vista ndo sdo s6 apenas 0S governantes responsaveis por essa
situacdo ser realidade, nos também temos nossa parcela de culpa, ja que somos-
nos que mantemos o grande poder de eleger os que por vez sdo representados por
nds para promover e representar nossas necessidades sociais. Se a situacao ainda
continua a mesma, nao seria n0s que deveriamos dar o primeiro passo para que se
inicie uma mudanca.

Independente de que lado o primeiro passo para uma mudanca foi dado assim que o
ex-presidente Luis Inacio lula da Silva, sancionou uma lei que determina que as
penitenciarias femininas do nosso pais contenham bercarios para as maes
encarceradas conviver com seus filhos.

A autora deste projeto a deputada Fatima Pelaes (PMDB-AP), sobe sua justificava
tanto mae e filho serdo beneficiados pela importancia que se tem de conviver juntos
nos primeiros meses de vida da crianca. O objetivo do projeto é que ambos possam
passar o0 tempo estipulado pela lei de amamentar e oferecer um bom
desenvolvimento.

A nova lei determina o acompanhamento médico, sobretudo o pré-natal e pds-parto
e garante que o bebe seja amamentado ate os seis meses de idade. Minimizando
assim a sensacao de manter a crianga num ambiente impréprio, as unidades de
prisdo feminina seré constituida por uma creche, para abrigar as criangas que sédo
amamentadas e possivelmente criancas ate os sete anos de idade, justifica assim de
nao deixar essas criancas desamparadas.

A lei também determina que profissionais que atuarem nessas unidades em
convivéncia com as criancas devem ser qualificados. E um grande desafio
proporcionar para essas mulheres a existéncia de profissionais qualificados para tal
situacdo, visto que o tema ainda € tdo polémico.

A lei foi criada no dia 28 de maio e 2009, essa nova lei altera a lei de execucdes
penais (n°7.210/84). Como prova de que a partir dessa nova lei mudangas ja estédo
ocorrendo no interior de Sao Paulo a unidade de TUPI PAULISTA, é composta por
uma estrutura apropriada e segue 0 que regulamenta a lei a mesma unidade foi

citada em uma reportagem exibida em um programa de televiséo.
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A penitenciaria feminina de Tremembé foi a primeira unidade de encarceramento
feminino a ser construida atendendo os requisitos do plano de expansao de
unidades prisionais do estado se Sao Paulo, sua estrutura fisica foi planejada para
receber de maneira adequada detenta e seu filho, a unidade € composta por creche,
ambiente exclusivo para amamentacdo ELIANE PARMEZANI, ABRIL, (2012).

Através deste trabalho foi possivel reconhecer as condicdes das mulheres
encarceradas gravidas sendo assim concluido que os problemas encontrados sao
gerados principalmente pela falta de estruturacdo do ambiente prisional, e também
por muitas dessas nao contarem com a presenca de uma equipe de saude
necessaria, soube-se que para as mulheres presas amamentar seus filhos é um
direito, e a maior dificuldade encontrada para essa realidade foi ha de nao existir um
espaco adequado para as maes, pois a amamentacdo é um momento onde hd uma
maior interacdo entre mae e filho, onde a crianca recebe mais amor, carinho e se
sente segura, visto que por ambos estarem vivendo em um lugar onde a angustia,
tristeza sédo sentimentos diarios nesse momento talvez possa se dizer que é o Unico
momento em que esses sentimentos sdo esquecidos e sdo tomados por uma

cascata de emoco0es, e boas sensacoes.
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