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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo analisar a manutencao dos direitos e garantias
ligados a assisténcia a saude das mulheres privadas de liberdade no sistema prisional,
conforme previsdo da Lei 7.210 de 1984, Lei de Execugédo Penal. A metodologia
utilizada foi o estudo qualitativo, por meio da revisdo da literatura e analise documental
entre os meses de janeiro e junho de 2023, através da base de dados cientificos das
Instituicbes de Ensino Superior nacionais. No decorrer da pesquisa foi analisado o
objetivo da aplicagdo da pena e seu processo de humanizagdo, bem como as
caracteristicas da pena privativa de liberdade; ainda foi observado os principais
problemas do ambiente carcerario com enfoque na superlotagao e a invisibilidade que
incide sobre a mulher privada de liberdade e o entraves e desafios enfrentados para
garantir o acesso a saude da populagdo carceraria feminina. Por fim, ficou
demonstrado que o sistema carcerario exerce sobre a mulher privada de liberdade
uma dupla penalizagao, pois atinge nao apenas os direitos ja afetados pela sentenca,
mas também aqueles que sdo imprescindiveis a vida humana digna, como o direito a
saude e em consequéncia, reduz a possibilidade de ressocializacdo. O Estado atua
de modo ineficaz no que diz respeito a aplicacdo das politicas publicas voltadas a
assisténcia a saude, ignorando as normativas nacionais e diretrizes internacionais,
assim o ambiente carcerario se constréi como um local de violagao aos direitos e

garantias fundamentais.

Palavras-chave: Encarceramento Feminino. Assisténcia a Saude. Sistema Prisional.



ABSTRACT

This study aims to analyze the maintenance of rights and guarantees related to health
care for women deprived of liberty in the prison system, as provided for in Law 7210
of 1984, the Criminal Execution Law. The methodology used was the qualitative study,
through literature review and document analysis between the months of January and
June 2023, through the scientific database of national Higher Education Institutions.
During the research, the purpose of applying the penalty and its humanization process
were analyzed, as well as the characteristics of the custodial sentence; the main
problems of the prison environment were also observed, with a focus on overcrowding
and the invisibility that affects women deprived of liberty and the obstacles and
challenges faced to guarantee access to health for the female prison population.
Finally, it was demonstrated that the prison system exerts a double penalty on the
woman deprived of liberty, since it affects not only the rights already affected by the
sentence, but also those that are essential to a dignified human life, such as the right
to health and, consequently, , reduces the possibility of resocialization. The State acts
ineffectively with regard to the application of public policies aimed at health care,
ignoring national norms and international guidelines, thus the prison environment is

constructed as a place of violation of fundamental rights and guarantees.

KeyWords: Female Incarceration. Health Assistance. Prison System.
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1 INTRODUGAO

A populacao carceraria ainda representa uma carga indesejavel formada por
pessoas que se desviam do comportamento esperado e por isso deixadas a margem
da sociedade. Essa ideia que ainda predomina na sociedade cumulada com fatores
estruturais, econémicos e politicos impede que as normativas nacionais sejam
aplicadas de modo a satisfazer os seus propoésitos. Entdo, surge a insuficiente
protecdo sobre os direitos das pessoas encarceradas, em especial das mulheres
privadas de liberdade que representam um estrato ainda mais marginalizado.

Apesar do direito a assisténcia a saude ser garantido por normas federais, ha
inumeros relatos de descaso com aqueles que estdo privados de liberdade. Dessa
forma, a presente pesquisa se destina a responder o seguinte problema: visto que
socialmente as mulheres representam um grupo fragilizado e quando dentro do
sistema penitenciario tal condigao ¢ intensificada, como o Estado brasileiro deve atuar
para garantir os direitos e garantias constitucionais relacionados a saude das
mulheres privadas de liberdade?

A saude é um dos elementos basicos que constitui uma vida humana digna,
por isso € inegavelmente um direito, defendido pela Constituicdo Federal de 1988 e
pelas leis menores, porém, diante da realidade € possivel perceber a inobservancia
das leis. Dessa forma, ha dentro dos estabelecimentos penais uma série de problemas
relacionados a precariedade das estruturas fisicas, ma alimentagdo, ma ventilagao,
acesso a higiene basica, superlotagcado e auséncia de instalagbes adequadas para as
gravidas, as maes e seus filhos.

Isto posto, a justificativa do presente estudo se da pela necessidade de discutir
o cumprimento dos direitos e garantias, em particular o direito a assisténcia a saude,
definidos por lei e politicas publicas que visam a ressocializagao e a manutengao da
dignidade da pessoa humana, além de identificar os obstaculos que impedem o
fornecimento da adequada assisténcia a saude para a populagao carceraria feminina.
Dessa forma, este estudo pretende contribuir com a discussao no meio académico e
social sobre as garantias das mulheres privadas de liberdade.

Nesse sentido, o presente estudo tem por objetivo analisar a aplicagdo dos
direitos e garantias das mulheres no sistema prisional no Brasil com base na Lei 7.210

de 1984 - Lei de Execugao Penal, no que tange a assisténcia a saude. Além disso, de



modo mais especifico objetiva examinar a origem do sistema punitivo, o poder de punir
do Estado e a humanizagdo da pena, analisar as condicbes das mulheres
encarceradas, encarando as principais problematicas desse campo a fim de destacar
se ha alguma violagao a dignidade e discutir sobre a garantia da assisténcia a saude
da populagao carceraria feminina no Brasil e a aplicacao de politicas publicas voltadas
para a ressocializagdo, seguindo o que dispde a Constituicdo Federal e a Lei de
Execucao Penal.

A metodologia utilizada para responder o problema proposto e atingir os
objetivos possui natureza qualitativa, realizada por meio da revisdo da literatura e
analise documental direcionada ao cumprimento de direitos fundamentais aplicados
as mulheres encarceradas no sistema prisional brasileiro.

A pesquisa foi realizada entre janeiro e junho de 2023, possuindo como critério
para inclusdo os artigos publicados entre 2005 a 2023 e os seguintes descritores:
assisténcia a saude, populacdo carceraria feminina e sistema prisional. Também
foram utilizados livros publicados relacionados a tematica, documentos
disponibilizados de forma online, dados publicados por 6rgdos oficiais e demais
tratados sobre os direitos e garantias das pessoas em situagao de carcere.

O resultado do estudo esta organizado em 3 capitulos, o primeiro discorre sobre
a origem da origem da pena e do sistema penal com o enfoque sobre o processo de
humanizagédo da pena. Em seguida, sdo apresentadas as condigbes estruturais dos
estabelecimentos penais relacionados com a superlotagao e os seus efeitos na saude.
Ap0s isso, sao relatadas as implicagdes relacionadas as mulheres na sociedade e sua
continuidade dentro do carcere, a invisibilidade das questdes especificas femininas, o
dificil acesso a saude dentro do sistema prisional e as dificuldades na maternidade
nesse ambiente. Ainda, € expresso sobre o direito a saude e o seu potencial

ressocializador.
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2 HISTORICO DA PENA E DO SISTEMA PRISIONAL

As civilizagdes antigas criaram modos proprios de lidar com as condutas
consideradas criminosas. Isso pode ser observado pelo modo que a pena foi
modificada no decorrer dos séculos até chegar na concepgédo moderna de pena e de
sistema punitivo (BEMFICA, 1995, p. 53).

Cesare Beccaria defende que as sociedades antigas decidiram se desfazer de
parte da sua liberdade com o objetivo de ter segurancga, ainda que isso significasse
tornar um responsavel soberano:

Fatigados de sé viver no meio a temores e de encontrar inimigos por toda
parte, cansados de uma liberdade cuja incerteza de conserva-la tornava inutil,
sacrificaram uma parte dela para usufruir do restante com mais seguranga. A
soma dessas partes de liberdade, assim sacrificadas ao bem geral, constituiu
a soberania da nacdo; e aquele que foi encarregado pelas leis como

depositario dessas liberdades e dos trabalhos da administracdo foi
proclamado o soberano do povo (2012, p. 17).

Ainda que o controle significasse entregar o poder nas maos de poucos, era
um prego adequado a se pagar pela segurancga e a ordem social. Assim, a pena ganha
espaco em detrimento da vinganga privada, pois aquela é autorizada pelo
agrupamento social, mesmo aplicada de modo desproporcional ao crime praticado,
em algumas épocas (CALDEIRA, 2009, p. 261).

Nas palavras de Heleno Claudio Fragoso (1967) apud Bemfica (1995, p.55) a
pena € a perda de um bem juridico imposta ao autor de um determinado ato ilicito,
devido ao seu comportamento antijuridico. Ja Botelho (2012) em uma concepgéao
voltada para o contexto atual onde a pena é organizada pelo o Estado, entende que
ela é uma consequéncia natural imposta pelo Estado quando um individuo pratica uma
infracao penal, permitindo que o Estado utilize o seu direito de punir.

Conforme Bemfica (1995, p.53) os estagios da pena no decorrer da histéria nao
SA0 precisos, por isso nao é possivel se falar em gradacdo da pena, mas sim de
consequéncias de um estado cultural. A partir do momento que a sociedade deixa de
enxergar um determinado tipo de puni¢do como aceitavel, formula um novo tipo de
pena, porém o modelo antigo ndo desaparece, exemplo disso € a pena de morte que
existia no mundo antigo, como também no medievo, porém eram executadas de

acordo com a visao da época.
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Machado Caldeira (2009) afirma que no inicio da Idade Média a punigao por
meio da privacao de liberdade era uma ideia estranha a época, pois apenas era
aplicada como uma forma de conter os acusados para a posterior pena de morte,
assim, possuia carater de prisdo-custodia. No principio, a pena era baseada no medo
coletivo, uma vez que ela ocorria por meio de castigos corporais e apenas 0s inimigos
dos senhores e reis eram privados de liberdade, mas com a intencdo de manter o
acusado a disposi¢cao dos governantes. Porém, esse cenario foi alterado na segunda
metade da Idade Média por influéncia do Direito Canbnico, ordenamento juridico da
Igreja Catdlica Apostdlica Romana, quando os mosteiros catdlicos adotaram a
privagao de liberdade como punigao.

Segundo Roberto Bitencourt (2020, p. 199) o Direito Candnico teve uma
contribuicdo substancial no desenvolvimento da prisdo moderna, especialmente sobre
a ideia de reforma do delinquente. A pena de privagao de liberdade foi empregada
como meio de punir os clérigos faltosos, estes eram direcionados a locais reservados
para buscar meditagao e a peniténcia, influenciando também com o surgimento das
palavras “penitenciario” e “penitenciaria”. Considerando o crime um pecado as leis
humanas e divinas, a pena passou a ser mais humanizada de acordo com o0s
interesses sociais do periodo.

Ainda assim, a legislagao criminal predominante na Europa apresentava um
carater de dureza. Neste momento, na segunda metade do século XVIII, o lluminismo,
movimento que inspirou 0 uso da racionalidade, adquire notavel presenca ao auxiliar
na concepgao da pena baseada no respeito a liberdade e dignidade do individuo,
assim dar-se-a o inicio das prisdes modernas.

Bitencourt (2011, p. 52) explica:

As leis em vigor inspiravam-se em ideias e procedimentos de excessiva
crueldade, prodigalizando os castigos corporais e a pena capital. O direito era
um instrumento gerador de privilégios, o que permitia aos juizes, dentro do
mais desmedido arbitrio, julgar os homens de acordo com sua condi¢ao
social. Inclusive, os criminalistas mais famosos da época defendiam em suas

obras procedimentos e instituicdes que respondiam a dureza de um rigoroso
sistema repressivo.

Diante desse cenario, a necessidade de reformar se tornou improrrogavel.
Assim, as concepgdes arbitrarias comecaram a ser gradualmente abandonadas com
o auxilio do posicionamento de filésofos, moralistas e juristas que se dedicam a criticar
a legislacao utilizada no periodo historico e a defender as liberdades do individuo,
especialmente a dignidade da pessoa humana (BITENCOURT, 2011, p. 52).
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Desse modo, a atual pena privativa de liberdade € um produto de séculos de
mudancgas sociais que ocorreram de acordo com os interesses defendidos na época.
Assim, a pena no mundo ocidental, por efeito da conveniéncia, deixa de ser aplicada
de forma cruel, utilizando elementos de tortura ou pena de morte e passa a ser mais
humanizada ao ter como base legislagbes que tem como foco a ressocializagdo do
apenado. (BITENCOURT, 2011, p. 52).

2.1 Humanizagao da pena

De acordo com Bitencourt (2020, p. 305), a pena e o Estado estdo intimamente
relacionados entre si, uma vez que o desenvolvimento deste esta ligado estreitamente
com a aplicacao daquela. Apesar de existirem diversas formas de controle social, o
Estado utiliza a pena para proteger os bens juridicos, considerados importantes dentro
de uma organizagdo socioecondmica de eventuais lesdes. Dessa maneira, para
compreender a sancao penal deve-se analisa-la considerando as condi¢cdes
socioeconémicas e a forma de Estado.

Com a mesma premissa, Mirabete (2001, p. 35) aduz, a evolugdo da pena
sempre esteve marcada pelo contexto social, cultural, politico e econédmico da época.
Atualmente, é possivel afirmar que o direito penal esta associado aos efeitos que
deseja produzir sobre o individuo que é objeto da persecugao estatal. Portanto, afirma-
se que a finalidade da pena esta conectada com os efeitos sociais buscados.

Nas palavras de Ferrajoli (2002, p. 364),

Um Estado que mata, que tortura, que humilha um cidadao, nao sé perde a
legitimidade, como também exerce o contrario do que sintetiza a funcéo da

pena, e contradiz a sua razao de ser, colocando-se no nivel dos mesmos
delinquentes.

Ao analisar as caracteristicas da legislagédo criminal na Europa em meados do
século XVIII diversos pensadores, filésofos, juristas, entre outros, passaram a
questionar o carater severo das penas, 0 que resultou em uma reforma contra as
concepgdes arbitrarias da época. As correntes iluministas e humanitarias se
posicionam contra as severas punicdes, expressando ideias que moldaram a evolug¢ao
da pena, tornando-a mais humanizada, tais como a proporcionalidade entre a pena e
o crime, a consideragao das circunstancias pessoais do acusado e ser eficaz ao

mesmo tempo que deve ser menos cruel (BITENCOURT, 2011, p. 53).
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Fabbrini Mirabete (2001, p. 38) declara que no fim do século XVIIl 0 homem
criou consciéncia critica do problema penal. Neste momento surge Cesare Beccaria e
respaldado pelos principios defendidos por Rousseau e Montesquieu, publica a obra
Dos Delitos e das penas, grande marco na evolugdo e humanizagdo da pena e
simbolo da reagao contra o tratamento desumano destinado aos acusados.

Nesse sentido, a obra de Beccaria propde que a justica penal deve ter um fim
utilitario e politico, mas limitado pela lei moral. Entre os seus principios basicos estao
aideia de que as penas nao devem atingir os direitos ndo cedidos pelos cidadaos, por
isso nao deve haver penas extremamente severas, como a pena de morte e san¢gdes
cruéis, uma vez que os individuos abrem mao de apenas uma parte da sua liberdade
e direitos para viver em sociedade, além disso, também desenvolve a ideia de que as
penas somente podem ser fixadas pela lei, ndo podendo o juiz interpreta-las ou aplica-
las de forma arbitraria.

O posicionamento de Cesare Beccaria e de tantos outros juristas foi
fundamental para tornar a aplicagdo da pena mais humanizada. Mirabete (2001, p.
38), ressalta que na atualidade a ideia que prevalece dentro da doutrina e legislagao
€ que o preso, ainda que condenado, mantém-se como titular de todos os seus direitos
que nao foram atingidos apés ser privado de liberdade. Logo, ndo perde a condigéo
de ser humano. Além do mais, os direitos do preso possuem como caracteristicas a
inviolabilidade, a imprestabilidade e a irrenunciabilidade.

Dessa forma, a execu¢ado da pena deve estar em conformidade com a sua
finalidade de proporcionar condigbes para a harmodnica integragdo social do
condenado e do internado, segundo ditames da Lei n°® 7.210, de 11 de julho de 1984
- Lei de Execugao Penal.

A Lei 7.210, de 11 de junho de 1984 - Lei de Execucédo Penal (LEP), na sua
criacao foi considerada uma lei vanguardista ao assegurar aos presos diversos
direitos, possuindo como norte tratados internacionais que ja previam a garantia dos
direitos fundamentais aos privados de liberdade. Apesar de ser uma norma inovadora,
ela ainda sofre com a falta de executividade, especialmente no que diz respeito a
assisténcia, estabelecida no art. 10 e seguintes (TEIXEIRA, 2008, p. 52).

Nesse sentido, a lei supracitada estabelece no art. 14 um rol de direitos do
preso, entre eles: a assisténcia material, a saude, juridica, educacional, social e
religiosa, alimentagdo suficiente, vestuario, além da atribuicdo de trabalho e sua

remuneragao, proporcionalidade na distribuicdo do tempo para o trabalho, o descanso
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€ a recreagao, exercicio das atividades profissionais, intelectuais, artisticas e
desportivas anteriores, desde que compativeis com a execugao da pena, igualdade
de tratamento salvo quanto as exigéncias da individualizagdo da pena, entre outros, a
vista de permitir o retorno a convivéncia em sociedade.

Na Exposigcao de Motivos n° 213 da Lei de Execug¢do Penal € expresso no item
74, que os direitos previstos ndo sdo apenas regras programaticas, elas devem ser
efetivas e positivadas através de preceitos e sangdes. Além disso, o item 75 evidencia
que os direitos sao indicados com clareza e precisao, a partir do art. 40, para evitar
qualquer fluidez e incerteza provenientes de textos vagos ou omissos.

Em vista disso, os direitos previstos ha mencionada lei devem ser efetivados
para que se mantenha as garantias minimas no preso, uma vez que a pena tem como
finalidade a ressocializagao e isso somente pode ser obtido por meio de um tratamento

digno.

2.2 Da pena privativa de liberdade

A pena privativa de liberdade foi reconhecida como uma alternativa razoavel a
pena de morte, uma vez que consistia em uma pena demasiadamente cruel. Porém,
devido a diversas condi¢gdes que impedem o cumprimento da pena mais humana de
forma a tornar possivel a ressocializagao, a privacao de liberdade tornou-se, as vezes,
mais cruel que a pena capital (MESQUITA JUNIOR, 2007, p. 204).

Caldeira (2009, p. 268) ressalta que a pena de privagao de liberdade ganha a
aprovagao social devido ao cenario econdmico e filosofico do periodo do
desenvolvimento do sistema econémico capitalista. Motivado pelo o aumento da
pobreza e o consequente desenvolvimento da criminalidade, a morte deixa de ser a
melhor solugéo para o alto numero de delinquentes, entao a privagao de liberdade se
firma com o propdésito humanitario e idealista de reabilitacdo do condenado e também
como uma forma de solucionar a necessidade de mé&o de obra.

Assim, a prisdo surge para atender as preocupagdes do regime econdémico
capitalista que, além disso, possuia interesse no controle social sobre os corpos dos
delinquentes e proletarios. Soma-se a isso, 0 amadurecimento do reconhecimento da
liberdade e do racionalismo como o bem mais valioso da vida humana que se tornara
a forma mais humana de pena (CALDEIRA, 2009, p. 268).
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A pena privativa de liberdade pode ser compreendida como uma medida de
ordem legal, aplicada ao condenado pelo ato ilegal que ocasiona a perda da liberdade
de locomogao e o destina ao cumprimento dentro de um estabelecimento penal
(LEAL, 1998).

Bittencourt (2011), afirma que a pena privativa de liberdade é provavelmente
um dos mais graves instrumentos do Estado para preservar a ordem social da
comunidade. Porém, ndo é capaz de dar uma solugao efetiva para os entraves
encontrados na ressocializagdo do apenado, assim, na ideia do autor essa
incompeténcia reforga o real objetivo da privagdo de liberdade que é manter o
considerado delinquente nas vistas da sociedade.

A previsao da privagao de liberdade é apresentada no art. 32 do Cdédigo Penal,
que define as trés espécies de pena, além dela, as restritivas de direitos e de multa.
O art. 33 da mesma diretriz juridica estabelece as duas formas de cumprimento da
pena de privacao de liberdade, a reclusio e a detencao: “a pena de reclusao deve ser
cumprida em regime fechado, semiaberto ou aberto. A de detencdo, em regime
semiaberto, ou aberto, salvo necessidade de transferéncia a regime fechado”
(BRASIL, 1940).

Conforme Mesquita Junior (2007, p. 207), para a execugao da pena, o Brasil
adota o regime progressivo, decorrente do sistema penitenciario irlandés, de acordo
com o exposto do art. 33, §2° do Cddigo Penal: “as penas privativas de liberdade
deveréao ser executadas em forma progressiva, segundo o mérito do condenado [...]".
Ademais, deve-se ressaltar que foram feitas algumas altera¢des a fim de adequar o
sistema a realidade e as teorias prevalentes no Brasil.

Dentro do sistema de execugdo nacional da pena privativa de liberdade,
durante a primeira fase da execucao penal o condenado pode trabalhar no periodo
diurno, enquanto que no sistema originario irlandés esse primeiro estagio € de
isolamento absoluto. Ja a segunda modificacdo, permite que o preso ingresse no
livramento condicional, mesmo que ainda esteja em um regime mais rigoroso
(MESQUITA JUNIOR, 2007, p. 207).
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3 PROBLEMAS ENFRENTADOS PELA POPULAGAO PRISIONAL NO BRASIL

Segundo Bitencourt (2011, p. 162), em um primeiro momento, apds 0 processo
de humanizagao, acreditava-se que a prisao seria um meio adequado de reabilitar o
delinquente, de modo a cumprir a finalidade da pena. Porém, esse pensamento sobre
a prisao tradicional perdeu sua for¢a devido a ineficacia da pena privativa de liberdade,
assim, o autor afirma que a priséo esta em crise tdo abrangente que atinge o carater
ressocializador da pena.

A motivagdo para esse argumento encontra amparo tanto na auséncia de
relagdo do ambiente carcerario com a comunidade livre, uma vez que ela cria um
ambiente artificial que nao reproduz as relagdes sociais, além de criar um estigma
sobre o condenado, como também tem base na falta de condi¢des materiais e
humanas que tornam inalcangavel o objetivo de reabilitar. Esse ultimo ponto nédo é
uma barreira ligada a natureza da prisdo, mas fundamentado na avaliagédo das
condi¢des reais em que a execucgao da pena é desenvolvida (BITENCOURT, 2011, p.
162).

De acordo com Soares Filho e Paula Bueno (2016, p. 2000) a caréncia de
condicbes materiais basicas para a populagdo encarcerada ocorre, entre tantos
motivos, pela dificuldade de articulagao entre dois poderes, o executivo e o judiciario
e pela quantidade pequena de politicas publicas eficazes. Essa afirmacao é feita a
partir dos resultados das inspegdes do Conselho Nacional de Justica (CNJ), onde é
apresentada a insalubridade e a precariedade do sistema prisional - celas
superlotadas, ma-alimentagao, sedentarismo, uso generalizado de drogas, violéncia,
péssimas condigdes de higiene tdo comuns no ambiente prisional, sdo responsaveis
por criarem circunstancias propicias a proliferagcao de epidemias ou desenvolvimento
de patologias fisicas e mentais.

Os autores afirmam que ocorre a retroalimentagao entre o sistema prisional e
o sistema de justica criminal, pois de um lado os juizes contribuem com o
encarceramento em massa, ao decidir por penas mais duras, mesmo quando a
situagao fatica nao exige, por outro lado o poder executivo ndo possui condig¢ao fisica
e financeira para manter os direitos e garantias previstos pelo ordenamento juridico,
assim formulam um ambiente de violagdo dos direitos humanos. A consequéncia

dessa relagdo € um acentuado déficit de vagas no sistema prisional e o
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comprometimento da eficacia das politicas publicas, tornando a populacao prisional
mais vulneravel (SOARES FILHO e BUENO, 2016, p. 2001).

3.1 A superlotagao carceraria

O sistema carcerario no Brasil, possui inumeros problemas atribuidos a
questdes sociais, politicas e econémicas. Entre os maiores obstaculos enfrentados
estao o elevado numero de detentos e a insubmissédo ao que esta preconizado na Lei
de Execucdo Penal. Estes entraves impedem a reintegragdo dos apenados ao
convivio social, pois caso os seus direitos fossem respeitados o grau de reincidéncia
nao seria tdo grave (CARVALHO, 2009, p. 135).

No ano de 2022 o Ministério da Justiga publicou os dados do 12° ciclo do
INFOPEN (Levantamento Nacional de Informagbes Penitenciarias), coletados no
periodo de janeiro a junho de 2022 e registrados no SISDEPEN - sistema de coleta
de dados do sistema penitenciario brasileiro (BRASIL, 2022).

A partir da analise das informagdes divulgadas, percebe-se a existéncia de um
déficit de vagas no sistema prisional do Brasil nos ultimos quatro anos, somente no
ano de 2022 a diferenca entre a ocupagédo e o numero de vagas era superior a 200
mil, conforme se vé no grafico 1:

Grafico 1 - Populagéao prisional e vagas por ano (2019 a 2022).
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Fonte: BRASIL. Ministério da Justica e Seguranga Publica, 2022.

No ano de 2022, a populagao prisional atingiu a marca de 654.704 mil privados

de liberdade no sistema prisional estadual, excluindo as vagas das policias judiciarias,
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batalhdes de policia e bombeiros militares - enquanto que os presidios dispunham de
469.076 vagas. Esses numeros comprovam a superlotacdo dentro do sistema
brasileiro, além de demonstrar um entrave ordinario ao cumprimento das condigdes
basicas preconizadas pela legislagdo, uma vez que o déficit se repete por anos
(BRASIL, 2022)

O gréfico 2, mostra o déficit penitenciario entre os anos de 2019 a 2022, a partir
dos dados do INFOPEN:
Grafico 2 — Déficit no sistema prisional (2019 a 2020).
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Fonte: BRASIL. Ministério da Justica e Seguranga Publica, 2022.

E possivel notar a reducdo do déficit prisional ao longo dos ultimos quatro anos,
porém nao o suficiente para atender a demanda carceraria, desse modo, permanece
a condicao de superlotagao nos presidios nacionais. Os dados de 2022 apontam que
seriam necessarias cerca de 185.628 mil vagas para superar a caréncia do sistema
prisional e manter condi¢des dignas para a execucao da pena (BRASIL, 2022).

Para Célia Mauricio (2011) as cadeias e as penitenciarias brasileiras funcionam
como depdsitos humanos, visto que mulheres e homens sao destinados a elas e |a
permanecem sem qualquer garantia de dignidade. Essa situacdo € ampliada pelo
excesso de lotagao e tem como consequéncia o favorecimento de doencgas graves e
outras mazelas entre os detentos.

Nesse sentido, a Lei de Execugéo Penal - Lei 7.210 de 1984, nos artigos 85 e

88 indica requisitos estruturais minimos para a garantia da dignidade do preso:
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Art. 85. O estabelecimento penal devera ter lotagdo compativel com a sua
estrutura e finalidade.

[...]

Art. 88. O condenado sera alojado em cela individual que contera dormitério,
aparelho sanitario e lavatorio.

Paragrafo unico. Sao requisitos basicos da unidade celular:

a) salubridade do ambiente pela concorréncia dos fatores de aeragao,
insolagao e condicionamento térmico adequado a existéncia humana;

b) area minima de 6,00m2 (seis metros quadrados). (BRASIL, 1984, p. 19)

Apesar disso, a realidade brasileira se encontra distante da previsédo legal. Isto,
porque de acordo com os dados fornecidos pela Instituicdo Joaquim Nabuco,
vinculada ao Ministério da Educagao do Brasil, € possivel encontrar presidiarios
cumprindo pena em espacos de 30 centimetros quadrados e ainda é comum que se
revezam para dormir ja que o espaco interno da cela ndo é adequado para comportar
todos os internos (VILELA NETO e ALVES, 2018).

Garcia (2016) aponta a morosidade processual como um dos motivos para a
superlotagdo carceraria, uma vez que € comum que o judiciario utilize um lapso
temporal que se afasta da celeridade processual para julgar até mesmo casos mais
simples. Ademais, aquele acusado que poderia esperar o julgamento em liberdade,
ocupa vaga na prisdo e ainda ha casos em que poderiam ser aplicadas penas
alternativas, um meio de tentar efetivar a ressocializagdo e diminuir a ocupacgao
penitenciaria.

Machado e Guimaraes (2014) esclarecem que a precariedade do ambiente
prisional - celas ocupadas além do maximo de sua capacidade, ma iluminagao,
contato com o esgoto, ventilagdo insatisfatoria - a torna um local propicio para a
proliferagdo de epidemias e ao contagio de doengas. Esses fatores causam prejuizo
a saude do preso, ainda que saia da prisao, pois os problemas desenvolvidos podem
lhe acompanhar, sendo mais um obstaculo para a eficaz ressocializagao, visto que
determinadas doengas podem impedir ou dificultar o acesso ao mercado de trabalho.

Em suma, entre os problemas existentes no carcere a superlotacéo se destaca,
porém, s&0 inumeros o0s entraves, como a escassa assisténcia a saude, baixa
qualidade das refeigbes, dificuldades orgamentarias, despreparo dos agentes
penitenciarios, exclusdo social e cultural, entre outros, mas todos contribuem para o
fracasso do sistema no que diz respeito a recuperacgao e reinserg¢ao dos reclusos. Por
isso, deve-se reforgar as disposicdes da Lei de Execugao Penal, pois ela possibilita,
através do trabalho e da educacgao a ressocializagdo do apenado e o devido acesso a

saude e as outras assisténcias previstas em lei (GHISLENI, 2014).
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4 A INVISIBILIDADE DA MULHER NO CARCERE E A VIOLAGAO DOS SEUS
DIREITOS E GARANTIAS

Sobre a desigualdade de género, Miyamoto e Krohling (2012) observam que a
mulher é relegada ao espaco privado e ao ser destinada ao campo domeéstico e para
a reproducéo ela é convertida em um ser invisivel, logo os assuntos femininos nao
ocupam as posi¢gdes mais altas entre as prioridades sociais, pois ndo atingem o
espaco publico, formado pelos campos econdmico e politico.

Ao utilizar esse pensamento como base para a analise do sistema prisional
brasileiro, as autoras supramencionadas verificam que o0 encarcerado vem
acompanhado da sua condigao sociail anterior, desse modo, a condi¢ao de exclusao
e invisibilidade social é mantida sobre a mulher durante o cumprimento da pena de
privagao de liberdade (MIYAMOTO; KROHLING, 2012).

Oliveira (2017, p. 108), afirma que o acesso da mulher ao espago publico reflete
no aumento dos indices de encarceramento feminino, sendo ele um dos motivos da
elevagdo do numero de mulheres na criminalidade. Essa afirmativa encontra o seu
pilar na ideia de que ao passar a ocupar os espacgos publicos a mulher paulatinamente
rejeita a domesticagdo do seu corpo e da moral, como resultado ela assume
comportamentos desviantes do que era esperado do ser feminino. No entanto, o
espaco privado, ainda é compreendido como o local natural da mulher, assim, apesar
do aumento no numero de encarceradas, ainda persiste a invisibilidade da sua
condicao.

Os dados apresentados no INFOPEN, 12° ciclo - janeiro a junho de 2022,
mostram que apenas 4,40% dos presos em celas fisicas sdo do género feminino,
sendo o total de 28.699. Ja a populacédo do género masculino representa 95,62%.
(BRASIL, 2022).

Grafico 3 — Populagao prisional feminina e masculina (janeiro a junho de 2022).



21

4,40%

Feminina

® Masculina

95,62%

Fonte: BRASIL. Ministério da Justica e Seguranga Publica, 2022.

Lemgruber (1999 apud Miyamoto e Krohling, 2012) ressalta que geralmente as
pesquisas realizadas sobre a populagdao carceraria brasileira nao consideram a
perspectiva de género, sob o argumento que o quantitativo feminino é inexpressivo
em razao da baixa quantidade de mulheres encarceradas. Porém, esse cenario deve
mudou em vista da reducdo das disparidades socioecondmicas entre homens e
mulheres. Este ultimo grupo teve um aumento consideravel na criminalidade de modo
a resultar em um crescimento acentuado da populagao de presas ao ponto de exigir
maior seriedade na investigagao sobre a situagado da mulher no carcere.

De acordo com a estimativa no Ministério da Justica e Seguranga Publica, até
0 ano de 2016 a populagado carceraria feminina teve um crescimento constante,
atingindo a marca de 40,97 mil, ja a partir de 2017, o numero de mulheres presas
comecga a decair. Esse dado compde o INFOPEN mulheres, relatério tematico sobre
mulheres privadas de liberdade, realizado pelo Ministério da Justica e Seguranga
Publica (BRASIL, 2019).

Ainda com a queda do numero de presas, as prisdes brasileiras apresentam
déficit de vagas, conforme apresentado no Levantamento Nacional de Informagdes
Penitenciarias que compreende o periodo entre janeiro e junho de 2022 e ja
trabalhado no capitulo 2 do presente trabalho.

Um dos fatores para o descumprimento dos direitos das mulheres é a falta de
estrutura, fomentado tanto pela auséncia de vagas, bem como de espago adequado
para as especificidades das mulheres (RANGEL; BICALHO, 2016).

Diante desse cenario, deve-se relembrar o disposto no art. 3° da Lei de

Execucéo Penal, “ao condenado e ao internado serdo assegurados todos os direitos



22

nao atingidos pela sentenga ou pela lei”. Assim, todos os outros direitos devem ser
mantidos, apesar de ter a sua liberdade restrita durante o cumprimento da pena, desse
modo a dignidade da pessoa humana nao deve ser atingida pela condenacao
(BRASIL, 1984).

Nesse linear, Bitencourt (2011, p. 163) ressalta que ofensa a dignidade humana
€ rotineira nos estabelecimentos penais, tanto em nacdes desenvolvidas como nas
consideradas subdesenvolvidas. De modo geral, a falha prisional apresenta
caracteristicas semelhantes: maus-tratos verbais ou de fato, incluindo castigos
corporais, superlotagéo, falta de higiene, deficiéncia nos servigos médicos, assisténcia
psiquiatrica insuficiente ou abusiva, entre tantas outras falhas que demonstram que
as mazelas da prisdo nao sao restritas apenas a paises do terceiro mundo, mas de
grande parte das prisdes existentes no globo.

Face a essa realidade, o Brasil firmou pactos com o intuito de proibir a tortura,
os tratamentos cruéis ou degradantes e os considerados desumanos. Assim junto com
a legislacdo nacional e as convencgdes internacionais foi formulado um sistema que
visa coibir a quebra da dignidade da pessoa humana. Entre os atos internacionais
aderidos pelo Brasil, temos o Pacto Internacional sobre Direitos Civis e Politicos,
Convencao contra a Tortura e Outros Tratamentos ou Penas Cruéis, Desumanas ou
Degradantes e a Convencao Americana sobre Direitos Humanos - Pacto Sao José da
Costa Rica.

Nas ultimas décadas houve um aumento da sensibilidade social no que tange
a preservacao dos direitos humanos e a dignidade do ser humano, sem ignorar os
problemas sociais da prisao e a certeza de que os criminosos antes de serem assim
considerados, sdo pessoas. Resultado desse processo € o interesse de organizagdes
internacionais e Estados pelos problemas penitenciarios, chegando a formular pactos
sobre os direitos humanos, entre eles o Pacto de Sao José da Costa Rica, uma
referéncia na protecdo dos direitos humanos e na tentativa de ressocializagdo do
condenado (BITENCOURT, 2011, p. 111).

Com a mesma orientagao, a Constituicdo da Republica Federativa do Brasil
determinou limites quanto a aplicagdo da pena com o objetivo de ressaltar a
humanizagao da pena e a tentativa de manter uma posi¢cao garantista nas normativas
penais nacionais. Assim, definiu que o sistema deve manter o respeito ao principio da

legalidade e ao da igualdade, a individualizagdo da pena e coibir a aplicagao de penas
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cruéis, de carater perpétuo, trabalhos forcados e a pena de morte, salvo em caso de
guerra declarada.

Ainda, a Lei Maior estabeleceu parametros sobre o cumprimento da pena a fim
de manter a integridade fisica e moral daqueles que se encontram privados de
liberdade. Desse modo, o rol art. 5° da Constituicdo Federal expressa que qualquer
discriminagao atentatdria dos direitos e liberdades fundamentais sera punida, que
nenhuma pena passara da pessoa do condenado e que a pena deve ser cumprida em
estabelecimentos de acordo com a natureza do delito, a idade e o sexo do apenado
(BRASIL, 1988).

Apesar das determinacdes legais citadas, o que se percebe na realidade € a
atuacao ineficiente do Estado em atender as necessidades femininas no sistema
carcerario de modo a se afastar da finalidade da pena, a reintegragcdo ao convivio
social, uma vez que a garantia aos direitos humanos, e a auséncia de estrutura
adequada, em especifico para as mulheres privadas de liberdade se apresentam
como regra.

Pimentel (2013) ressalta que apesar do significativo numero de mulheres que
cumprem pena privativa de liberdade, o Brasil ndo se encontra preparado para lidar
com as especificidades de género. As politicas publicas especificas sédo frageis e
destinam as mulheres e aos homens tratamento uniforme, sob o véu ilusério da
igualdade, o que prejudica de forma severa a fungao reintegradora da pena e deixa
no campo da invisibilidade as questdes subjetivas vivenciadas pelas mulheres
encarceradas. Assim, a pena faz o papel de um mero castigo com a fungdo de
satisfazer os anseios da sociedade diante do alarmante crescimento da criminalidade.

No mesmo sentido, Zampier (2016) destaca a dificuldade que as mulheres
condenadas enfrentam para cumprir a pena mantendo os seus direitos resguardados.
Ocorre que o grupo em questdo passa uma dupla negligéncia. Por comporem o
conjunto de presidiarios, elas sao renegadas socialmente e somado a isso esta a
invisibilidade no que tange as demandas préprias do ser mulher de modo a serem
tratadas como homens ou destinadas a presidios mal adaptados.

O relatério formulado pelo Departamento Penitenciario Nacional (2017),
INFOPEN - Mulheres, confirma que os estabelecimentos penais brasileiros
inicialmente sdo estruturas pensadas para o sexo masculino e posteriormente sao
adaptados para custédia de mulheres. Deste modo, sdo incapazes de observar as

especificidades de espagos e servigcos destinados as mulheres, que envolvem
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espagos proprios para o aleitamento materno, gestantes, filhos, equipes
multidisciplinares de atencao a saude e demais areas de apoio.

A Lei de Execugdo Penal expressa a separagdao por género dos
estabelecimentos destinados ao cumprimento de pena e por isso essa determinagao
foi incorporada a Politica Nacional de Ateng¢ao as Mulheres em Situagao de Privagao
de Liberdade e Egressas do Sistema Prisional, porém o desrespeito a legislagao patria
ainda é manifesto.

Pimentel (2013), salienta que além das questdes materiais, ha um estigma
sobre a mulher, destinada a ocupar papéis secundarios na vida masculina - mae, filha,
irma, esposa, amante - ao romper com os padrdes sociais e as expectativas pessoais
depois de praticar o ato delituoso, a familia opta por se afastar culminando na
segregacao social e familiar.

A mulher, quando autora de crimes, € punida rigorosamente, pois, quando
realiza uma mesma atividade criminosa que o homem, submete-se a
condenacgéo, a pena de reclusao, ja que quando ambos sao condenados, a
mulher recebe uma pena de prisao maior, uma vez que a dissidéncia feminina

supde, acima de tudo, um ataque a moral da sociedade (MIRALLES, 2015
apud OLIVEIRA, 2017, p.114).

A pratica do ato criminoso pela mulher representa um desvio de tudo que ela
deveria representar enquanto ser feminino na sociedade. Contudo, a mulher no
carcere ainda desempenha, em alguns casos, o seu papel social ligado ao homem,
visto que “a imensa maioria das mulheres esta em situagao de carcere pelo delito de
trafico, por serem esposas, mas, ainda mais frequente, amantes de traficantes. Sua
relacdo conjugal, filial ou materna com os homens esta na base da transgressao”
(OLIVEIRA, 2017, p.105).

Salienta-se que os dois delitos mais cometidos pelas mulheres encarceradas
sao narcotrafico e o roubo, sendo que geralmente esse grupo esta ligado as drogas
por cometerem o delito ao lado de seus companheiros do sexo masculino e sao
detidas com eles ou sdo pressionadas a praticarem o ato pelo companheiro ja preso.
Assim, cercada pelo dever conjugal ou pelo familiar, a mulher condenada por crimes
ligados ao homem - seja mae, esposa, filha ou amante, ainda atua em um papel
secundario no meio social e logo apds desobedece a moral patriarcal (OLIVEIRA,
2017, p. 105).

Diferente da prisdo do homem, que €é encarada com um pouco de

complacéncia, a prisdo da mulher é motivo de vergonha para a familia. Prova disso é



25

a diminuicdo do numero de visitas durante o encarceramento, pois nas primeiras
semanas, as prisioneiras costumam receber visitas e apoio das familias e dos
companheiros, porém, com o passar do tempo elas s&o esquecidas e 0s unicos que
ainda se fazem presentes sdo as maes, algumas filhas e raramente pais e filhos.
(VARELLA, 2017, p. 36)

Varella (2017), relata que em meio a sua experiéncia atuando em presidios
femininos nunca soube de alguém que passou a noite na fila para esperar pelo inicio
das visitas, diferente do que acontece nos estabelecimentos penais masculinos.
Nestes as filas, formadas por mulheres e criangas, atingiam tamanhos que o
impressionavam, assim, os homens encarcerados ainda mantinham contato com a
familia, em contrapartida para as mulheres na mesma situagao restava o abandono
afetivo.

Destarte, a mulher enquanto sujeito do contexto prisional sofre uma dupla
violéncia, a primeira pautada nas relagdes sociais de género da heranga patriarcal da
sociedade - reprimida a vida doméstica - e a segunda ¢é a invisibilidade perante os
olhos da sociedade, a qual permite que as vulnerabilidades e violéncias sofridas
dentro dos estabelecimentos penais fiquem dentro dos muros e celas das
penitenciarias (CARVALHO e JARDILINO, 2019, p. 238)

Nesse sentido, as prisdes reproduzem as pressdes sociais, uma extensao da
cultura patriarcal e discriminatéria que nada contribui com a ressocializagdo e o
cumprimento da assisténcia a saude para aquelas que foram condenadas a pena
privativa de liberdade.

Pimentel (2013, p. 56) assevera “o sistema de justica penal brasileiro, de fato,
nao esta preparado para lidar com as questbes femininas, que precisam ser
contempladas em politicas prisionais e de reintegragdo social’. Para a autora, o
Estado e a sociedade civil enxergam o encarceramento como marco final do sistema
penal, negligenciando a reintegragao social das mulheres. O pds-carcere é visto como
algo distante do periodo de carcere, assim esquecem que as experiéncias vividas
dentro da prisdo - o abandono afetivo, a estigmatizagéo, a violéncia e a assisténcia
ineficiente - possuem relagéo direta com a vida das mulheres apds o cumprimento da
pena.

Desse modo, nao é possivel ignorar a necessaria diferenga de tratamento entre

a populagdo carceraria feminina e a masculina com o objetivo de atender as
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especificidades do primeiro grupo, em especial no que tange a saude, observando a

efetivagdo do principio da dignidade da pessoa humana.

4.1 Da assisténcia a saude garantida pela legislagao patria

Apos a evolugado que ocorreu no decorrer dos ultimos séculos no sistema
punitivo, a pena perdeu seu carater de mero castigo, prevalecendo hoje o
entendimento que ela também possui como objetivo a recuperagao social do apenado.
Portanto, busca-se a transformacg¢ao do criminoso em um individuo mais adaptado
para o ambiente onde vive e como meio para isso € indispensavel a garantia de
direitos dos presos para assegurar o cumprimento da pena de forma digna.
(TEIXEIRA, 2008, p. 139).

Nesse sentido, o Brasil estabeleceu em sua legislacao, preceitos para permitir
a efetivagcao do objetivo da pena. Com isso, garantiu espago para prevaléncia dos
direitos humanos, um termo que se baseia na ética e € “um parametro universal que
deve ser seguido por individuos e instituicdes, sendo decorrente de uma exigéncia
moral de respeito ao ser humano”, assim esta profundamente atrelado a dignidade do
ser humano, sendo que para efetiva-la deve estar relacionado a outros direitos, como
os sociais (ARRUDA et al., 2013, p. 6649).

Lermen (2015) destaca que as politicas sociais, método de garantir os direitos
sociais, voltadas para a populagao prisional, s6 foram intensificadas com a Lei 7.210
de 11 de julho de 1984 - Lei de Execugdo Penal. E ao observar os dados
séciodemograficos da populagao prisional nacional, fica evidente que a maioria dos
encarcerados sao negros (pretos e pardos) e jovens entre 18 a 29 anos, com ensino
fundamental incompleto e das camadas sociais mais baixas, sendo que estes sao
justamente os que menos tém acesso a direitos sociais e dentro do sistema prisional
essa condi¢cao permanece.

Em 1948, a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos foi o primeiro
documento, no mundo ocidental, a prever a saude como um direito humano. Assim,

prevé o artigo 25:

Todo ser humano tem direito a um padrao de vida capaz de assegurar a si e
a sua familia saude, bem-estar, inclusive alimentagao, vestuario, habitacao,
cuidados médicos e os servigos sociais indispensaveis e direito a segurancga
em caso de desemprego, doenga invalidez, viuvez, velhice ou outros casos
de perda dos meios de subsisténcia em circunstancias fora de seu controle
(1948, p. 5).
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Nesse linear, a Constituicdo Federal de 1988 traz em seu texto que a saude é
um direito constitucional e universal, logo deve ser assegurada a qualquer cidadao,
sendo dever do Estado oferta-la.

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante
politicas sociais e econdmicas que visem a redugao do risco de doenca e de

outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servigos para
sua promogao, protecao e recuperacao (BRASIL,1988, p. 99).

Arruda et al. (2013) explica que a disposi¢céo constitucional citada indica a
amplitude da concepgao de saude, ja que ela é considerada um direito universal que
tem a finalidade de permitir a qualidade de vida, pois € compreendida como um
elemento essencial do cidadao. Além do mais, € possivel abstrair do art. 196 que esse
direito incluiu a saude preventiva, os estagios intermediarios até alcangar a saude
curativa.

Apesar da previsdo no texto constitucional, percebe-se que na realidade as
diretrizes de saude ndo sao aplicadas a todos com a mesma eficiéncia, uma vez que
dentro dos estabelecimentos penais € visivel o descaso com a saude. Diante dessa
fragilidade, foram introduzidas leis com a finalidade de atingir a populagao carceraria
e incitar o exercicio dos seus direitos (MATAO et al., 2016).

De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude, a saude compreende um
conceito amplo, ndo sendo apenas a auséncia de enfermidades, mas o estado
completo de bem-estar fisico, mental e social. Assim, para que o individuo alcance
esse estado saudavel é necessario considerar as variantes bioldgicas, sociais e
psiquicas e a sua dindmica com o meio no qual convive.

Desse modo, dentro da legislagéo patria destaca-se a Lei 7.210 de 11 de julho
de 1984, conhecida como Lei de Execucado Penal, ela dispde, além dos direitos e
deveres dos presos, as sancgdes, a disciplina, a avaliacido dos presos, a assisténcia
que deve ser prestada ao preso e ao internado e outras diretrizes. Apesar das
deficiéncias encontradas na pratica dos estabelecimentos penais, a Lei de Execucéao
Penal - LEP representa um marco e uma garantia de seguranga e dignidade para
aqueles que estao encarcerados e vulneraveis.

Lermen (2015) ressalta que a LEP nasceu dentro de um contexto de
redemocratizacao brasileira e foi a precursora ao prever a saude aos presos €

condenados. No entanto, apesar dessa garantia estar presente no campo juridico, a
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sua efetivagdo no cenario prisional ndo é tao forte, ainda que seja um simbolo dos
avancos na politica social destinada ao carcere (LERMEN, 2015).

No artigo 1° da referida lei, esta descrito o seu objetivo, “a execugao penal tem
por objetivo efetivar as disposigdes de sentenca ou decisao criminal e proporcionar
condigdes para a harmdnica integragéo social do condenado e do internado” (BRASIL,
1984, p. 1).

Conforme Mirabete (2007, p. 28), a Lei de Execug¢ao Penal possui duas ordens
de finalidade. A primeira é a correta efetivacdo das ordens contempladas na sentenca
ou em outra decisao criminal, que se destina a reprimir e prevenir a pratica delituosa.
Ja o segundo objetivo € proporcionar condigdes para a integragao social harmdnica
do condenado e do internado, mediante a oportunidade de participarem da comunhao
social.

Logo, nota-se que a Lei de Execugao Penal - LEP tenta recuperar aqueles que
apresentam comportamento social desviante, porém o que se observa na realidade é
a ineficiéncia do Estado em atingir o que esta previsto na legislacdo para criar um
ambiente digno que permita o desenvolvimento e a ressocializagao.

Assim, com o intuito de preservar os direitos dos apenados e garantir a
ressocializagao, a LEP determina no artigo 10 “a assisténcia ao preso e ao internado
€ dever do Estado, objetivando prevenir o crime e orientar o retorno a convivéncia em
sociedade”. Novamente, a lei reafirma o seu papel de prevencao e ressocializagao e
como meio para a concretizagdo destaca a assisténcia como um dever do Estado
(BRASIL, 1984, p. 2).

Através da pena o Estado exerce o seu poder de punir, tendo ela, desde a sua
origem, um carater de retribuicdo ao crime, mas foi acrescentado a pena a finalidade
de prevencao e ressocializacdo do criminoso. Dessa forma, a retribuicdo e a
prevencao tornaram-se face da mesma moeda, ndo sendo possivel, dentro da
estrutura punitiva atual, o uso dessas duas caracteristicas de forma isolada, pois se
assim fosse, a aplicacdo da pena retributiva sem a finalidade de prevencgao seria
vingancga ao individuo (MIRABETE, 2007, p. 26).

Destarte, a Lei 7.210 de 11 de julho de 1984 - LEP, estabelece no art. 11 o rol
de assisténcia que deve ser prestado ao preso e ao internado e ao egresso, como
esta definido no paragrafo unico do art. 11. “Art. 11. A assisténcia sera: | - material; Il

- a saude; Il -juridica; IV - educacional; V - social; VI - religiosa” (BRASIL, 1984, p. 3).
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O conjunto de assisténcia constitui um aparato de direitos basicos que
permitem o cumprimento da pena de forma integra, sendo todos essenciais, porém o
presente estudo pretende focar na assisténcia a saude, devido a sua essencialidade
para a promog¢ao da dignidade da pessoa humana.

A Exposicao de Motivos n° 213 da Lei de Execugéo Penal, no item 38 exprime
que a assisténcia aos condenados e aos internados € uma exigéncia basica para
conceber a pena e a medida de seguranga como um processo de dialogo entre os
destinatarios e a comunidade. Nessa linha, enuncia o item 2, os direitos sociais,
econdmicos e culturais, tais como a saude, devem ser estendidos a toda comunidade
carceraria, uma vez que apenas uma pequena porcentagem faz beneficio deles.

E inegavel que a saude é um direito e um dos mais substanciais a sobrevivéncia
humana, porém, no carcere a sua aplicagao é diminuta. Arruda et al. (2013) reforga
que a superlotagdo € um dos maiores entraves para assegurar 0 acesso a saude dos
internos, uma vez que o pequeno espaco dificulta a ventilacdo e favorece o contato
entre doentes e saudaveis. Assim, a realidade vai de encontro com a legislagao
vigente no que diz respeito @ manutengao dos direitos dos presidiarios.

Isto posto, a Lei de Execugao Penal esclarece no artigo 14 no que consiste a
assisténcia a saude, “a assisténcia a saude do preso e do internado de carater
preventivo e curativo, compreendera atendimento médico, farmacéutico e
odontolégico” (BRASIL, 1984, p. 3).

Porém, ainda que exista mecanismos estatais voltados para atender as
necessidades dos privados de liberdade, a maior parte dos presidios ndo mantém
espaco adequado para os servigos necessarios e definidos por lei. Assim, as
atividades que visam a prevencgao e a assisténcia requerem maior atengao por parte
do Estado, uma vez que o contingente de profissionais e materiais para a execugéao é
minimo.

E manifesta a exiguidade do atendimento que visa a satde dos internos, ja que
dentro das 1.381 unidades prisionais, numero fornecido pela Agéncia Camara de
Noticias, existem apenas 1.113 consultérios médicos, 813 consultérios odontolégicos,
545 salas de procedimentos e 42 salas de raio x, dentro dos estabelecimentos penais
estaduais. Estes dados sobre a estrutura fisica disponivel integram o Levantamento
Nacional de Informagdes Penitenciarias, INFOPEN com informagdes coletadas entre
janeiro e junho de 2022 (BRASIL, 2022).
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Em virtude da escassez de aparato fisico nas unidades prisionais, a Lei 7.210
de 11 de julho de 1984 - LEP prevé a possibilidade de saida do preso e do internato
para ter acesso aos procedimentos médicos em outro local. “Art. 14, § 2° - quando o
estabelecimento penal ndo estiver aparelhado para prover a assisténcia médica
necessaria, esta sera prestada em outro local, mediante autorizacdo da direcdo do
estabelecimento” (BRASIL,1984, p. 3).

Porém, Schultz et al. (2020) salienta que no cotidiano dos estabelecimentos
penais ha uma barreira para o acesso a saude fora dos muros da prisdo. A fim de
garantir as medidas de seguranga, o interno apenas pode ser atendido em local
diverso se houver o acompanhamento da escolta, no entanto, o que acontece no
cotidiano é caréncia desse servigo ou o atraso do transporte, em razao do numero
insuficiente de veiculos. Ademais, é relatado que por vezes, médicos se recusam a
atender quando ha o acompanhamento de escolta.

No que tange a populagao carceraria feminina a Lei de Execugéo Penal se faz
ainda mais necessaria, uma vez este grupo ja enfrenta a invisibilidade das suas
condigbes materiais e subjetivas e a negligéncia, tanto por parte do Estado que nao
atende as suas necessidades especificas, bem como pela familia que se afasta e ndo
presta apoio emocional durante o periodo do carcere e apés o fim dele (CARVALHO;
JARDILINO, 2017, p. 246).

Nesse sentido, o art.14, §§ 3° e 4° da referida lei asseguram:

§ 3° Sera assegurado acompanhamento médico a mulher, principalmente no
pré-natal e no pds-parto, extensivo ao recém-nascido.

§ 4° Sera assegurado tratamento humanitario a mulher gravida durante os
atos médico-hospitalares preparatérios para a realizagdo do parto e durante
o trabalho de parto, bem como a mulher no periodo de puerpério, cabendo

ao poder publico promover a assisténcia integral a sua saude e a do recém-
nascido (BRASIL, 1984, p. 3).

Assim, como ocorre com as demais situagdes vislumbradas pelas
determinacdes legais, a condigdo das mulheres gravidas e a relagdo mae-filho no
carcere também é prejudicada devido a inobservancia dos preceitos juridicos-
normativos. Matédo et al. (2016), ressalta que as restricbes estruturais, sanitarias,
alimentares e de recursos humanos e materiais sao impeditivos para o completo
estado de bem-estar na maternidade daquelas privadas de liberdade.

Além disso, os raros espacos que atendem as necessidades infantis e a
ansiedade quanto a separagao da mae e do filho sdo outros fatores que corroboram

com a precariedade da condicdo materna. Dessa forma, a intervencao da familia se
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torna um fator de suma importancia para assegurar as condigdes basicas, pois
diversas vezes sdo 0s responsaveis por levar medicamentos e itens de saude e
higiene basica, produtos que deveriam ser ofertados pelos estabelecimentos
prisionais (MATAO et al., 2016).

Oliveira, Nascimento e Araujo (2023, p. 14), observam que comumente o
sistema prisional adquire a caracteristica de ser um local fértil a violagao dos direitos
humanos, devido aos obstaculos suportados pela populagao carceraria para alcangar
os servigos de saude. Ademais, a atuagdo de modo a prevenir doengas e promover a
saude sao preteridos pelo método assistencialista e curativo, ndo atingindo a completa
assisténcia a saude, visto que a Lei de Execucdo Penal também prevé o carater
preventivo na forma assisténcia aqui estudada.

Batista, Araujo e Nascimento (2019), atribuem a insatisfatoria assisténcia a
saude a auséncia de dialogo entre a administracdo do estabelecimento prisional e a
equipe médica. A dindmica entre o setor da saude e o da justica fica prejudicada, em
razao do privilégio dado as questbes de seguranga em detrimento as questdes de
saude do preso. Desse modo, ocorre a objegdo tanto em instituir a saude prisional,
bem como viabilizar o ingresso de pessoas para a atengao basica de saude, por parte
da administracido das penitenciarias.

Dessa forma, é imprescindivel uma alteracdo no modo de atuagcédo daqueles
responsaveis pela saude dos privados de liberdade, para isso o Estado deve focar no
aprendizado multidisciplinar constante dos profissionais de saude e dos servidores
dos estabelecimentos penais, a fim de prepara-la para a realidade carceraria e perfil
de doenga dos presos, dando atengao especial as necessidades especificas do
publico feminino.

Soares Filho e Bueno (2019, p. 2006), apontam para a necessaria ampliagcao
da agenda orgamentaria executiva com objetivo de garantir recursos financeiros
suficientes para estruturar os estabelecimentos penais e as unidades basicas de
saude localizadas dentro deles, bem como para ofertar uma equipe multidisciplinar
completa, assim, permitindo condicbes estruturais, salariais e instrumentais
adequadas a garantia da saude, Direito Fundamental previsto pela Constituicdo
Federal, mas negado a uma parcela marginalizada da sociedade.

Isto posto, nota-se a disfungédo estatal na garantia do acesso a saude da
populagdo carceraria, apesar do amplo respaldo legal. A violagdo dos Direitos

Fundamentais e regras de Direitos Humanos no que diz respeito a saude sao
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constantes no ambiente prisional e devido a isso urge a necessidade de tonar eficaz
o disposto na legislagéo patria, em especial na Lei 7.210 de 1984 - Lei de Execugéo

Penal.

4.1.1 Acesso a saude no ambiente carcerario

O encarceramento feminino é cercado de particularidades que tornam as
mulheres um grupo vulneravel, por isso, é indispensavel compreender as vitimizagdes
que a mulher sofre ainda fora dos muros dos presidios e ainda mais importante
considerar que cotidianamente esse grupo passa por uma revitimizagao dentro do
ambiente prisional, devido a invisibilidade sobre o género. Assim, ter controle sobre
as condicdes de saude a fim de avaliar e melhorar os servigos prestados, bem como
conhecer o perfil epidemioldgico da populagao carceraria feminina € fundamental para
assegurar a correta assisténcia a saude e a responsabilizagcdo dos agentes
(SCHULTZ et al. 2020).

Ressalta-se que a Constituicao de 1988 nao faz distingao sobre os destinatarios
do direito a saude, todos podendo ter acesso a ela, presos ou nao, pois, ainda que
privados de liberdade, eles mantém a condi¢ao de titulares dos demais direitos. Desse
modo, o cumprimento da pena em estabelecimento penitenciario ndo deve ser um
obstaculo ao acesso aos direitos fundamentais e em particular ao direito a saude
(LERMEN et al. 2015).

Ainda assim, dentro do contexto brasileiro, € possivel afirmar que ha
marcadores sociais de seletividade que reforcam a opressao ja sofrida por diversos
grupos sociais. Segundo as informagdes divulgadas pelo INFOPEN em 2017 a faixa
etaria da populacao feminina privada de liberdade no Brasil € composta na sua maior
parte por jovens, 47,33% possuem menos de 29 anos, sendo que deste numero
25,22% possuem idade entre 18 e 24 anos e 22,11% estdo na faixa de 25 a 29 anos.
O segundo maior grupo tem entre 35 a 49 anos, isto é 22,66% da populagao carceraria
feminina (BRASIL, 2017).

Considera-se ainda como marcador social o grau de escolaridade encontrado
entre as mulheres privadas de liberdade. A maior parte das apenadas, 44,42%
possuem o ensino fundamental incompleto e 14,48% completaram o ensino médio, ja
a porcentagem das que possuem o ensino superior completo é extremamente baixo,
apenas 1,46% (BRASIL, 2017).
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Devido a formagao social e cultural do Brasil, o fator racial deve ser analisado.
Os dados que compbéem o Levantamento de Informagdes Penitenciarias
disponibilizado em 2022 apontam para a predominancia de mulheres negras (pretas
e pardas) dentro do presidio feminino. Elas formam um grupo composto por 16.983
mil mulheres, seguido pelas mulheres declaradas brancas estdo em 8.736 mil. Assim,
€ possivel descrever o perfil da populacéo prisional feminina: na sua maioria ela é
negra, jovem e com baixa escolaridade.
Grafico 4 — Composigado da populagao por raga/cor no sistema prisional (janeiro a
junho de 2022).
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Fonte: BRASIL. Ministério da Justica e Seguranga Publica, 2022.

Diante desses dados, pode-se compreender que 0S grupos que possuem
menos acesso a educacgao ou ao trabalho - jovens, negras, e com baixa escolaridade
- S40 0s que ocupam a maior parte das vagas nos presidios, pois sdo 0s mais
vulneraveis a puni¢ao do sistema de justiga. Além do mais, a classe social e a raga da
mulher exercem influéncia sobre as condi¢gdes de vida que podem conduzir essas
mulheres para a pratica de delitos. Desse modo, ocorre a reprodugao e manutengao
das opressdes estruturais da sociedade na forga punitiva do Estado (PICOLLI e
TUMELERO, 2019).

Nesse contexto, a assisténcia a saude fornecida dentro dos estabelecimentos
penais reforca as opressdes ja vivenciadas, visto que ela é oferecida de modo
insuficiente, uma vez que é incompetente para preservar a dignidade da pessoa

humana e honrar com os Direitos Fundamentais estabelecidos na Carta Maior.
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Diuana et al. (2008) identificam como uma caracteristica predominante nos
estabelecimentos penais a regulacdo do corpo e da saude dos apenados pelos
agentes penitenciarios, dado que estes s&o os primeiros a receberem as demandas
dos presos, criando-se uma relagdo de dominacao, pois para chegar até o profissional
de saude o pedido de assisténcia deve ser aprovado pelos agentes e estes
encaminham para o nucleo de saude.

Devido a essa dinamica, € comum que no ambiente carcerario a saude se torne
um objeto de barganha com a finalidade de manter a ordem e a disciplina, ao passo
que é negado o direito universal a saude, pois 0 acesso a ela deveria ocorrer de forma
indiscriminada e ndo de acordo com a afinidade e deliberagdo dos agentes
penitenciarios sobre os internos. Entdo o que existe na pratica € uma relagao de
poder-saber: o atendimento médico e a disponibilizacdo de medicamentos s&o
submetidos ao crivo dos agentes penitenciarios que medem a necessidade de
atendimento, segundo seus préprios critérios de urgéncia e merecimento (DIUANA et
al., 2008).

E imperioso frisar, os impedimentos que aqueles que estdo privados de
liberdade encontram ao tentarem valer o seu direito de buscar assisténcia médica fora
do estabelecimento penal. Conforme o art. 14, § 2° da Lei 7.210 de 1984 - Lei de
Execucdo Penal, o atendimento pode ser realizado em outro local quando o
estabelecimento penal ndo apresentar a estrutura de aparelhos necessarios, bastando
para isso a autorizacao da diregao.

Apesar da previsao legal, o seu cumprimento encontra entraves que reforcam
a precariedade do sistema. O tratamento médico fora das penitenciarias deve ocorrer
acompanhado de escolta para preservar a seguranga e a ordem, no entanto é relatado
a exiguidade de escoltas disponiveis no sistema penitenciario o que resulta na
impossibilidade de encaminhamento do apenado ao local compativel com a sua
necessidade médica (SANTOS et al, 2015).

Isso ocorre devido a utilizacdo da mesma escolta em missdes e nos
atendimentos de saude, de maneira que a disponibilidade € baixa e ndo é constante.
Diante dessa situagao, urge a necessidade de manter a presencga continua de
médicos e de aparelhagem suficiente, no minimo a basica, dentro dos
estabelecimentos penais (SANTOS et al., 2015).

No mesmo sentindo, Queiroz (2015) ao relatar a experiéncia da mulher gravida

privada de liberdade, chama a atengao para a indisponibilidade de escolta. Ndo é raro
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que o parto aconteca dentro dos muros do carcere, pois a viatura utilizada para
conduzir a parturiente até o hospital ndo consegue chegar em tempo habil. Ademais,
ainda ha ciéncia da recusa por parte da policia em fazer o deslocamento até a
maternidade, seja por ndo acreditar que o trabalho de parto teve inicio ou pelo simples
fato de somente rejeita o pedido.

De acordo com o Relatério tematico sobre mulheres privadas de liberdade -
INFOPEN (2019) 75,1% das mulheres custodiadas estdo presas em unidades com
modulo de saude, cumprindo o que determina a Lei de Execucao Penal.

No entanto, ainda é notdria a diminuta assisténcia a saude. As informagdes
contempladas no Levantamento Nacional de Informagbes Penitenciarias de 2022
demonstram que os estabelecimentos penais femininos nacionais dispéem apenas de
sete equipes ginecologicas proprias, seis equipes de nutricionistas e apenas uma
equipe de pediatria, sendo que a populacio prisional feminina é estimada em 28.699
mil mulheres.

Diante desses dados fica mais evidente a invisibilidade das mulheres no
ambiente carcerario, em especial no que diz respeito a assisténcia a saude, pois
apesar da existéncia de modulos de saude em grande parte do estabelecimento
penais femininos ainda persiste a visivel ignorancia sobre as especialidades médicas
indispensaveis a mulher.

A insuficiéncia de equipe médica é refletida nos procedimentos realizados
dentro dos estabelecimentos femininos, conforme grafico abaixo.

Grafico 5 — Procedimentos de saude (janeiro a junho de 2022).
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Fonte: BRASIL. Ministério da Justica e Seguranga Publica, 2022.
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A maior parte dos procedimentos, realizados nos mddulos de saude, s&o
simples, sendo 46,40% de suturas, curativos e outros, seguindo por consultas
médicas internas que representam 15,28% e depois pelas vacinas 10,60%, meio
obrigatorio para manter as boas praticas de saude (BRASIL, 2022).

Além disso, deve-se considerar as condi¢cbes estruturais das penitenciarias,
pois elas expdem os internos e favorece a proliferacdo de doencgas, especialmente as
virais. Arruda et al. (2013) identificam como fator substancial para a péssimas
condigbes de higiene e saude, o aumento da populagéo carceraria e a incapacidade
do sistema prisional em acompanhar as mudangas, o que prejudica a infraestrutura, a
contratagao de profissionais e o recebimento de recursos.

Esse problema de superlotagao das celas, a precariedade e insalubridade na
habitacdo tornam as prisdbes um ambiente propicio a proliferagdo de
epidemias e ao contagio de doencas. Todos esses fatores estruturais, estao
associados a ma-alimentacao, ao sedentarismo, ao uso de drogas, a falta de

higiene e todo o ambiente ligubre da prisdo fazem com que as condi¢des de
saude dos sujeitos sejam afetadas (ARRUDA et al., p. 6652, 2013).

Portanto, a inércia diante da realidade provocada pela elevagdo dos numeros
da populagao prisional tem como resultado a superlotagdo e problemas estruturais
como a ma ventilagdo, entre outras violagbes dos direitos dos apenados. Nesse
cenario, doencas respiratorias, por exemplo a tuberculose e a pneumonia, se tornam
comuns, bem como as enfermidades sexualmente transmissiveis (ARRUDA et al.,
2013).

No ano de 2022, as doengas mais comuns dentro dos presidios femininos eram
a sifilis e o HIV, com taxa de 42,14% e 36, 80%, respectivamente, seguidas pela
tuberculose com 8,63% de acometimento (BRASIL,2022).
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Grafico 6 — Patologias (janeiro a junho de 2022).
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Fonte: BRASIL. Ministério da Justica e Seguranga Publica, 2022.

Valim, Daibem e Hossne (2014) apud Oliveira et al. (2023) ressaltam a
necessaria aplicacao de exame na entrada do apenado no sistema penitenciario com
o objetivo de checar o estado de saude daqueles que irdo acessar o estabelecimento.
Isso seria uma medida para identificar ja no primeiro momento, as doengas existentes
e evitar a contaminagao daqueles que ja se encontram privados de liberdade.

Frente a esses dados também é necessario considerar que 63,04% das mortes
ocorridas dentro dos estabelecimentos prisionais femininos sdo naturais decorrentes
da condicdo de saude das internas, conforme consta no Levantamento Nacional de
Informacgdes Penitenciarias de 2022 do Ministério da Justica.

Grafico 7 — Mortalidade no sistema prisional (janeiro a junho de 2022).
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Nesse sentido, as penitenciarias brasileiras se distanciam dos preceitos legais,
mostrando todas as falhas de um sistema corrupto que n&o gera confianga para a
populagdo € nem para quem cumpre a pena. Claramente, ndo ha investimento em
infraestrutura para garantir o devido cumprimento da lei, o que resulta em uma
tentativa ineficaz de ressocializagao, pois também ndo ha um investimento ostensivo
em politicas publicas que garantam direitos minimos, como a educagéao, seguranga e
saude (GARCIA, 2016).

Arruda et al. (2013) seguem o mesmo pensamento, pois para eles o sistema
prisional se mantém em uma situagcdo miseravel, mesmo como a presenca de uma
forte legislacéo que preza pela garantia dos direitos humanos. Afirmam que a atuagéo
ineficiente do Estado na custddia e garantia dos direitos dos presos repercute na
manutengao dos aspectos séciodemograficos no carcere que produzem os obstaculos

a correta assisténcia a saude.

4.1.2 A maternidade no ambiente prisional

Segundo Queiroz (2015), a maior parte das detentas gravidas ja chegam nos
estabelecimentos penais gravidas e grande parte delas, ainda que estejam em estagio
avancado de gravidez, nunca foram examinadas por um obstetra, devido a sua
situagdo econbmica ou por falta de informagdo. Em raz&o do baixo numero de
unidades de saude e de leitos para gestantes e lactantes, na maioria dos presidios,
elas dividem o espaco com as demais apenadas, somente sendo retiradas quando
entram em trabalho de parto.

A prisdo feminina possui uma série de peculiaridades que s&o inerentes a
condigao de ser mulher, sendo a maternidade uma das mais expressivas. A gestagao
e o exercicio da maternidade dentro dos muros do presidio encaminham a mulher
para uma posi¢ao ainda mais vulneravel, visto que as condicbes de saude e
estruturais dentro dos estabelecimentos penais, por vezes, nao atende as
necessidades da mae e da crianga (MATAO et al., 2016).

Rodrigues (2020) compreende o aumento da populagédo carceraria feminina
como uma das razdes para intensificacao das condi¢cdes degradantes das prisdes. O
despreparo para lidar com o nimero expressivo de apenadas leva a situagdes onde
os direitos deste grupo sao desrespeitados, inclusive as assisténcias definidas na

LEP, entre elas o direito a assisténcia a saude, com o agravante que essa
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circunstancia nao afeta somente a vida das mulheres, mas também das criancas que
acompanham as maes dentro do ambiente prisional.
A Lei de Execugao Penal, no 4° paragrafo do art. 14 assegura o tratamento
digno a mulher gravida, durante o parto e o pds-parto, estendendo-se ao bebé.
Art. 14, § 4° Sera assegurado tratamento humanitario a mulher gravida
durante os atos médico-hospitalares preparatérios para a realizagéo do parto
e durante o trabalho de parto, bem como a mulher no periodo de puerpério,

cabendo ao poder publico promover a assisténcia integral a sua saude e a do
recém-nascido (BRASIL, 1984, p. 3).

O encarceramento rompe o direito a maternidade na sua forma mais plena, pois
ao se encontrar nessa situagao, a mulher também é privada de outros direitos, como
direito a intimidade, a privacidade e a saude. A vivéncia da mulher privada de liberdade
reproduz os padrdes de exclusédo e inferiorizagdo do género feminino, ao mesmo
tempo que nega a ela uma caracteristica que € essencial ao seu género dentro da
|6gica patriarcal, o papel de mae (KLANOVICZ e BUGAI, 2019).

Carvalho e Ramos (2018, p. 252) apontam para o despreparo dos presidios
femininos, uma vez que devido a auséncia de bercgarios e creches destinados aos
infantes, eles sdo submetidos a celas lotadas, exposicdo de doencgas e a falta de
condigbes minimas para a protecdo da dignidade da pessoa humana. Assim,
encontra-se um paradoxo, pois ao mesmo tempo que se respeita o direito da genitora
de conviver com o seu filho é violada a intranscendéncia da pena, pois ao filho sera
apresentada a vivéncia dentro da prisdo e sua condicdo degradante.

Diante desse cenario, organismos internacionais e Estados se moveram para
definir regras minimas sobre o tratamento destinado as mulheres presas, as
chamadas Regras de Bangkok. “Essas Regras propdem olhar diferenciado para as
especificidades de género no encarceramento feminino, tanto no campo da execugéao
penal, como também na priorizagdo de medidas n&o privativas de liberdade, ou seja,
que evitem a entrada de mulheres no sistema carcerario” (CNJ, 2016, p. 12).

O documento foi editado a partir da 65% Assembleia da Organizagdo das
Nacdes Unidas - ONU em 2010 e se tornou o principal marco normativo sobre o
tratamento destinado as mulheres privadas de liberdade, assumindo o Brasil o
compromisso internacional de cumprir as regras estabelecidas (CNJ, 2016).

As Regras de Bangkok definem padrdes minimos de tratamento para as
mulheres e criangas desde a entrada no estabelecimento penal, gestagao, parto, pos-

parto e convivéncia entre mae e filho. Embora seja um documento de alto valor, ndo
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tem carater vinculante, sendo uma diretriz para a elaboracéao e efetivacao das politicas
publicas.
Entre as regras mais relevantes para a experiéncia materna, apresentadas pelo
referido documento, esta o item 2 da Regra 2:
2. Antes ou no momento de seu ingresso, devera ser permitido as mulheres
responsaveis pela guarda de criangas tomar as providéncias necessarias em
relacdo a elas, incluindo a possibilidade de suspender por um periodo

razoavel a medida privativa de liberdade, levando em consideragdo o melhor
interesse das criangas (p.22).

Independente das condi¢cbdes suportadas, o contato da crianca com a sua méae
significa um conforto psiquico, além de auxiliar na amamentagao e proporcionar o
vinculo entre os dois, por isso, ndo € uma situagao que deve ser tratada com
leviandade, mas valorizada pelo ordenamento juridico e pelas politicas publicas que
tem o condao de efetivar as ordens ja estabelecidas (CARVALHO e RAMOS, 2018, p.
251).

Ao apreciar essa necessidade de contato e troca de afeto, bem como a violagao
das garantias que visam a saude das apenadas e seus descendentes, as Regras de
Bangkok ainda orientam, na Regra 49, que o tratamento destinado as criangas que
convivem com as suas mées na prisdo jamais devem se assemelhar ao designado as
presas. Tal orientacdo encontra base no principio da intranscendéncia da pena e no
melhor interesse da crianca.

Dentro da legislagédo nacional, a Lei 7.210 de 11 de julho de 198 - LEP
estabelece:

Art. 89. Além dos requisitos referidos no art. 88, a penitenciaria de mulheres
sera dotada de secao para gestante e parturiente e de creche para abrigar
criangas maiores de 6 (seis) meses e menores de 7 (sete) anos, com a
finalidade de assistir a crianga desamparada cuja responsavel estiver presa.
Parégrafo unico. Sao requisitos basicos da se¢ao e da creche referidas neste
Iait I,g?éndimento por pessoal qualificado, de acordo com as diretrizes adotadas
pela legislacdo educacional e em unidades autbnomas; e

Il — Horario de funcionamento que garanta a melhor assisténcia a crianca e a
sua responsavel (BRASIL, 1984, p. 19).

Conforme ja mencionado, embora haja expressa previsao legal, a realidade das
estruturas fisicas em que a maternidade se desenvolve dentro do sistema carcerario
sdo bem distantes do esperado. Segundo os dados do Levantamento Nacional de
Informacgdes Penitenciarias (2022) com informagdes colhidas entre janeiro e junho de

2022, 164 gestantes e parturientes ocupavam os presidios femininos espalhados pelo
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territério nacional e havia 93 lactantes e 606 filhos dentro dos estabelecimentos
penais, sendo que deste numero 14,36% possuiam até 6 meses, 5,78% tinham entre
6 meses a 1 ano de idade e a maior taxa era dos que possuiam mais de 3 anos,
64,19%.

Ainda, seguindo as informagdes publicadas no Levantamento Nacional de
Informacgdes Penitenciarias (2022), o numero de bergarios, no periodo entre janeiro e
junho de 2022, era de 51 bercgarios, ja a quantidade de celas apropriada para gestante
era de 67. Atenta-se ao fato que estes numeros pertencem ao total de todos os
estabelecimentos prisionais ocupados por mulheres.

Dessa forma, a auséncia de bercarios e creches na maioria dos
estabelecimentos impde a crianga ocupar espagos indignos e insalubres. A
omissao do Estado forga a submisséo do (a) filho (a) as circunstancias de
encarceramento da méae, aprisionando-o e nao respeitando seus direitos. Por
um lado, se a crianga permanece no carcere, usufrui do contato com a
genitora e dos beneficios da amamentagéao, por outro, passa pelas diversas

caréncias da estrutura carceraria, limitando o seu progresso, violando assim
a Protecao Integral (CARVALHO E RAMOS, 2018, p.252).

Nesse linear, as Regras de Bangkok sugerem a prevaléncia das penas nao
privativas de liberdade em razao das estruturas fisicas precaria e da possibilidade de
permitir o desenvolvimento psicossocial da crianga em meio a sociedade:

Regra 64

Penas néo privativas de liberdade para as mulheres gestantes e mulheres
com filhos/as dependentes serdo preferidas sempre que for possivel e
apropriado, sendo a pena de prisdo considerada apenas quando o crime for
grave ou violento ou a mulher representar ameacga continua, sempre velando

pelo melhor interesse do/a filho/a ou filhos/as e assegurando as diligéncias
adequadas para seu cuidado (p.37).

A indicagao da suspensao de pena nao restritiva de liberdade ou aplicagao de
uma pena alternativa, quando a presa n&o apresentar ameacga, tem amparo no
principio do melhor interesse da crianca, visto que a prisdo pode representar um
ambiente hostil para o menor e além disso, a permissao para a maior convivéncia com
a mae gera impactos positivos na sociabilidade e educacgao dos filhos.

O encarceramento € reconhecido como um fator de estresse para a mulher sob
esta condicdo e é aumentado quando vem acompanhado de uma gravidez,
amamentacéo e filhos. A necessaria aproximagao entre a mae e a crianga as levam
para situagdes em que irdo compartilhar da mesma experiéncia vivida pela sua
genitora - o ambiente prisional sem condigdes adequadas para uma vivéncia humana
decente (VIAFORE, 2005).
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Matao et al. (2016) afirmam que o ambiente prisional ndo possui meios de ser
transformado em um ambiente saudavel para o infante e ao tornar a crianga em um
“héspede do carcere”, ele pode ser influenciado negativamente no que diz respeito as
suas relagbes familiares e comprometer o seu processo de desenvolvimento da
crianga.

Desse modo, a aplicacido da prisdo domiciliar, uma alternativa que respeitaria
o interesse da crianca e favorece a relagdo méae-filho, encontra apoio da legislagéao
nacional, conforme previsdo do Codigo de Processo Penal -Lei n°3.689 de 3 de
outubro de 1941:

Art. 317. A prisdo domiciliar consiste no recolhimento do indiciado ou
acusado em sua residéncia, s6 podendo dela ausentar-se com autorizagao
judicial.

Art. 318. Podera o juiz substituir a prisdo preventiva pela domiciliar quando
o agente for:

[...]

Il - imprescindivel aos cuidados especiais de pessoa menor de 6 (seis) anos
de idade ou com deficiéncia;

IV - gestante;

V - mulher com filho de até 12 (doze) anos de idade incompletos;

[...]

Paragrafo unico. Para a substituicdo, o juiz exigira prova idénea dos
requisitos estabelecidos neste artigo.

Art. 318-A. A prisdo preventiva imposta a mulher gestante ou que for méae ou
responsavel por criangas ou pessoas com deficiéncia sera substituida por
prisdo domiciliar, desde que:

| - ndo tenha cometido crime com violéncia ou grave ameaca a pessoa;

Il - ndo tenha cometido o crime contra seu filho ou dependente (BRASIL,
1941, p. 52).

Além do mais, a aplicagao da pena de prisao domiciliar pode reduzir o trauma
da separagao da mae e do filho, pois mesmo com a existéncia de normas que
ordenam como deve ocorrer 0 momento da separacgao, ela, predominantemente,
acontece sem uma dindmica de desligamento emocional progressiva entre maes e
filhos (CARVALHO E RAMOS, 2018, p. 253).

Diante dessa realidade, as Regras de Bangkok também se pronunciam com o
intuito de garantir a melhor experiéncia na maternidade possivel, considerando o
contexto. O documento sugere que o momento da separagao deve ser decidido de
acordo com as particularidades de cada caso e a remogao da crianga do ambiente
prisional deve ocorrer de modo a preservar o emocional e a saude psicologica dos
envolvidos, logo o procedimento deve ser exercido com delicadeza e uma vez

separadas, a mae e a crianga, devem ter oportunidades e condi¢géo para realizar
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encontros para, assim, preservar o melhor interesse da crianga, mas com atencao a
manutengao da seguranga publica.

As discussoes que deram origem a elaboragao das Regras de Bangkok tiveram
intensa participag¢ao do Brasil, por meio dos seus representantes. Porém, as diretrizes
aprovadas pela Assembleia Geral das Nagdes Unidas ndo foram aplicadas em
politicas publicas consistentes no territorio nacional. A inexpressividade da eficiéncia
das leis evidencia a caréncia do pais no que tange o respeito pelas normas de direito
internacional dos direitos humanos e a fragil protecdo as mulheres privadas de
liberdade (CNJ, 2016).

Nesse sentido, é nitido o esfor¢o do ordenamento juridico em preservar a saude
psiquica e fisica da mae e do menor, porém percebe-se a auséncia de politicas
publicas que executem o que ha determinado nas normas juridicas, uma vez que as
estruturas fisicas e o efetivo pessoal ndo sédo suficientes para prover os direitos
fundamentais das mulheres privadas de liberdade e em especial aquelas que estao
acompanhadas do filho e permitir o adequado desenvolvimento emocional da crianca.

Nesse cenario, a aplicagdo da pena privativa de liberdade que restringe a
mulher ao ambiente carcerario atua como um transgressor dos direitos humanos,
principalmente quando a mulher carrega consigo o seu filho. A instituicao prisional é
pensada sob a o6tica masculina, ou seja, ndo ha espago para especificidades
vivenciadas pela mulher. Por isso, embora haja a positivagdo dos direitos humanos
por meio de instrumentos juridicos, ainda ndo € suficiente para impedir as constantes
violagdes reproduzidas sobre a mulher que ao ser destinada ao estabelecimento penal
€ duplamente condenada, por ser criminosa e por ser mulher com o agravante de ser
mae (SANTA RITA, 2006).

Dessa forma, urge a necessidade do cumprimento eficaz das normas que
visam garantir os direitos fundamentais destinados as maes e aos seus filhos, uma
vez que estes necessitam do contato materno, ao mesmo tempo que devem ser
resguardados da vivéncia em contextos degradantes e indignos para a vida humana

e a sua saude fisica e psiquica.

4.2 Direito a saude e a ressocializagao

A reabilitacao social do preso constitui a principal finalidade da execugao penal

e devido a isso os servigos de assisténcia devem ser ofertados pelo Estado sem
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distincdo aos que se encontram nos estabelecimentos penais, pois a preservacao da
dignidade é uma forma de garantir a ressocializagdo. Entende-se que a reinsergéo
social deve ser facilitada, ndo s6 com a anulagdo dos obstaculos impostos pela
privagao de liberdade, mas também com o uso de todos os meios viaveis (MIRABETE,
2007, p. 63).

A obrigatoriedade da prestacdo de assisténcia pelo Estado com objetivo de
conduzir o retorno a convivéncia social esta preconizada no art. 10 da Lei de Execugéao
Penal, acompanhada do rol assistencial definido do art. 11 da mesma normativa,
apresenta exigéncias essenciais para o respeito da dignidade da pessoa humana,
entre elas o0 acesso a saude.

Nesse linear, compreende-se que a aplicagao do disposto na Lei de Execugéao
Penal tem o intuito de tornar mais humana as condigdes do carcere, visto que manter
condigbes basicas para a vivéncia humana, em especial no que tange a esfera da
saude, € um dos principais meios de assegurar o bem-estar e os direitos
fundamentais. Dessa forma, a salubridade das estruturas fisicas, o acesso a consultas
médicas, exames e a disponibilidade de itens basicos de higiene e medicamentos
contribuem de modo positivo para a dignidade e autoestima daquele que se encontra
encarcerado, fatores que influenciam na ressocializagdo (GHISLENI, 1999).

Além do mais, a Constituicdo Federal de 1988 prevé garantia dos direitos e
deveres fundamentais estendidos a todos os brasileiros, incluindo as mulheres presas
e seus filhos que as acompanham dentro dos muros dos presidios. Ressalta-se que
no art. 1° a Carta Maior declara que a Republica Federativa do Brasil possui como
fundamento a dignidade da pessoa humana.

De acordo com Dick (2021), existe uma forte incompatibilidade entre a
realidade prisional e a legislagdo patria, em decorréncia da auséncia de politicas
publicas voltadas para a ressocializagdo. O autor compreende a garantia da dignidade
do preso como a chave para a ressocializagao, tendo como meio a efetivacdo das
normativas ja existentes no ordenamento juridico nacional, em especial a Lei de
Execucao Penal.

Nesse linear, Rosa (2014) apud Barcinski et al. (2017) explica que a privagao
de liberdade atua mais como um obstaculo ao objetivo da pena do que como um
facilitador, uma vez que ao afastar o apenado do convivio social sem proporcionar a
ele condicbes basicas de saude, trabalho ou oportunidade para criar um novo

planejamento para sua vida, ocorre o desenvolvimento dos indices de reincidéncia
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criminal e em consequéncia o aumento da populagdo carceraria. Ainda, além de
garantir um contexto saudavel para o desenvolvimento humano, é imprescindivel
incluir os presos no convivio social para evitar o isolamento social.

Diante do contexto de violagéo aos direitos dos presos e compreendendo a sua
implicacdo do processo de ressocializagdo Soares Filho e Bueno (2016, p. 2005)
sugerem a participagédo social na politica penal com o intuito de reduzir os ataques
aos direitos humanos daqueles que se encontram privados de liberdade, haja vista a
atuacao ineficaz do Estado no que tange a aplicagdo das normas ja estabelecidas
sobre a protecao dos direitos fundamentais.

Frente a tudo exposto, as condicdes encontradas nas prisdes brasileiras
demonstram a ineficiéncia do Estado brasileiro em garantir os direitos fundamentais
para as mulheres privadas de liberdade. Embora haja uma série de normas e
documentos que aspiram a preservacdao de assisténcias minimas ao preso com o
designio de possibilitar a vida digna dentro dos estabelecimentos penais e a
oportunidade de ressocializacao, elas ndo séo aplicadas de forma contundente.

Nesse sentido, Mirabete (2007) expde a faléncia do sistema carcerario como
uma das maiores feridas do modelo de execucido brasileiro, que tem como
caracteristica ser duramente repressivo. Esse sistema se ocupa de enviar os
condenados para penitenciarias superlotadas com a justificativa de trazé-los de volta
a sociedade.

No entanto, esse mesmo sistema é ciente que apds o processo de cumprimento
da pena, o individuo estara ainda mais despreparado e com menor aptidao social, e
provavelmente contara com mais preparo para continuar a praticar crimes, por vezes,
até mais violentos do que os anteriormente praticados (MIRABETE, 2007).

Dessa forma, o sistema prisional ao ndo resguardar os direitos fundamentais e
nao executar as assisténcias definidas no rol do art. 11 da Lei de Execucgao Penal, em
particular a assisténcia a saude, bem como demais previsdes de documentos
internacionais, o sistema nega ao preso o status de pessoa humana, pois retira dele
qualquer sobra de dignidade. Logo, cria um ambiente inabil a ressocializagdo, o

objetivo utdpico da pena.
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

No decorrer do estudo, notou-se que os direitos e garantias das mulheres
privadas de liberdade sado frequentemente negados ou ofertados de modo
insatisfatério. Ainda que a pena tenha passado pelo processo de humanizacao e
ganhado o carater ressocializador, a realidade do carcere ndo condiz com o objetivo
de trazer o condenado de volta ao convivio social, visto que sistematicamente os seus
direitos sao negados.

O ambiente do carcere refor¢ca a condigdo social da mulher, pois ndo considera
o contexto social, o que contribui com a manutencao do afastamento da mulher do
espago publico, assim, os seus interesses e necessidades continuam na esfera
privada. Devido a isso, a invisibilidade sobre a mulher privada de liberdade se mantém
e 0s assuntos considerados inerentes a populacdo feminina sao desconsiderados ou
nao recebem a devida atencdo, mesmo que o numero de mulheres privadas de
liberdade aumente.

Nesse sentido, o Estado vem atuando de forma ineficiente ao ndo aplicar as
diretrizes previstas em tratados e demais documentos internacionais que prescrevem
a pratica de condutas que respeitem a dignidade da pessoa humana, entre elas, estéo
as Regras de Bangkok, que atribuem relevancia as especificidades da mulher e
prioriza medidas nao privativas de liberdade.

O crescimento da populagao prisional feminina intensificou os problemas ja
existentes e evidenciou diversas deficiéncias existentes dentro do sistema prisional,
em especial no que diz respeito a assisténcia a saude destinada as mulheres privadas
de liberdade. Entraves persistentes em relagdo a atendimentos médicos, acesso a
medicamentos e procedimentos, possibilidade de atendimento fora dos muros dos
presidios e locais exclusivos para gestantes, maes e seus filhos estdo entre as
situacdes mais relatadas.

Embora haja na legislacdo nacional determinacdo para garantir os direitos
fundamentais dos privados de liberdade por meio da prestacdo de assisténcia, a
exemplo da Lei 7.210 de 11 de julho de 1984 - Lei de Execucgéo Penal, as normativas
apenas satisfazem as necessidades tedricas.

Desta maneira, € evidente a inobservancia da legislagao por parte do Estado
que de forma leviana descumpre com os direitos e garantias das mulheres privadas

de liberdade no que tange a sua saude e dos seus filhos, mesmo que a manutencéao
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desse direito seja tdo indispensavel para a dignidade da pessoa humana e em
consequéncia para a ressocializagdo. Assim, o sistema de justiga aplica uma dupla
penalizagcdo as mulheres em situacao de privagao de liberdade, pois fere os demais
direitos que nao foram atingidos pela sentenca e cria um contexto de violagdo dos
direitos e garantias fundamentais.

Ante o exposto, entende-se que € necessaria a atuagao eficaz dos poderes
publicos, dos seus 6rgaos de fiscalizagdo, como o Ministério Publico, da administragao
dos estabelecimentos penais e da sociedade geral, pois, uma vez que se tem uma
ampla normativa que resguarda os direitos e garantias das mulheres privadas de
liberdade e ja ha medidas implementadas, todos esses agentes devem agir com o
objetivo de evitar a morosidade da aplicagdo das regras e garantir a aplicagao eficiente

das politicas publicas.
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