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RESUMO

Estudo de abordagem qualitativa, descritiva, exploratéria e documental ancorado nos
pressupostos da dignidade da pessoa humana como colordrio primeiro da Constitugdo
Brasileira, cujo objetivo geral foi verificar a efetividade da legislagao brasileira no ambito da
cessacdo de liberdade da mulher em estado de gestar e parir. O referencial tedrico percorre
saberes sobre as tematicas das politicas publicas destinadas as mulheres negro-pardas e o
ambiente prisional, questdes de género e sua intersec¢do as relagdes étnicas imbricando
saberes ¢ fazeres de estudiosas como Angela Davis, Sueli Carneiro, Helleieth Saffioti e
Simone de Beauvoir em uma tessitura de multirreferencialidade de modo a langar luz sobre o
fenomeno estudado. A abordagem da metodologia sob a perspectiva hermenéutica de Clifford
Geertz e Arthur Kleinman que direcionou num processo de andlise de categorias emergidas
das proprias narrativas das mulheres segundo modelo interativo de Huberman e Miles. Para o
alcance do estudo, foram utilizadas entrevista semiestruturada, inquérito documental por meio
de questionario sociodemografico e diario de campo com trés mulheres negro-pardas em
privagdo de liberdade durante o gestar e parir anuentes a pesquisa de duas Unidades penais,
no estado da Bahia. Ressalta-se a inexisténcia de mulheres brancas segundo os critérios de
inclusdo, sendo estes: mulheres gravidas ou que tiveram filhos em unidade prisional. A coleta
de dados foi realizada mediante aprovagdo do projeto por Comité de Etica em Pesquisa,
n°.7.371.966 e coletados no periodo de abril/2025 e maio/2025. A partir dos instrumentos, 0s
dados foram triangulados e analisados conforme o modelo interativo sugerido por Miles e
Huberman. Do processo analitico, emergiram trés categorias que se articulam de forma
recursiva: “A gravidez no carcere: vieses e reverses”’; “Rede de apoio: o pertencimento
familiar aos cuidados” e “A trajetéria de vida em reavaliacdo: a reescrita uma op¢ao?”. Os
resultados mais expressivos demonstram a nao efetividade da legislacao brasileira no ambito
da cessagdo de liberdade das mulheres em estado de gestar e parir, apesar da existéncia de
robusta legislagdo direcionada a garantia de seus direitos. Observa-se que, embora legislagcdes
nacionais e internacionais reafirmem a protecdo dos direitos das mulheres, no entanto, o
ambiente carcerario permanece marcado por precariedades estruturais e simbolicas,
configurando-se como um espaco de multiplas vulnerabilidades que dificultam o
desenvolvimento do bindmio mae-filho/a. Nesse contexto, evidencia-se a necessaria
efetivacdo de politicas publicas que assegurem os direitos inerentes & condicdo humana da
mulher em situacao de encarceramento.A pesquisa destaca, ainda, o principio da dignidade da
pessoa humana como fundamento basilar do ordenamento juridico brasileiro, a0 mesmo
tempo em que aponta para a necessidade de ampliacdo e articulagdo de saberes oriundos das
ciéncias sociais, humanas e da saude. Tal movimento deve considerar, de forma indissociavel,
as intersec¢des entre raca, género e classe, como caminho essencial para a concretizacdo do
respeito a pessoa humana em sua integralidade.

Palavras-chave: Mulher; Gestar; Parir; Prisées; Direitos Humanos.



ABSTRACT

This qualitative, descriptive, exploratory, and documentary study, anchored in the principles
of human dignity as a primary corollary of the Brazilian Constitution, aimed to verify the
effectiveness of Brazilian legislation regarding the deprivation of women's freedom during
pregnancy and childbirth. The theoretical framework draws on knowledge about public
policies aimed at Black and mixed-race women and the prison environment, gender issues and
their intersection with ethnic relations, intertwining the knowledge and practices of scholars
such as Angela Davis, Sueli Carneiro, Helleieth Saffioti, and Simone de Beauvoir in a multi-
referential framework to shed light on the phenomenon under study. The methodology, from
the hermeneutical perspective of Clifford Geertz and Arthur Kleinman, guided the analysis of
categories emerging from the women's own narratives, following the interactive model of
Huberman and Miles. For the purposes of this study, semi-structured interviews, documentary
research using a sociodemographic questionnaire, and field notes were conducted with three
Black-brown women deprived of liberty during pregnancy and childbirth who consented to
the research, from two prison units in the state of Bahia. It is important to note the absence of
white women according to the inclusion criteria, which were: pregnant women or women who
had given birth in a prison unit. Data collection was carried out after approval of the project
by the Research Ethics Committee, no. 7.371.966, and data were collected between April
2025 and May 2025. From the instruments, the data were triangulated and analyzed according
to the interactive model suggested by Miles and Huberman. From the analytical process, three
categories emerged that are articulated recursively: “Pregnancy in prison: biases and
reversals”; “Support network: family belonging to care”; and “Life trajectory under
reassessment: rewriting an option?”. The most significant results demonstrate the
ineffectiveness of Brazilian legislation regarding the deprivation of liberty for pregnant and
childbirth women, despite the existence of robust legislation aimed at guaranteeing their
rights. It is observed that, although national and international laws reaffirm the protection of
women's rights, the prison environment remains marked by structural and symbolic
precariousness, configuring itself as a space of multiple vulnerabilities that hinder the
development of the mother-child dyad. In this context, the need for the implementation of
public policies that ensure the rights inherent to the human condition of women in situations
of incarceration is evident. The research also highlights the principle of human dignity as a
fundamental basis of the Brazilian legal system, while also pointing to the need to expand and
articulate knowledge from the social sciences, humanities, and health sciences. This
movement must consider, in an inseparable way, the intersections between race, gender, and
class, as an essential path to the realization of respect for the human person in their entirety.

Keywords: Women; Pregnancy, Obstetric; Prisons, Human Rights.



RESUMEN

Este estudio cualitativo, descriptivo, exploratorio y documental, fundamentado en los
principios de la dignidad humana como corolario primordial de la Constitucion brasilena,
tuvo como objetivo verificar la efectividad de la legislacion brasilefia en lo que respecta a la
privacion de libertad de las mujeres durante el embarazo y el parto. El marco teorico se nutre
del conocimiento sobre politicas publicas dirigidas a mujeres negras y mestizas y el entorno
penitenciario, asi como de las cuestiones de género y su intersecciéon con las relaciones
étnicas, entrelazando el conocimiento y las practicas de académicas como Angela Davis, Sueli
Carneiro, Helleieth Saffioti y Simone de Beauvoir en un marco multirreferencial para
esclarecer el fendémeno estudiado. La metodologia, desde la perspectiva hermenéutica de
Clifford Geertz y Arthur Kleinman, gui6é el analisis de las categorias que surgieron de las
propias narrativas de las mujeres, siguiendo el modelo interactivo de Huberman y Miles. Para
los fines de este estudio, se realizaron entrevistas semiestructuradas, investigacion documental
mediante un cuestionario sociodemografico y notas de campo con tres mujeres negras/latinas
privadas de libertad durante el embarazo y el parto que consintieron en la investigacion,
provenientes de dos unidades penitenciarias del estado de Bahia. Es importante sefialar la
ausencia de mujeres blancas segun los criterios de inclusion, que eran: mujeres embarazadas o
mujeres que habian dado a luz en una unidad penitenciaria. La recoleccion de datos se llevo a
cabo después de la aprobacion del proyecto por el Comité de Etica en Investigacion, n.°
7.371.966, y los datos se recolectaron entre abril de 2025 y mayo de 2025. A partir de los
instrumentos, los datos se triangularon y analizaron segin el modelo interactivo sugerido por
Miles y Huberman. Del proceso analitico surgieron tres categorias que se articulan
recursivamente: “Embarazo en prision: sesgos y reversiones”; “Red de apoyo: pertenencia
familiar al cuidado”; y “Trayectoria de vida bajo reevaluacion: ;reescribir una opcion?”. Los
resultados mas significativos demuestran la ineficacia de la legislacion brasilefia en materia de
privacion de libertad para mujeres embarazadas y parturientas, a pesar de la existencia de una
legislacion solida destinada a garantizar sus derechos. Se observa que, si bien las leyes
nacionales e internacionales reafirman la proteccion de los derechos de las mujeres, el entorno
penitenciario sigue marcado por la precariedad estructural y simbolica, configurandose como
un espacio de multiples vulnerabilidades que obstaculizan el desarrollo de la diada madre-
hijo. En este contexto, se evidencia la necesidad de implementar politicas publicas que
garanticen los derechos inherentes a la condicion humana de las mujeres en situacion de
encarcelamiento. La investigacion también resalta el principio de dignidad humana como
fundamento del ordenamiento juridico brasilefio, al tiempo que sefala la necesidad de ampliar
y articular el conocimiento proveniente de las ciencias sociales, las humanidades y las
ciencias de la salud. Este movimiento debe considerar, de manera inseparable, las
intersecciones entre raza, género y clase, como via esencial para la realizacion del respeto a la
persona humana en su totalidad.

Palabras clave: Mujeres; Embarazo, Trabajo de Parto; Prisiones, Derechos Humanos.
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APRESENTACAO

Este estudo nasce da inquietacdo de uma mulher jovem-adulta nascida em Itapetinga,
Bahia, advogada comprometida com as questdes sociais € humanitarias, especialmente no se
refere ao tratamento de mulheres em situacdo de encarceramento no sistema prisional
brasileiro. Sou Milena Oliveira de Queiroz, profissional que encontra na advocacia ndo
apenas um oficio, mas um compromisso ético com a dignidade da pessoa humana. Ainda que
minha trajetéria seja recente, desde a graduacdo até o exercicio profissional, ela tem sido
profundamente marcada pelo enfrentamento de injusticas, abusos de autoridade e
manifestagdes de machismo, sustentadas por concepgdes de mundo que ndo deveriam
subsistir.

Os atravessamentos dessa vivéncia no campo do Direito sempre mobilizaram em mim
o desejo de contribuir para transformagdes em um sistema que oprime, de modo particular, as
mulheres. A materializagdo desse proposito ocorreu por meio do meu ingresso no
aperfeigoamento académico stricto sensu, junto ao Programa de Pos-Graduagao em Relagdes
Etnicas e Contemporaneidade, da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB),
iniciado em 2023. Nesse Programa, fui inserida na Linha 2, cuja area de concentragdo abrange
Relagdes Etnicas, Género e Sociedade, sob a orientagdo da Professora Ph.D. Luzia Wilma
Santana da Silva. A partir da sua orientagdo, procedeu-se a delimitacdo do tema desta
dissertacdo, que aborda, em suas multiplas e desafiadoras nuances, os processos de gestar e
parir de mulheres em situag¢do de privacao de liberdade nas penitenciarias do Estado da Bahia.

Os desdobramentos desta dissertagdo sdo apresentados em conformidade com as
normas do trabalho cientifico, organizando-se em seis se¢des, de modo a orientar o/a leitor/a
quanto a estruturagdo deste texto.

A primeira se¢do apresenta as consideragdes iniciais da pesquisa, abordando o tema e
o objeto de estudo. Nela, sdo explicitadas a justificativa, os objetivos delineados, o problema
de pesquisa e os pressupostos que orientam a investigagdo. Essa parte introdutdria oferece
ao/a leitor/a uma visdo geral das abordagens centrais que fundamentam a dissertagao.

A segunda se¢ao compde-se de uma analise e sintese de publicacdes existentes, a
revisdo de literatura, transitando por saberes no sentido de trazer luz aos Direitos Humanos, as
Regras de Bangkok, o Estatuto da Crianca e do Adolescente, Marco Legal da Primeira
Infancia. Parte-se, assim, de uma. andlise articulada entre legislacdes nacionais e
internacionais, fundamentais a compreensdao das especificidades que atravessam o género

mulher nos processos de gestar e parir, bem como das formas pelas quais esse corpo se
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constitui e se expressa na condi¢do gravidica. A partir desse arcabougo tedrico-normativo,
busca-se desvelar a efetividade da legislacdo no que se refere as condigdes de vida de
mulheres em situacao de carcere, especialmente aquelas que vivenciam a gestacao. Ademais,
a secao direciona o olhar para as intersec¢des entre relagdes étnicas, género, direito € os
processos de gestar e parir, evidenciando suas multiplas imbricagdes.

A terceira secdo aborda o referencial tedrico que sustenta a pesquisa, ancorando-se em
autoras que fundamentam a analise das politicas publicas, especialmente aquelas voltadas as
mulheres negro-pardas em contexto prisional. O estudo dialoga com o pensamento de Angela
Davis, Sueli Carneiro, Heleieth Saffioti e Simone de Beauvoir, cujas contribui¢des sao
fundamentais para a compreensdo das relacdes entre género, raga, poder e desigualdades
sociais. Essas autoras, reconhecidas por sua atuagao critica e comprometida com as causas
humanas e sociais, oferecem o suporte tedrico necessario a problematizagdo das experiéncias
de mulheres em privagao de liberdade.

A quarta secdo apresenta a abordagem metodologica do estudo, de natureza
qualitativa, fundamentada na interpretacdo hermenéutica de Clifford Geertz e Arthur
Kleinman. Trata-se de um processo de analise em profundidade, construido a partir da
triangulacdo dos dados, conforme o modelo interativo proposto por Matthew B. Miles e A.
Michael Huberman. Desse percurso analitico, derivaram-se trés categorias interpretativas, que
orientam a compreensdao dos dados relativos as experiéncias de mulheres negro-pardas em
situagdo de privagdo de liberdade durante os processos de gestar e parir, em duas unidades
penais no Estado da Bahia.

A quinta secdo, dedicada aos Resultados e a Discussdo, evidencia a ineficicia da
legislacdo brasileira no contexto da privagdo de liberdade de mulheres em situacao de gestar e
parir, apesar da existéncia de um robusto arcabouco normativo voltado a garantia desses
direitos. Os resultados revelam a precariedade do sistema prisional, configurando-o como um
espaco de vulnerabilidades que tensionam o bindmio mae-filho/a e reforcam a urgéncia da
efetivacdo de politicas publicas voltadas a promog¢ao dos direitos inerentes a condi¢gdo humana
da mulher encarcerada. Tais aspectos sdo aprofundados a partir das categorias de analise
apresentadas nas subsecdes subsequentes.

A primeira categoria, intitulada “A gravidez no carcere: vieses e reveses”, foi
construida a partir da recorréncia de narrativas que expressam a ambivaléncia estrutural da
gestagdo em contexto prisional. Dela desdobram-se duas subcategorias: “O corpo gravidico e
suas demandas de cuidado” e “As percepgdes de vulnerabilidades que atravessam a mulher no

carcere”. Os relatos das participantes indicam que a gravidez, embora formalmente
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reconhecida como condigdo que requer protecdo estatal, ¢ vivenciada, na pratica, sob
marcadores de precariedade, negligéncia e sofrimento. Essa categoria emerge do contraste
entre os direitos assegurados pela legislagao como dignidade, assisténcia a satide e tratamento
humanizado e sua nao materializagdao no cotidiano institucional, evidenciada pela auséncia de
acolhimento, pela ocorréncia de violéncias explicitas e pelo agravamento das vulnerabilidades
em razao da condi¢do gestacional.

A segunda categoria, “Rede de apoio: o pertencimento familiar aos cuidados”, emerge
como desdobramento da anterior. A partir do reconhecimento das vulnerabilidades vividas
durante a gestagdo, as narrativas passam a evidenciar os impactos do encarceramento sobre a
maternidade e os vinculos familiares, sobretudo no que se refere a separacao entre maes e
filhos/as e a reorganizacdo compulsoria das redes de cuidado. Nessa perspectiva, o suporte
familiar, compreendido como o conjunto de relagdes afetivas e materiais que sustentam a
mulher encarcerada e seus/suas filhos/as fora do cércere, mostra-se central. Tal suporte
envolve dimensdes psicoldgicas e sociais fundamentais a constitui¢do dos vinculos e a
reprodugao do cuidado. Observa-se, assim, que o encarceramento feminino nao incide apenas
sobre a mulher, mas produz efeitos coletivos, atingindo também os/as filhos/as e deslocando a
responsabilidade do cuidado, frequentemente, para mulheres idosas da familia, em uma logica
de responsabilizagdo privada diante da insuficiéncia do Estado.

A terceira categoria, “A trajetéria de vida em reavaliacdo: a reescrita ¢ uma opgao?”,
retne narrativas orientadas para o futuro, marcadas por arrependimento, reflexdo e pela
possibilidade de reconstrucdo da vida apds o carcere. Trata-se de uma dimensdo subjetiva e
existencial, atravessada por processos de (re)avaliagdo das escolhas, ressignificacdo das
experiéncias e busca de sentido diante da dor. Emergiram, nesse contexto, elementos como o
desejo de mudanga, promessas de transformacdo, autocritica em relacao a reincidéncia e a
centralidade dos/as filhos/as como motivagdo para resistir. Essa categoria revela que, embora
o carcere limite, em grande medida, o direito de projetar o futuro, o proprio exercicio de
imaginar outras possibilidades de vida configura-se como um movimento simbolico de
resisténcia frente a um sistema historicamente estruturado para interromper trajetorias de
mulheres pobres e racializadas.

A sexta se¢do, destinada as Consideragdes Finais, propde ndo apenas uma sintese dos
resultados da pesquisa, mas, sobretudo, a ampliagdo e continuidade do didlogo acerca da
mulher em situacao de encarceramento e de sua visibilidade, tanto no interior quanto para
além do sistema prisional brasileiro. Parte-se do reconhecimento de que as problematicas

evidenciadas ao longo da dissertacdo ndo se esgotam nos limites deste estudo, mas demandam
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aprofundamento continuo, produ¢do de conhecimento comprometida e agdes concretas no
campo das politicas publicas. Nesse sentido, reafirma-se o compromisso ético-politico com a
dignidade da pessoa humana, conforme assegurado pela Constituicdo brasileira, como
principio basilar para a reconfiguracdo das praticas institucionais e sociais voltadas as
mulheres privadas de liberdade, especialmente aquelas que vivenciam os processos de gestar e
parir. Esse compromisso implica ndo apenas o reconhecimento formal de direitos, mas a sua
efetivacao material, por meio de politicas que considerem as especificidades de género, raca,
classe e condi¢ao materna.

Em suma, este trabalho ndo apenas amplia os horizontes tedricos sobre a tematica,
como também instaura uma reflexdo institucional incontornavel acerca da gravidez no
carcere, ao evidenciar as trajetorias de resisténcia de mulheres inseridas em contextos de
extrema vulnerabilidade. Ao deslocar o olhar para as experiéncias concretas dessas mulheres,
a pesquisa tensiona praticas historicamente naturalizadas no sistema prisional, revelando as
contradigdes entre o aparato normativo de protecdo e a realidade vivida no cotidiano
carcerario. Nesse movimento, o estudo contribui para o fortalecimento de um campo critico
de produgdo de conhecimento, articulando género, relagdes étnico-raciais, direitos humanos e
politicas publicas, e reafirmando a necessidade de uma abordagem interseccional na analise
das dinamicas de opressdo e exclusdo. Mais do que denunciar, a pesquisa também aponta
caminhos, ao convocar o Estado e a sociedade a assumirem responsabilidades na efetivagao
de direitos, especialmente no que se refere a garantia de condi¢des dignas para o gestar e parir

em privagao de liberdade.
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SECAO1

Conhecemos a aplicagdo dos direitos humanos, ou sua necessidade, ds
prisdes e tortura, mas tratamos muito menos da aplicacdo dos direitos
humanos aos cuidados de saude.

Paul Hunt

1 CONSIDERACOES INICIAIS

Adentrar na tematica apresentada pelo titulo deste estudo ¢, antes de tudo, colocar-se
em uma posicdo de sensibilidade humana, um exercicio de humanidade. Palavra esta que
deriva em significincia e eminéncia daquilo que ¢ esséncia do “humanus, do latim
humanitas,atis qualidade e natureza do ser de civilidade” (Bianchet; Rezende, 2014, p. 187).
Ao voltar o olhar para a palavra civilidade como sororidade, compreendida aqui em didlogo
com a sororidade, ecoando o género mulher sobre o qual se assenta o olhar perscrutador deste
estudo.

Mulher(es) a exemplo das autoras deste estudo — orientanda e orientadora —, um
género de especificidade e desafios, historicamente constituidos por uma sociedade regida por
principios patriarcais, nos quais o ser mulher ¢ colocado em segundo plano, ou leia-se
“Segundo sexo”, por Beauvoir (2019). Segundo o qué? Por qué? E para quem? Perguntas nao
mais sem respostas.

O qué? — compreensao marxista que olha para o género assentado em sua forca fisica.
Entdo, a mulher ¢ um ser de fragilidade. Assim, se quis dizer para dominar a humanidade, por
meio do Materialismo Histérico-Dialético, em que se constitui de sujeitos histdricos,

moldados pelo real através da modifica¢do da natureza (Santana; Andrade; Santos, 2020).
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Dessa modificagdo dos sujeitos sob o entendimento do biologico, recaindo ao

feminino a sua auséncia de forga, Beauvoir (2019) argumenta o seguinte:

A humanidade n3o é uma espécie animal: ¢ uma realidade historica. A
sociedade humana é uma anti-phisis: ela ndo sofre passivamente a presenga
da natureza, ela a retoma em maos. Essa retomada de posse ndo ¢ uma
operagdo interior ¢ subjetiva; efetua-se objetivamente na praxis. Assim, a
mulher ndo poderia ser considerada apenas um organismo sexuado: entre os
dados bioldgicos s6 tém importancia os que assumem, na acdo, um valor
concreto; a consciéncia que a mulher adquire de si mesma nao ¢ definida
unicamente pela sexualidade. Ela reflete uma situacdo que depende da
estrutura economica da sociedade, estrutura que traduz o grau de evolugdo
técnica a que chegou a humanidade. Viu-se que, biologicamente, os dois
tragos que caracterizam a mulher sdo os seguintes: seu dominio sobre o
mundo ¢ menos extenso que o do homem; ela ¢ mais estreitamente
submetida a espécie. Mas esses fatos assumem um valor inteiramente
diferente segundo o seu contexto economico e social. Na historia humana, o
dominio do mundo ndo se define nunca pelo corpo nu: a mdo com seu
polegar preensivo ja se supera em dire¢do ao instrumento que lhe multiplica
o poder; desde os mais antigos documentos de pré-historia o homem surge
sempre armado. (Beauvoir, 2019, p. 83).

Beauvoir (2019) avalia sob um viés filsofofico engelsiano na obra “A origem da

familia”, ao dividir os trabalhos entre 0 homem e a mulher desde a idade primitiva:

E de acordo com essa perspectiva que Engels retrata a historia da mulher em
A Origem da Familia. Essa historia dependeria essencialmente da
historia das técnicas. Na Idade da Pedra, quando a terra era comum a todos os
membros do cld, o carater rudimentar da pa, da enxada primitiva, limitava as
possibilidades agricolas: as forcas femininas estavam na medida do trabalho
exigido pelo cultivo dos jardins. Nessa divisdo primitiva do trabalho, os dois
sexos ja constituem, até certo ponto, duas classes; entre elas ha igualdade.
Enquanto o homem caga e pesca, a mulher permanece no lar. Mas as tarefas
domésticas comportam um trabalho produtivo: fabricacdo dos vasilhames,
tecelagem, jardinagem, ¢ com isso ela desempenha um papel importante na vida
econdmica. Com a descoberta do cobre, do estanho, do bronze, do ferro, com o
aparecimento da charrua, a agricultura estende seus dominios. Um trabalho
intensivo ¢ exigido para desbravar florestas, tornar os campos produtivos. O
homem recorre, entdo, ao servi¢o de outros homens que reduz a escravidao. A
propriedade privada aparece: senhor dos escravos e da terra, o homem torna-se
também proprietario da mulher. Nisso consiste "a grande derrota histérica do
sexo feminino". Ela se explica pelo transtorno ocorrido na divisdo do trabalho em
consequéncia da invengdo de novos instrumentos. (Beauvoir, 2019, p. 84).

Dessa forma, Santana, Andrade e Santos (2020, p. 7) discutem que o “fator
central da suposta “inferiorizacdo” e “subordinacao” da mulher se concentra em uma questao
que ndo ¢ natural, mas sim de carater historico. As condi¢des biologicas, como a maternidade,

trazem seu peso nesse processo de “derrota historica”, mas ndo ha nenhum argumento que
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possa sustentar a ideia de que ha atividades enderecadas aos homens e as mulheres pautadas
em um essencialismo biologico”.

Entdo, Por qué? — para a subserviéncia e subalternidade, quando a mulher era
analisada como alguém que deveria retiddo e apoio ao homem, ndo apresentando grande
disposicao fisica, o que ratificaria mais uma vez a supremacia masculina (Davis, 2016). Essa
premissa da auséncia de for¢a feminina equivalente ao ‘chefe de familia’ estd representada
pela dominagdo masculina, afirma Bourdieu (2002).

Para quem? — para uma sociedade colonizadora, sexista, marxista e classista que visa
dominar por seus interesses, como os de natureza economica e social.

Por o foco sobre estas perguntas se faz necessario ao cotidiano existencial humano a
civilidade e humanidade para uma sociedade de respeito aos géneros em suas especificidades
e complementaridades. Disto a nossa inquietacdo no enlace da area do Direito, langado luz
sobre o Direito Penal. Area na qual a pesquisadora principal — o orientanda — tem sua
caminhada de formacao profissional.

Caminhada que, ao se fazer, se deparava com situagdes de vulnerabilidade da mulher,
nomeadamente & mulher em estado de gestar e parir no carcere. Nesta jornada, percebia-se o
qual danoso era a vida no carcere para o género mulher. Um seguimento humano, de
populacdo carceraria de 49 mil, segundo dados do relatorio do Infopen Mulheres, elaborado
pela DEPEN/Ministério da Justiga, em 2022 (Brasil, 2022a). Felizmente este contingente
tem diminuido em razdo das medidas alternativas a prisdo, a exemplo da prisdo domiciliar.
Disto, o contexto atual apresentado pelo Sistema Nacional de Informagdes Penais
(SISDEPEN), 16° ciclo, no periodo de referéncia janeiro a junho de 2024, demonstra um total
de 28.770 mulheres encaceradas (Brasil, 2024).

Deste cenario, se apresenta uma necessidade humana em sensibilidade, por inser¢ao na
area do direito penal, de se conhecer o viver em carcere da mulher, destacando as
especificidades do género de natureza psicofisica e os contextos da maternagem. A este
conhecer, perspectivar os direitos fundamentais inerentes ao ser humano, como o Principio da
Dignidade Humana, corolario da Constituigdo Federal (Brasil, 1988). Do que, torna-se
indispensavel langar luz aos saberes sobre género.

Ao olhar o género sobre essa perspectiva € ir ao encontro de Beauvoir (1980) quando
destaca que “Nao se nasce mulher, torna-se mulher” e Nery Junior (2009) quando discorre
sobre o principio da isonomia, cuja interpretacdo versa sobre uma igualdade substancial
tratando os desiguais na medida da sua desigualdade. Entretanto, essa interpretacao ¢

dissonante da realidade, pois as especificidades do género mulher, a exemplo de menstruagao,
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gravidez, parto, amamentacdo e outras, parece ndo serem efetivamente vistas em sua
desigualdade, em foco, no carcere.

O carcere se exibe como um ambiente em que as condigdes ambientais e relacionais
humanas se apresentam como de distanciamento a dignidade da vida humana (Queiroz;
Silva, 2024). Um desafio pela precariedade do espaco, quantidade de pessoas presas por cela,
existéncia de cela mista, entre outros. Este espago também ¢ atravessador da mulher gravida
que se v€ em contexto psiquico, emocional, fisico e ambiental de instabilidade e, portanto, de
vulnerabilidades para o gestar e o parir (Lima et al., 2023; Dalenogare et al., 2022; Demarchi
et al., 2021; Santana, Oliveira; Bispo, 2016).

Neste cenario desafiador do ambiente carcerario, se constrdi a pergunta norteadora
desta pesquisa: Qual a efetividade do ordenamento juridico no tratamento digno as mulheres
no cendrio prisional para gestar e parir?

Essa pergunta nos exige apresentar o que esta posto na vigéncia atual, a Constituicao
da Republica Federativa, no Art. 5°, Inciso L da CF/88 — Amamentagao e Condicdo Feminina,
determina que:

Art. 5°. XLVIIIL, L estdo presentes os Direitos fundamentais das mulheres em
privagdo de liberdade e a adequagdo a sua condigdo feminina, a
amamentacido de seus filhos, bem como no artigo 227 regulamenta a
convivéncia familiar. (Brasil, 1988, p. 1, grifo nosso).

A Lei n® 7.210, de 11 de julho de 1984 (Brasil 1984) que institui a Lei de Execucdo
Penal (LEP), dispde no Art. 117:

Obrigatoriedade de local para gestante e parturiente, e creche para criangas
maiores de 6 (seis) meses e menores de 7 (sete) anos (Art. 89). Beneficio do
regime aberto em residéncia particular para condenada com filho menor ou
deficiente fisico ou mental; condenada gestante. (Brasil, 1984).

A Resolugao n® 4 do Conselho Nacional de Politica Criminal e Penitenciaria (CNPCP),
de 15 de julho de 2009 (Brasil, 2009), que disciplina a permanéncia dos filhos das presas em

ambientes prisionais dispoe:

Orientagdes para permanéncia e encaminhamento dos filhos das presas no
artigo 2%

Permanéncia no minimo até um ano e seis meses junto as maes encarceradas
no artigo 1°

Processo gradual de separagdo no artigo 3°

Possibilidades para abrigo das criangas: familia ampliada, familia substituta
ou instituigdes no artigo 4°;

Bergario para criancas de até dois anos no artigo 6°
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Possibilidade de permanéncia de criancas de dois a sete anos junto as maes
na unidade prisional no artigo 7°.

Proibido uso de algemas ou outros meios de contengdo durante o parto e no
periodo de repouso subsequente no artigo 3°.

Recomendagdo aos profissionais da satide que noticiem formalmente o uso
indevido no artigo 5°. (Brasil, 2009).

A Lein® 13.257, de 8 de margo de 2016 (Brasil, 2016), conhecida como Marco Legal
da Primeira Infancia (MLPI), instituiu diretrizes fundamentais para a promog¢do do
desenvolvimento integral das criangas na primeira infancia. Posteriormente, destaca-se a
concessao do Habeas Corpus coletivo n° 143.641 (Brasil, 2018) pelo Supremo Tribunal
Federal, em 2018, ampliando a protecdo de direitos de gestantes e maes em situacdo de
privacdo de liberdade.

Nesse contexto, o Instituto Terra, Trabalho e Cidadania (ITTC) e o Coletivo de
Advogados de Direitos Humanos (CADHu) desempenharam papel relevante, tanto no
acompanhamento quanto na divulgacdo desse Habeas Corpus, conforme se observa no
excerto a seguir: “[...] todas as gestantes, puérperas ou mées de criangas de até 12 anos de idade
incompletos que se encontrem presas provisoriamente, bem como em favor das proprias criangas a
prisdo domiciliar” (Brasil, 2018, p. 2).

Diante do exposto, e com vistas a alcangar respostas o mais proximas possivel a

questao de pesquisa, estabelecem-se os seguintes objetivos:

1.1 Objetivos

1.1.1 Objetivo geral

e Verificar a efetividade da legislagdo brasileira no ambito da cessag¢do de liberdade da

mulher em estado de gestar e parir.

1.1.2  Objetivos especificos

e Descrever a luz da legislacdo brasileira vigente e o direito internacional comparado, o

principio de direito a dignidade humana entremeando a cessacdo de liberdade da

mulher em estado de gestar e parir;
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e Analisar, segundo o ordenamento juridico brasileiro, como as mulheres em situacao de
privacao de liberdade e em estado gravidico tém seus direitos assegurados durante o
gestar e parir, sob a dtica do principio da dignidade da pessoa humana.

e Assinalar os principais descumprimentos legais a dignidade da pessoa humana, a

mulher em estado de gestar e parir, em situagdo de cessacao de liberdade.

1.2 Problema e justificativa

A problematica estd sobre as politicas publicas no enlace das mulheres gravidas em
situagdo de privacdo de liberdade, as especificidades do género e o contexto parental do
bindmio mae e filha/o e a rede de pertencimento fora das grades.

Nesse sentido, diante da suspeita e gravidez, o cuidado as necessidades da mulher
deve ser implementado por meio de assisténcia pré-natal pela equipe de satide, com consultas,
sendo pelo menos seis, e atengdo no puerpério “uma no primeiro trimestre, duas no segundo e
trés no terceiro, além de exames laboratoriais, imunizagoes, a¢des educativas e incentivo ao
parto normal” (Matos; Silva; Lima, 2018, p. 3070), objetivando a garantia de uma gravidez
saudavel e sem riscos.

Ressalta-se, entretanto, segundo Matos; Silva; Lima (2018), que as prisdes brasileiras
ndo cumprem seu papel em garantir o acompanhamento adequado no pré-natal, na
observancia da nado realizagdo do numero de consultas regulamentadas pelo Ministério da
Saude, o que corrobora ao risco de mortalidade materna, perinatal e o baixo peso da crianga
a0 nascer.

Por seu turno, a distingao de tratamento em razao das politicas de funcionamento da
unidade prisional, segundo o Ministério da Saude (Brasil, 2014a) ainda carece de mais
abertura para os servigos ofertados pelo Sistema Unico de Satide (SUS) de modo que se faz
necessario que as encaceradas sejam conduzidas a procura de servigos médicos extramuros.

Essa problematica ¢ uma realidade nacional desde o século XX, mesmo antes de
criacdo do SUS, o que se exige repensar as politicas publicas de prestacdo de assisténcia a
mulher. Neste particular, ¢ importante lancar luz sobre o Programa de Assisténcia Integral a
Satde da Mulher (PAISM) (Brasil, 1984b), uma agdo social feminina que tem a cooperacao
de profissionais da area da saude, cujo fito ¢ regulamentar a legislagao.

Em 2004, elaborou-se a Politica Nacional de Atencdo Integral a Satide de Mulher
(PNAISM) (Brasil, 2004), que entre os principios e diretrizes estdo propostas as medidas de

humanizagdo e qualidade do atendimento as mulheres indistitamente.
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O somatoério destas duas politicas tem redesenhado os cuidados ao gestar e parir no
ambito nacional, entretanto, os desafios ainda se mostram como uma constante,
nomeadamente aos estudos difundidos sobre a tematica (Santana; Oliveira; Bispo, 2016; Silva
et al., 2020), os quais evidenam a necessidade de debates no continuum sobre os modos de
cuidados e insercdo de politicas publicas articuladas e interseccionadas aos saberes e fazeres
do cuidado as mulheres.

Trata-se de agir ao (re)desenho a promog¢ao do viver humano a dignidade que enlace
género, etnia/raga, direitos constitucionais, ordenamento juridico brasileiro, especialmente no

sentido de humanidade. Aqui, com olhares sensiveis a realidade do carcere.

1.3 Relevancia

Diante do cenario atual do sistema prisional brasileiro, focar o olhar para a
problematica do viver de mulheres, em destaque negro-pardas, durante o processo de
maternagem evidencia-se como de relevancia a este estudo. Tal enfoque se justifica por esse
grupo constituir o maior contingente feminino no sistema carcerario do pais, pela recorrente
auséncia ou negligéncia no atendimento as suas demandas em satde, pelas especificidades do
ser mulher e pelas implicagdes que reverberam nas desigualdades de género.

Acentua-se, neste particular, uma sociedade que naturaliza o preconceito a mulher,
designadamente de etnia-raca negro-parda e invisibiliza condig¢des intrinsecas como a
menstruacao e a gravidez. Diante disso, torna-se fulcral impulsionar os saberes-fazeres de
profissionais de dreas diversas que atuam nos espagos carcerarios, orientando sua pratica por
acdes ancoradas nos principios da dignidade humana.

Pontua-se ainda ser estd uma tematica pouco explorada, principalmente, no que se
refere as etapas do cuidado com o corpo gravidico de mulheres negro-pardas. Embora a
populacdo carcerdria seja objeto de estudos no cendrio nacional, como salientam Malvasi,
Dantas e Manzalli (2022), ¢ na interseccdo entre os saberes ja constituidos que este estudo

se revela como inovador.
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SECAO 11

O real ndo esta no inicio nem no fim, ele se mostra pra gente é no meio da travessia.

Grande Sertdo Veredas - Guimarades Rosa

2 TRANSITANDO NOS SABERES CONSTITUIDOS NA LITERATURA

Esta revisdo buscou descrever o panorama da situagdo atual dos direitos das mulheres
encarceradas, o gestar e parir, assim como outros desdobramentos ao processo e viver humano
destas mulheres, objetivando apresentar o cenario atual a luz da literatura cientifica.

Adentrar esse universo mostrou-se como indispensavel diante da questdo problema do
estudo, a este direcionamento foram adotados os seguintes critérios de sele¢do dos trabalhos:
estudos de abordagem qualitativa e quanti-qualitativa oriundos de fontes primarias,
publicados no periodo de 2010 a 2024, no idioma portugués, indexados em bases de dados de
acesso publico online, Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e o Portal de Periddicos da Coordenagdo de Aperfeigoamento de Pessoal de
Nivel Superior (Capes), por meio dos descritores: “mulher”, “prisdo”, “satde e “gravidez”,
sendo selecionados artigos completos. Excluidos aqueles que nao abordavam os cuidados do
pré-natal, gravidez, higiene e satde da mulher gravida, universo carcerdrio ¢ os em
duplicidade.

A pesquisa foi realizada em trés etapas. Na primeira etapa, foram usados como
descritores mulher AND prisao, sendo identificados: SciELO: 31, Capes 92, BVS 162. Na
segunda etapa, adicionou-se AND satde encontrados: Scielo 22, Capes 45 ¢ BVS 116 artigos;
e, na terceira etapa, adicionou-se AND gravidez, sendo localizados: Scielo 00, Capes 01 e

BVS 28 artigos. Seguindo os critérios de selecao e exclusao obteve-se um total de 21 estudos
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que compuseram a presente revisdo sistematica. A realizagdo desta revisdo foi amparada pelo
modelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)
(PAGE et al., 2022).

O resultado desta busca se apresenta organizada em tematicas de modo a contribuir a

compreensao reflexiva referente ao foco da investigacao.

2.1 Os direitos humanos e as Regras de Bangkok

Como iniciar uma discussdo sobre os direitos humanos? Também chamados como
direitos fundamentais, ndo seria possivel apresenta-los caso estivéssemos em uma forma de
governo nao democratica. Abordar os direitos ¢, antes de tudo, reconhecer e cristalizar o
poder que emana do povo, fortalecendo o compromisso com a promoc¢ado da igualdade entre
todos os cidadaos.

Ao se discorrer sobre o gozo desses direitos, o ponto de partida encontra-se no
documento formal da Declaracao Universal dos Direitos Humanos, adotada e proclamada pela
Resolugao 217-A (III) da Assembleia Geral das Nagdes Unidas, em 10 de dezembro de 1948.

Em seus artigos, sao delineados os seguintes principios:

A ASSEMBLEIA GERAL proclama a presente DECLARACAO
UNIVERSAL DOS DIRETOS HUMANOS [...]

Artigo 1. Todos os seres humanos nascem livres e iguais em dignidade e
direitos. Sdo dotados de razdo e consciéncia e devem agir em relacdo uns aos
outros com espirito de fraternidade.

Artigo 2.1 Todo ser humano tem capacidade para gozar os direitos e as
liberdades estabelecidos nesta Declaragdo, sem distingdo de qualquer
espécie, seja de raca, cor, sexo, idioma, religido, opinido politica ou de outra
natureza, origem nacional ou social, riqueza, nascimento (grifo nosso), ou
qualquer outra condig¢do. 2.2 Nido sera também feita nenhuma distingdo
fundada na condigdo politica, juridica ou internacional do pais ou territorio a
que pertenca uma pessoa, quer se trate de um territdrio independente, sob
tutela, sem governo proprio, quer sujeito a qualquer outra limitagdo de
soberania.

Artigo 3. Todo ser humano tem direito a vida, a liberdade e a seguranga
pessoal.

Artigo 4. Ninguém sera mantido em escravidao ou servidao; a escraviddo e o
trafico de escravos serdo proibidos em todas as suas formas.

Artigo 5. Ninguém sera submetido a tortura nem a tratamento ou castigo
cruel, desumano ou degradante.

Artigo 6. Todo ser humano tem o direito de ser, em todos os lugares,
reconhecido como pessoa perante a lei.

Artigo 7. Todos sdo iguais perante a lei e t€ém direito, sem qualquer distingao,
a igual protecdo da lei. Todos t€m direito a igual protecdo contra qualquer
discriminagdo que viole a presente Declaracdo e contra qualquer incitamento
a tal discriminacao.
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Artigo 8. Todo ser humano tem direito a receber dos tribunais nacionais
competentes remédio efetivo para os atos que violem os direitos
fundamentais que lhe sejam reconhecidos pela constituicdo ou pela lei.
Artigo 9. Ninguém sera arbitrariamente preso, detido ou exilado [“...]".
(ONU, 1948, p. 2-3).

Dos artigos elencados, logo no primeiro, tem-se que “todos os seres humanos nascem
livres e iguais em dignidade e direitos”, mas quem seriam esses seres humanos? Quando
apresentadas as mulheres do cércere, hA um contexto de ndo-lugar, como pessoas que
deveriam ser esquecidas. ‘Ser alguém’ ¢ o maior desejo delas, como sujeitos de direitos e
deveres em seus meios de pertencimento. Apesar de estarem privadas de liberdade entre as
grades, ambiciona-se que elas ndo sejam aprisionadas também no seu pensar e sentir.

Durante a apresentacdo de legislacdes que assegurem os direitos dessas mulheres, que
ndo sejam erroneamente interpretadas como incentivo a impunidade, visto que o intuito é
demonstrar que, apesar dos muros fisicos aprisionadores, sao portadoras de direitos inerentes
a condicdo de ser humano, assim como o cuidado do ser em desenvolvimento abrigado em
seu ventre.

Em relacdo aos tratamentos das mulheres gravidas, verifica-se que o Estado ndo
oferece condigdes adequadas para o cumprimento da pena privativa de liberdade e, por
conseguinte, de reitegracdo social, tendo em consideragdo as legislacdes existentes (Galvao;
Davim, 2013; Santana, Oliveira; Bispo, 2016; Félix et al., 2017; Matos; Silva; Lima, 2018;
Silva et al., 2020; Dalenogare et al., 2022; Silva et al., 2023).

Na esfera internacional, além da Declaragao Universal dos Direitos Humanos (ONU,
1948), para protegao das mulheres encarceradas e suas criangas, vislumbra-se as Regras de
Bangkok (Brasil, 2016) que foram aprovadas pela Assembleia Geral da Organizacdo das
Nagodes Unidas (ONU), no més de dezembro de 2010, que estabeleceram o parametro de
tratamento diante das necessidades basicas de higiene, amamentagao, visita e outros, descritas

no documento formalizado perante o Conselho Nacional de Justica (CNJ), do Brasil:

[...] Regra 48 1. Mulheres gestantes ou lactantes deverdo receber orientagdo
sobre dieta e saide dentro de um programa a ser elaborado e supervisionado
por um profissional da satde qualificado. Deverdo ser oferecidos
gratuitamente alimentagdo adequada e pontual, um ambiente saudavel e
oportunidades regulares de exercicios fisicos para gestantes, lactantes, bebés
e criangas.

48.2. Mulheres presas ndao deverdo ser desestimuladas a amamentar seus
filhos/as, salvo se houver razdes de saude especificas para tal.
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Regra 49 Decisdes para autorizar os/as filhos/as a permanecerem com suas
maes na prisdo deverdo ser fundamentadas no melhor interesse da crianga.
Criangas na prisdo com suas maes jamais serdo tratadas como presas.

Regra 50 Mulheres presas cujos/as filhos/as estejam na prisdo deverdo ter o
maximo possivel de oportunidades de passar tempo com eles.

(...) Regra 51 1. Criangas vivendo com as maes na prisdo deverdo ter acesso
a servicos permanentes de saude e seu desenvolvimento sera supervisionado
por especialistas, em colaboracdo com servicos de satide comunitarios.

51.2. O ambiente oferecido para a educagdo dessas criangas devera ser o
mais proximo possivel aquele de criangas fora da prisao.

Regra 52 1. A decisdo do momento de separagdo da mae de seu filho devera
ser feita caso a caso e fundada no melhor interesse da crian¢a, no ambito da
legisla¢do nacional pertinente.

52.2. Aremogao da crianca da pris@o devera ser conduzida com delicadeza, e
apenas quando alternativas de cuidado da crianga tenham sido identificadas
e, no caso de presas estrangeiras, com consulta aos funcionarios/as
consulares.

52.3. Uma vez separadas as criancas de suas mdes e colocadas com
familiares ou parentes, ou sob outras formas de cuidado, serdo oferecidas as
mulheres presas 0 maximo de oportunidades e condi¢des para encontrar-se
com seus filhos e filhas, quando estiver sendo atendido o melhor interesse
das criangas e a seguranga publica ndo for comprometida [...] (CNJ, 2016, p.
34-35).

Em sua publicacdo, o CNJ (2016), instituiu a oferta de alternativas penais ao
encarceramento com o fito de preservar a satde e servigos essenciais para as mulheres e seus
filhos, principalmente para as proposi¢cdes em que ainda ndo haja decisdo condenatdria
transitada em julgado.

Assentar-se nestas regras ¢ dever de toda nagao de respeito a toda/todo cidada/cidadao,
e o Brasil ¢ signatario das Regras de Bangkok (Ronchi, 2017). Entretanto, ainda se mostra
com um longo caminho a percorrer de modo a visibilidade do aprisionamento de mulheres e
mitigar efeitos contrarios ao principio da dignidade humana, a exemplo de efetivar as

politicas publicas em sua aplicabilidade.

2.1.1 Estatuto da Crianga e do Adolescente e o Marco Legal da Primeira Infdancia

Dessas mulheres, sdo encontradas as que desconhecem os direitos albergados no
Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) — Lei n° 8.069 — (Brasil, 1990) e o Marco Legal
da Primeira Infancia (MLPI) — Lei n°® 13.257 — (Brasil, 2016), de concessao do Habeas
Corpus coletivo n° 143.641 (Brasil, 2018), pelo Supremo Tribunal Federal.

No tocante a leitura e interpretagdo legal, ainda ¢ um desafio para a populagdo, visto
que a precisdo em sua leitura ndo ¢ uma constante, at¢é mesmo para alguns profissionais do

Direito.
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Do ECA, em relacdo ao tema proposto nessa pesquisa, apresenta a seguinte

redagdo em seu artigo 9°:

Art. 9° O poder publico, as instituicdes e os empregadores propiciardo
condi¢bes adequadas ao aleitamento materno, inclusive aos filhos de maes
submetidas a medida privativa de liberdade.

§ 1° Os profissionais das unidades primarias de saude desenvolverdo agdes
sistematicas, individuais ou coletivas, visando ao planejamento, a
implementacdo ¢ a avaliacdo de agdes de promocdo, protecdo e apoio ao
aleitamento materno e¢ a alimentacdo complementar saudavel, de forma
continua. (Incluido pela Lei n® 13.257, de 2016)

§ 2° Os servigos de unidades de terapia intensiva neonatal deverdo dispor de
banco de leite humano ou unidade de coleta de leite humano. (Incluido pela
Lein® 13.257, de 2016). (Brasil, 1990, p. 1).

Coaduna-se com a legislacdo especial disposta pelo ECA (Brasil, 1990) e pela
Constituicao Federal de 1988 (Brasil, 1988), que, em seu artigo 5° inciso L, estabelece como
direito e garantia fundamental das mulheres presidiarias terem asseguradas condi¢des para
permanecerem com seus filhos durante o periodo de amamentacao (Brasil, 1988). Além disso,
conforme anteriormente exposto, o ECA (Brasil, 1990) estabelece que compete ao poder
publico, as instituicdes e os empregadores assegurar condi¢des adequadas ao aleitamento
materno, incluindo os filhos de maes em cumprimento de pena privativa de liberdade. Tal
dispositivo legal fundamenta-se no principio da isonomia, ao preconizar tratamento igualitario
a todas as mulheres, independentemente de estarem ou nao sob custodia.

Nessa mesma direcdo, o MPLI, por meio do Habeas Corpus (HC) Coletivo mediante
proposta do Coletivo de Advocacia em Direitos Humanos (CADHu), em maio de 2017. O HC
beneficiava todas presas provisorias gestantes, puérperas ou maes de criangas de até 12 anos,
bem como em favor das proprias criangas.

Nessa mesma dire¢do, avangou o MLPI, por meio da concessdo do HC coletivo,
proposto pelo CADHu, em maio de 2017. A medida passou a beneficiar todas as mulheres
presas provisorias gestantes, puérperas ou maes de criangas de até 12 anos, estendendo seus
efeitos também as proprias criangas.

No entanto, ndo foram beneficiadas as mulheres: acusadas de crimes praticados
mediante violéncia ou grave ameacga; quando praticarem crimes contra seus descendentes;
além de situacdes excepcionais que deverao ser devidamente fundamentadas pelo Magistrado
(Brasil, 2018, p. 2).

Dessa forma, apresenta-se a analise dos desdobramentos do género mulher, bem como

as legislacoes que irdo beneficia-las dentro do ambiente prisional.
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2.2 O género Mulher

A mulher? Aquela aquela historicamente designada como o “Segundo sexo”
(Beauvoir, 2019), o Outro que foi, por diversas vezes, relegada a um plano secundario, em
razdo da centralidade conferida & dominagdo masculina. Embora essa dominacao, de carater
historico, ndo constitua o foco deste estudo, busca-se analisar como essa mulher, quando
observada em sua concretude, evidencia elementos relativos aos seus direitos essenciais, bem
como explanar as particularidades e enlaces entre o sexo feminino (bioldgico) e o ser mulher
(género).

Pode-se conceituar género como uma categoria analitica fundamental para
compreender os processos historicos e sociais de construcdo e reconstrugdo das praticas,
papéis e relagdes vivenciadas por homens e mulheres. Nessa perspectiva, o género ultrapassa
uma compreensdo estritamente bioldgica, sendo entendido como um elemento constitutivo
das relacdes sociais, atravessado por dimensdes culturais, politicas e simbdlicas que
organizam ¢ hierarquizam tais interagdes. Ao longo da historia, essa abordagem também se
articulou ao uso de “termos gramaticais para evocar os tragos de carater ou os tragos sexuais”
(Scott, 1995, p. 72), evidenciando como a linguagem participa ativamente da producdo e da
naturalizagdo dessas diferencas.

Nessa linha de raciocinio, durante a vigéncia do Codigo Penal de 1940 (Brasil, 1940),
a mulher que era ajuizada ‘nao-honesta’ ou ‘desprovida de carater’, era julgada
criminalmente por seus atos sob uma Otica sexista, machista e paternalista, visto que era
considerado um crime contra a seguranca da honra, a exemplo de quando a mulher praticava
atos sexuais fora do casamento, sendo o chefe de familia responséavel pela sua punigao.

Destaca-se que, até o ano de 2005, esse delito, cujo bem juridico tutelado era o senso
moral, estabelecia de forma taxativa quem seria considerada digna de respeito e apta a
constituicdo de uma familia, em oposicdo aquelas rotuladas como transgressoras. Tal
dispositivo configurava um retrocesso, ao refletir, na letra fria da lei, valores e costumes
sociais marcados por discriminacgdes. Por essa razdo, faz-se necessario compreender o género,
segundo Scott:

[...] inscrever as mulheres na historia implica necessariamente a redefini¢ao
¢ o alargamento das nogdes tradicionais (...) ndo ¢ demais dizer que ainda
que as tentativas iniciais tenham sido hesitantes, uma tal metodologia
implica ndo somente uma nova historia de mulheres, mas também uma nova

historia. (Scott, 1995, p. 73).
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Dessa forma, ao se (re)construir uma nova historia, deixariam de ser invisibilizadas as
mulheres oprimidas pelo patriarcado, em suas casas, confinadas ao espaco doméstico e
reduzidas as tarefas domésticas ¢ educagdo de seus filhos. Nesse contexto, a mulher em
situagdo de carcere nao pode ser estigmatizada por padrdes morais tradicionais: sua honra nao
se define por relacdes afetivas fora do casamento, pela forma de vestir ou por expectativas
sociais como o ‘dote’. Trata-se de mulheres aguerridas, escreve(viventes), independentes ou
ndo, muitas vezes responsaveis por seus filhos, mesmo diante da auséncia ou do desinteresse
paterno. Sao elas sujeitos plenos do género mulher. Por isso, faz-se necessario abordar
questdes relativas a mulher e ao corpo gravidico, bem como aos processos de gestar e parir.
Por isso, torna-se imprescindivel abordar questdes relativas @ mulher e ao corpo gravidico,

bem como aos processos de gestar e parir.

2.2.1 O ‘corpo’ feminino gravidico: gestar e parir

A gravidez ¢ um periodo marcado por intensas alteragdes hormonais e corpdreas, as
quais podem convergir para quadros clinicos de vulnerabilidade. Em um contexto prisional,
estes quadros podem ser ainda mais potencializados.

Nesse sentido, destaca-se a saide mental como uma dimensao central das situagoes de
vulnerabilidade. A Organizacdo Mundial da Satde (OMS) a reconhece como componente
essencial do bem-estar e assinala que, durante a gravidez, pode ser afetada por fatores como
estresse, historico de transtornos psiquiatricos, suporte social e condigdes socioecondmicas
desfavoraveis (Barbosa, 2025). E, segundo Fischer ef al. (2020), a depress@o e a ansiedade
sdo transtornos comuns nesse periodo e podem acarretar complicagdes obstétricas, como
parto prematuro e baixo peso ao nascituro.

Ainda no campo da saude mental, a presenca de sintomas depressivos pode
comprometer o vinculo materno-fetal e a capacidade da mulher de se engajar em
praticas saudaveis durante a gravidez (Grothen et al., 2019). Ademais, mulheres que
apresentam elevados niveis de estresse e ansiedade no periodo gestacional possuem maior
risco de desenvolver transtornos psiquidtricos no pos-parto, como a depressao (Cantilino et
al, 2010).

Os olhares a saide mental evidencia uma necessidade de prote¢do, de rede de apoio,
nomeadamente no carcere. Pontuando que as mulheres sofrem até mesmo com o evento da
menstruacao, algo previsivel, usando “miolos de pao para a contengdo do fluxo

menstrual” (Queiroz, 2015, p. 1). Contudo, o gestar e parir avulta ainda mais demandas, sao
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duas ou mais vidas sob influéncias hormonais e corpoéreas diversas. Demandas além do
previsivel, evidencia-se uma assisténcia de aferi¢do de pressdo arterial, medi¢do da altura
uterina, ausculta de batimentos cardiaco-fetal, exames, estado vacinal, acompanhamentos
profissionaisl e outros, conforme descritos na PNAISM (Brasil, 2004) ¢ no Programa de
Humanizagao no Pré-natal e Nascimento (PHPN) (Brasil, 2000).

Outros fatores se inserem ao corpo-mente como a aten¢ao as queixas nas consultas de
pré-natal, a ausculta sobre seus medos, perdas, incertezas as perspectivas futuras do bebé e
infraestrutura precaria, o direito a presenga do acompanhante durante o parto e pds-parto
(Brasil, 2005a) e o processo da maternagem.

Este corpo ¢ um corpo social, historico, cultural, politico e ndo pode ser visto apenas
pelo viés bioldgico. Ele, o corpo, € sujeito existencial e carrega marcas de vivéncias o gestar e

0 parir ¢ mais uma experiéncia desde corpo-mente.

2.2.2  Efetividade das politicas publicas no gestar e parir: olhares sensiveis

ApoOs a analise detida das leis que resguardam os direitos dessas mulheres, ¢
indispensavel trazer a baila questdes de género dentro do ambiente carcerario. A realidade
vivenciada no sistema carcerario no Brasil ¢ reconhecida por suas frequentes violagdes,
destacando-se pela precariedade no encarceramento e a violagdo dos direitos humanos,
principalmente quando se trata de mulheres gravidas, desde o parto ao aleitamento materno.

Nesse sentido, Queiroz (2015), na obra “Presos que menstruam”, relata diversas
experiencias vivenciadas em seu contato com mulheres presas, descrevendo situagdes
degradantes. Entre elas, destacam-se casos de gestantes que entraram em trabalho de parto no

ambiente prisional sem receber o suporte necessario, como se observa a seguir:

A maioria das detentas gravidas ja chega gravida na cadeia. Algumas, ja no
fim da gestacdo, nunca passaram por um obstetra. J& nasceu muita crianga
dentro do presidio porque a viatura ndo chegou a tempo, ou porque a policia
se recusou a levar a gestante que ela, estava com dores de parto. Aconteceu,
em alguns casos, de as proprias presas fazerem o parto, ou a enfermeira do
presidio. (Queiroz, 2015, p. 74).

Para o pleno desenvolvimento e cuidado do bindmio mae-filho, fazem-se necessarios
cuidados especificos em saude, o que se distancia da realidade observada em muitos

estabelecimentos prisionais.
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No inicio dos anos 2000, iniciou-se em penitenciarias brasileiras as melhorias de
tratamento para gravidas com o Plano Nacional de Atencdo Integral a Satde da Mulher,
quando regularizou o “pré- natal, controle de cancer cervico-uterino ¢ de mama” (Brasil,
2004, p. 30).

Apo6s, com o advento da Lei de n® 11.942, de 28 de maio de 2009 (Brasil, 2009b), que
alterou a Lei de Execug¢do Penal (Brasil, 1984), apresentou beneficios ao direito das mulheres
encarceradas com destaque em tratamento diferenciado e cuidados materno-infantil, sendo, no
Art. 14, “assegurado acompanhamento médico a mulher, principalmente no pré-natal e no

pos-parto, extensivo ao recém-nascido” (Brasil, 2009b).

2.3 As relacoes étnico-raciais atravessadas no direito, mulher, gestar e parir

Atualmente, com base no Levantamento de Informacdes Penitencidrias (RELIPEN),
divulgado pela Secretaria Nacional de Politicas Penais (SENAPPEN) e referente ao primeiro
semestre de 2024, registra-se que a populagdao feminina no sistema prisional brasileiro era de
28.770 mulheres. Dentre elas, 212 eram gestantes e 117 lactantes. No que se refere a
infraestrutura, identificam-se apenas 63 dormitdrios/celas destinados a gestantes,
evidenciando significativa insuficiéncia estrutural. Ademais, no estado da Bahia, constata-se a
inexisténcia de alojamentos que atendam adequadamente a essas especificidades.

Acerca dos dados sociodemograficos, o RELIPEN (Brasil, 2024) apresenta a
distribuicdo da populacdo feminina presa segundo cor/raga € etnia, evidenciando a
predominancia de mulheres, no estado da Bahia, que se autodeclaram mulheres, as que se
autodeclararam pardas (254), seguidas por pretas (76) e brancas (38), ndo havendo registros
para as categorias amarela, indigena ou nao informada.

Quanto a faixa etaria, observa-se maior concentracao entre 35 e 45 anos (99), seguida
dos grupos de 25 a 29 anos (77), 18 a 24 anos (75) e 30 a 34 anos (68). As demais faixas
etdrias apresentam menor representatividade: 45 a 60 anos (44), 61 a 70 anos (4) e acima de
70 anos (1), ndo havendo casos com idade nao informada.

No tocante a escolaridade, os dados indicam predominancia de baixo nivel de
instrucdo, com destaque para o ensino fundamental incompleto (176). Em seguida, registram-
se médio incompleto (64), médio completo (61), alfabetizado (20), fundamental completo
(18) e analfabeto (17). As categorias de ensino superior apresentam numeros reduzidos:
superior incompleto (7) e superior completo (5), inexistindo registros para niveis acima desse

e para dados ndo informados.
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Diante desse panorama (Brasil, 2024), evidencia-se que a popula¢do feminina privada
de liberdade na Bahia ¢ majoritariamente composta por mulheres pardas, com faixa etaria
concentrada entre 35 e 45 anos e com baixa escolaridade, especialmente até o ensino
fundamental incompleto.

As mulheres que se autodeclaram pardas, em muitos casos, ndo reconhecem ou nao
tém acesso as suas raizes africanas, em razao de processos historicos marcados pelo racismo
estrutural. Nesse contexto, encontram-se inseridas em dindmicas de desigualdade e exclusao,
0 que, por vezes, as distancia de classificacdes rigidas acerca de raga ou etnia. Além disso,
mulheres pertencentes a comunidades indigenas tendem a omitir essa identificagio em
instrumentos de coleta de dados, por receio de ameacas e opressdes no ambiente prisional. As
formas de violéncia e persegui¢cdo incidem de maneira mais intensa sobre os grupos em maior
situagdo de vulnerabilidade, evidenciando a logica excludente que perpassa o sistema
prisional, frequentemente descrito como uma “maquina de moer gente”.

A analise dos estudos indica que a principal queixa das mulheres em situagdo de
privacao de liberdade refere-se ao afastamento de seus filhos e filhas, bem como de suas redes
de pertencimento. Soma-se a isso a percepcao do ambiente prisional como de (des)cuidado,
especialmente no que tange aos processos de gestar e parir.

Com o fito de robustecer os argumentos apresentados na literatura e evidenciar a
necessidade de um olhar sensivel e comprometidocom a garantia dos direitos fundamentais a
da dignidade da pessoa wida humana, apresentar-se, a seguir, o referencial tedrico que
sustentara este estudo. Trata-se de uma construcdo ancorada em bases consolidadas do
conhecimento, os “ombros de gigantes”, visando a imersdo analitica e a interpretagdo

compreensiva dos resultados que emergirdo do campo de investigacao.
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SECAO III

Se eu vi mais longe foi por estar sobre ombros de gigantes

Isaac Newton

3 REFERENCIAL TEORICO

Para desvelar o universo do viver humano da mulher no sistema prisional, no contexto
do gestar e parir, e sua relagdo com os direitos ancorados no principio da dignidade da pessoa
humana, faz-se necessario percorrer diferentes campos do saber. Tal percurso abrange as
politicas publicas nacionais e internacionais destinadas as mulheres, com destaque para as
mulheres negro-pardas, no ambito da gestacdo e do parto no ambiente prisional; as questdes
de género e sua interseccionalidade com as relagdes étnicas-raciais, bem como a condi¢do da
crianca no contexto do carcere materno. A partir dessas dimensdes, busca-se langar luz sobre
olhares sensiveis e perscrutadores acerca das orientagdes politicas, juridicas e sociais vigentes
no Brasil, voltadas a promo¢do da dignidade humana do bindmio mae-filha/filho e ao
fortalecimento dos vinculos de pertencimento familiar, entendidos como fundamentais a
garantia das necessidades vitais de cada individuo.

Tornar visivel e dar a conhecer essa realidade implica um processo de de articulagdo
teorica, tecido a partir das contribui¢des de intelectuais e ativistas como Heleieth Saffioti,
Lélia Gonzalez, Suely Carneiro e Angela Davis, cujas trajetorias convergem na defesa de uma
sociedade maiis equanime e respeitosa.

A construgdo de um referencial tedrico que contribua para a andlise compreensiva e
interpretativa da temadtica que perpassa este estudo revela-se, por um lado, desafiadora e, por
outro, instigante. Isso porque o foco se direciona a iluminagao de percursos epistemologicos
capazes de sustentar o desvelamento de processos e contextos do viver humano, orientados

por saberes comprometidos com a dignidade da vida. Nesse sentido, as autoras mencionadas
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configuram-se como referéncias fundamentais, atuando como uma bussola teérico-analitica
que orienta os caminhos investigativos.

Tal orientacdo nao apenas sustenta o exercicio do saber-fazer em perspectiva
compreensiva, como também contribui para a conformagdo do referencial metodologico,
oferecendo diretrizes consistentes para um estudo dessa natureza. E nesse percurso que se

assume, com rigor e sensibilidade, o desafio de caminhar.

3.1 Olhares sensiveis sobre politicas publicas que atravessam o viver humano da

mulher

Com o fito de assegurar o bem-estar social das mulheres ao processo de gestar e parir
de modo a garantia dos direitos fundamentais, aqui colocando o foco as mulheres em situagao
de carcere, foram criadas politicas e legislacdes, tais como: Lei de Execucdo Penal (Brasil,
1984); Regras de Bangkok (Brasil, 2016) e Politica Nacional de Atencdo as Mulheres em
Situacdo de Privacao de Liberdade e Egressas do Sistema Prisional (PNAMPE) (Brasil,
2014a). Estas politicas sdo atravessadas por outras que visam ao alcance da populagdo geral,
como a Programa de Assisténcia Integral a Satide da Mulher (PAISM) (Brasil, 1984b);
Programa de Humanizacao no Pré-natal e Nascimento (PHPN); Lei do Acompanhante, Lei n°
11.108 (Brasil, 2005a); Marco Legal da Primeira Infancia, Lei n® 13.257 (Brasil, 2016a) ¢ o

Plano Nacional de Imunizac¢des (PNI), conforme podem ser observadas na Figura 1.
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Figura 1. Fluxograma em linha de tempo das politicas publicas e legislagdes voltadas

para os direitos da mulher e crianga no Brasil

Fonte: Autoras do estudo (2025).

Os olhares sensiveis e perscrutadores sobre o que estas politicas e legislagoes
apresentam para guiar o caminho do cuidado a mulher a dignidade humana se destaca a
seguir:

- A Lei de Execucdo Penal regulamenta o local na penitencidria para gestantes e
parturientes, creche para criangas maiores de seis meses ¢ menores de sete anos, mudanga
para o regime aberto em residéncia particular para a mulher que possua filho menor de 18
anos ou deficiente fisico ou mental, sendo assegurado também tal direito para a mulher

gestante, conforme os Arts. 89 e 117 (Brasil, 1984).
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- As Regras de Bangkok constituem um arcabougo protetivo ao direito da mulher e da
crianca de que toda a nagdo deve seguir. Tais direitos a garantia da dignidade da pessoa
humana (Brasil, 2016).

- A Politica Nacional de Atencdo as mulheres em Situagdo de Privacao de Liberdade e
Egressas do Sistema Prisional (PNAMPE), desenvolvida pela Secretaria Nacional de Politicas
Penais (SENAPPEN) tem o objetivo de “promover a visibilidade do aprisionamento feminino
e atender as demandas especificas de mulheres presas e egressas” (Brasil, 2014a, p. 1).

Essa politica descreve em suas diretrizes, segundo o Art. 2°:

I - prevengdo de todos os tipos de violéncia contra mulheres em situagdo de
privacdo de liberdade, em cumprimento aos instrumentos nacionais e
internacionais ratificados pelo Estado Brasileiro relativos ao tema;

IT - fortalecimento da atuagdo conjunta e articulada de todas as esferas de
governo na implementacdo da Politica Nacional de Atencao as Mulheres em
Situagdo de Privacdo de Liberdade e Egressas do Sistema Prisional,

III - fomento a participa¢do das organizagdes da sociedade civil no controle
social desta Politica, bem como nos diversos planos, programas, projetos e
atividades dela decorrentes;

IV - humaniza¢do das condi¢des do cumprimento da pena, garantindo o
direito a satde, educagdo, alimentacdo, trabalho, seguranga, protecdo a
maternidade e a infincia, lazer, esportes, assisténcia juridica, atendimento
psicossocial e demais direitos humanos;

V - fomento a adog¢do de normas e procedimentos adequados as
especificidades das mulheres no que tange a género, idade, etnia, cor ou
raca, sexualidade, orientacdo sexual, nacionalidade, escolaridade,
maternidade, religiosidade, deficiéncias fisica ¢ mental e outros aspectos
relevantes;

VI - fomento a elaboracdo de estudos, organizagdo e divulgagdo de dados,
visando a consolidagdo de informagdes penitenciarias sob a perspectiva de
género;

VII - incentivo a formagdo e capacitacdo de profissionais vinculados a
justica criminal e ao sistema prisional, por meio da inclusdo da tematica de
género e encarceramento feminino na matriz curricular e cursos periddicos;
VIII - incentivo & construcdo e adaptagdo de unidades prisionais para o
publico feminino, exclusivas, regionalizadas e que observem o disposto na
Resolu¢do no 9, de 18 de novembro de 2011, do Conselho Nacional de
Politica Criminal e Penitenciaria - CNPCP;

IX - fomento a identificagdo e monitoramento da condicdo de presas
provisorias, com a implementacio de medidas que priorizem seu
atendimento juridico e tramitacdo processual;

X - fomento ao desenvolvimento de agdes que visem a assisténcia as pré-
egressas ¢ egressas do sistema prisional, por meio da divulgagdo, orientagédo
ao acesso as politicas publicas de protecdo social, trabalho e renda;

Paragrafo unico. Nos termos do inciso VIII, entende-se por regionalizacdo a
distribuicdo de unidades prisionais no interior dos estados, visando o
fortalecimento dos vinculos familiares € comunitarios. (Brasil, 2014a, p. 1).
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Neste constructo de acdes, sdo descritos como objetivos da PNAMPE “fomentar a
elaboracdo das politicas estaduais de atengdo as mulheres privadas de liberdade e egressas do
sistema prisional (Art. 3°, inciso I); induzir para o aperfeicoamento e humanizagao do sistema
prisional feminino (Art. 3° inciso II); promover, pactuar e incentivar agdes integradas e
intersetoriais, visando a complementa¢do e ao acesso aos direitos fundamentais, previstos na
Constituicdo Federal (Brasil, 1988) e Lei de Execucdo Penal (Brasil, 1984), voltadas as
mulheres privadas de liberdade e seus nucleos familiares (Art. 3°, inciso III); aprimorar a
qualidade dos dados constantes nos bancos de dados do sistema prisional brasileiro,
contemplando a perspectiva de género (Art. 3°, inciso IV); e fomentar e desenvolver pesquisas
e estudos relativos ao encarceramento feminino (Art. 3°, inciso V)” (Brasil, 2014a, p. 1).

Sobre o papel do Departamento Penitenciario Nacional (DEPEN), descreve-se na

aludida legislacio do PNAMPE:

Art. 9° O DEPEN prestara apoio técnico e financeiro aos 6rgaos estaduais de
administrago prisional, com énfase nas seguintes areas:

I - educagdo e capacitagdo profissional de servidores, priorizando os projetos
em estabelecimentos prisionais que custodiam mulheres;

II - trabalho, disponibilizando maquinarios para oficinas laborais;

III - satde, priorizando o aparelhamento de centros de referéncia a saude
materno-infantil, bem como articulagdes voltadas a garantia da satde da
mulher presa;

IV - aparelhamento, incentivando o desenvolvimento de novas tecnologias
que possam ser adaptadas ao ambiente prisional, voltadas as especificidades
da mulher; e

V - engenharia, elaborando projetos referéncia para a construg¢@o de unidades
prisionais especificas femininas. (Brasil, 2014a, p. 1).

- O DEPEN ¢ “o orgdo executivo que acompanha e controla a aplicacdo da Lei de
Execuc¢do Penal, Lei n° 7.210, de 11 de julho de 1984, e as diretrizes da Politica Penitenciaria
Nacional” (Brasil, 2022b, p. 1).

O Departamento em comento tem como finalidade:

[...] financiar e apoiar atividades de modernizagdo e aprimoramento do
sistema prisional brasileiro, tais recursos sdo aplicados em construcdo,
reforma e ampliacdo de estabelecimentos penais; formagdo, aperfeigoamento
e especializagdo do servigo penitenciario; aquisicdo de material permanente,
equipamentos ¢ veiculos especializados imprescindiveis ao funcionamento
dos estabelecimentos penais e em demais agdes que visam ao aprimoramento
do sistema penitencidrio em ambito nacional. (Brasil, 2022b, p. 1).
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Acrescenta-se a base legal utilizada para a producdo da cartilha que regulamenta a
DEPEN:

Lei n® 7.210, de 11 de julho de 1984 (Institui a Lei de Execucdo Penal); Lei
Complementar n° 79, de 7 de janeiro de 1994 (Cria o Fundo Penitenciario
Nacional — Funpen, e da outras providéncias); Decreto n° 1.093, de 23 de
mar¢o de 1994 (Regulamenta a Lei Complementar n° 79 de janeiro de 1994,
que cria o Funpen e da outras providéncias); Portaria Interministerial n° 1, de
2 de janeiro de 2014 MS/MJSP; Portaria n° 199, de 9 de novembro de 2018
(Aprova o Regimento Interno do Depen); e Portaria Interministerial n°1, de 2
de janeiro de 2014 - MS e MJSP. (Brasil, 2022b, p. 6).

O DEPEN, em sintese, incentiva a promog¢ao da cidadania do preso e do egresso por
meio de agdes multidisciplinares, bem como “fomenta a adogdo de alternativas penais e de
modernizagdo, aparelhamento e fortalecimento do sistema penitencidrio, além do
aprimoramento no controle das unidades penais” (Brasil, 2022b, p. 1).

Dos diversos programas propostos pelo DEPEN, frisa-se a “aquisicdo de
equipamentos para implementacao de ntcleos de saude e qualidade de vida para os servidores
penitencidrios” (Brasil, 2022b, p. 1), como desfibriladores automaticos, eletrocardiografos,
cadeiras odontoldgicas, geladeiras, ultrassons odontologicos e outros equipamentos de acordo
com os normativos do Sistema Unico de Satde (SUS).

Por meio da PNAMPE, a populagdo carceraria no SUS deverd ter tratamento
respeitoso aos direitos humanos e de cidadania o que ¢ reorcado pela Politica Nacional de
Saude Integral das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP), para a qual
todas as “unidades prisionais passaram a ser um ponto do SUS” (Brasil, 2022c, p. 6).

- Outro marco de grande relevancia a somar-se a atencao e cuidados das mulheres no
sitema prisional ¢ o Programa de Assisténcia Integral a Satide da Mulher (PAISM) (Brasil,
1984b). Programa de Satide Reprodutiva criado pelo Ministério da Satde em 1983, com a
finalidade de “atendimento a saude reprodutiva das mulheres, no ambito da atengdo integral a
saude, e nao mais a utilizacao de ag¢des isoladas em planejamento familiar” (Osis, 1998, p. 1).

O Programa alicer¢a-se em principos de humanizacao e qualidade de cuidados a satide

da mulher se constituindo dos seguintes elementos:

Acesso da populacdo as agdes e aos servicos de saide nos trés niveis de
assisténcia; definicdo da estrutura e organizacdo da rede assistencial,
incluindo a formalizagdo dos sistemas de referéncia e contra-referéncia que
possibilitem a continuidade das ac¢des, a melhoria do grau de resolutividade
dos problemas e o acompanhamento da clientela pelos profissionais de satde
da rede integrada; captacdo precoce e busca ativa das usudrias;
disponibilidade de recursos tecnologicos ¢ uso apropriado, de acordo com os
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critérios de evidéncia cientifica e seguranca da usudria; capacitagdo técnica
dos profissionais de satide e funcionarios dos servigos envolvidos nas agoes
de saude para uso da tecnologia adequada, acolhimento humanizado e
praticas educativas voltadas a usuaria e a comunidade; disponibilidade de
insumos, equipamentos ¢ materiais educativos; acolhimento amigavel em
todos os niveis da assisténcia, buscando-se a orientacdo da clientela sobre os
problemas apresentados e possiveis solugdes, assegurando-lhe a participagao
nos processos de decisio em todos os momentos do atendimento e
tratamentos necessarios; disponibilidade de informacdes e orientacdo da
clientela, familiares ¢ da comunidade sobre a promog¢ao da saude, assim
como os meios de prevencdo e tratamento dos agravos a ela associados;
estabelecimento de mecanismos de avaliacdo continuada dos servicos e do
desempenho dos profissionais de saude, com participagdo da clientela;
estabelecimento de mecanismos de acompanhamento, controle e avaliacdo
continuada das agdes e servicos de saude, com participagdo da usuaria;
analise de indicadores que permitam aos gestores monitorar o andamento das
acoes, o impacto sobre os problemas tratados e a redefini¢do de estratégias
ou agdes que se fizerem necessarias. (Brasil, 1984b, p. 60-61).

Sao diretrizes do Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM):

O Sistema Unico de Saude deve estar orientado e capacitado para a atengio
integral a saide da mulher, numa perspectiva que contemple a promogéo da
saude, as necessidades de saide da populacido feminina, o controle de
patologias mais prevalentes nesse grupo e a garantia do direito a satde.— A
Politica de Atengdo a Satide da Mulher devera atingir as mulheres em todos os
ciclos de vida, resguardadas as especificidades das diferentes faixas etarias e
dos distintos grupos populacionais (mulheres negras, indigenas, residentes em
areas urbanas e rurais, residentes em locais de dificil acesso, em situacdo de
risco, presidiarias, de orientagdo homossexual, com deficiéncia, dentre
outras).— A elaboragdo, a execucdo ¢ a avaliagdo das politicas de saude da
mulher deverdo nortear-se pela perspectiva de género, de raga ¢ de etnia, ¢
pela ampliagdo do enfoque, rompendo-se as fronteiras da saude sexual e da
saude reprodutiva, para alcangar todos os aspectos da satide da mulher.— A
gestdo da Politica de Atencdo a Saude deverd estabelecer uma dindmica
inclusiva, para atender as demandas emergentes ou demandas antigas, em
todos os niveis assistenciais.— As politicas de satide da mulher deverao ser
compreendidas em sua dimensdo mais ampla, objetivando a criagdo e
ampliagdo das condi¢es necessarias ao exercicio dos direitos da mulher, seja
no ambito do SUS, seja na atuacdo em parceria do setor Saude com outros
setores governamentais, com destaque para a seguranca, a justica, trabalho,
previdéncia social e educagdo.— A atengdo integral a saide da mulher refere-
se ao conjunto de a¢des de promogao, protecdo, assisténcia e recuperagdo da
saude, executadas nos diferentes niveis de atenc@o a saude (da basica a alta
complexidade).— O SUS devera garantir o acesso das mulheres a todos os
niveis de atengdo a satde, no contexto da descentralizacdo, hierarquizagio e
integracdo das agdes e servigos. Sendo responsabilidade dos trés niveis
gestores, de acordo com as competéncias de cada um, garantir as condigdes
para a execucdo da Politica de Atencdo a Satde da Mulher.— A atengdo
integral a saude da mulher compreende o atendimento a mulher a partir de
uma percep¢do ampliada de seu contexto de vida, do momento em que
apresenta determinada demanda, assim como de sua singularidade e de suas
condi¢Ges enquanto sujeito capaz e responsavel por suas escolhas.— A atengao
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integral a saude da mulher implica, para os prestadores de servico, no
estabelecimento de relagdes com pessoas singulares, seja por razoes
econdmicas, culturais, religiosas, raciais, de diferentes orientagdes sexuais,
etc. O atendimento devera nortear-se pelo respeito a todas as diferencas, sem
discriminac¢do de qualquer espécie ¢ sem imposi¢do de valores e crengas
pessoais. Esse enfoque devera ser incorporado aos processos de sensibilizacdo
e capacitacdo para humanizacgdo das praticas em satde.— As praticas em saude
deverdo nortear-se pelo principio da humanizacdo, aqui compreendido como
atitudes e comportamentos do profissional de saide que contribuam para
reforcar o carater da atengdo a saide como direito, que melhorem o grau de
informagdo das mulheres em relagdo ao seu corpo e suas condigdes de satde,
ampliando sua capacidade de fazer escolhas adequadas ao seu contexto e
momento de vida; que promovam o acolhimento das demandas conhecidas ou
ndo pelas equipes de satide; que busquem o uso de tecnologia apropriada a
cada caso e que demonstrem o interesse em resolver problemas e diminuir o
sofrimento associado ao processo de adoecimento ¢ morte da clientela e seus
familiares.— No processo de elaboragdo, execugdo e avaliagao das Politica de
Atengdo a Saude da Mulher devera ser estimulada e apoiada a participacao da
sociedade civil organizada, em particular do movimento de mulheres, pelo
reconhecimento de sua contribuig@o técnica e politica no campo dos direitos e
da satde da mulher.— Compreende-se que a participacao da sociedade civil na
implementagdo das acdes de satide da mulher, no ambito federal, estadual e
municipal requer — cabendo, portanto, as instdncias gestoras — melhorar e
qualificar os mecanismos de repasse de informagdes sobre as politicas de
saude da mulher e sobre os instrumentos de gestdao e regulagdo do SUS.— No
ambito do setor Saude, a execugdo de acles serd pactuada entre todos os
niveis hierarquicos, visando a uma atuagdo mais abrangente ¢ horizontal, além
de permitir o ajuste as diferentes realidades regionais.— As agdes voltadas a
melhoria das condi¢des de vida e saude das mulheres deverdo ser executadas
de forma articulada com setores governamentais € ndo-governamentais;
condi¢do basica para a configuracdo de redes integradas de atencdo a saude e
para a obtengdo dos resultados esperados. (Brasil, 1984b, p. 63-65).

Os seus objetivos gerais do PAISM se delineam em:

Promover a melhoria das condigdes de vida e satide das mulheres brasileiras,
mediante a garantia de direitos legalmente constituidos e ampliagdo do acesso
aos meios e servicos de promogao, prevengdo, assisténcia e recuperagdo da
saude em todo territorio brasileiro.

Contribuir para a redu¢ao da morbidade e mortalidade feminina no Brasil,
especialmente por causas evitaveis, em todos os ciclos de vida e nos diversos
grupos populacionais, sem discriminagao de qualquer espécie.

Ampliar, qualificar e humanizar a atengdo integral a saide da mulher no
Sistema Unico de Saude. (Brasil, 1984b, p. 67).

Dessa forma, as condigdes de vida e satide das mulheres s serdo garantidos se o
direito constitucional de acesso a saude for respeitado. Além disso, os objetivos especificios e
estratégias sao:

Ampliar e qualificar a atengdo clinico-ginecoldgica, inclusive para as
portadoras da infeccdo pelo HIV e outras DST [leia-se atualemente IST —
grifo nosso]:— fortalecer a atengdo basica no cuidado com a mulher;—
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ampliar o acesso ¢ qualificar a atencdo clinico-ginecoldgica na rede SUS.
Estimular a implantacdo e implementacio da assisténcia em
planejamento familiar, para homens e mulheres, adultos e adolescentes,
no Ambito da atenciio integral a satide:— ampliar e qualificar a aten¢do ao
planejamento familiar, incluindo a assisténcia a infertilidade;— garantir a
oferta de métodos anticoncepcionais para a populagdo em idade
reprodutiva;— ampliar o acesso das mulheres as informagdes sobre as opgdes
de métodos anticoncepcionais;— estimular a participagdo e inclusdo de
homens e adolescentes nas ag¢des de planejamento familiar. Promover a
atencio obstétrica e neonatal, qualificada e humanizada, incluindo a
assisténcia ao abortamento em condicées inseguras, para mulheres e
adolescentes:— construir, em parceria com outros atores, um Pacto Nacional
pela Redugdo da Mortalidade Materna ¢ Neonatal;— qualificar a assisténcia
obstétrica e neonatal nos estados e municipios; — organizar rede de servigos
de atengdo obstétrica ¢ neonatal, garantindo atendimento a gestante de alto
risco ¢ em situagdes de urgé€ncia/emergéncia, incluindo mecanismos de
referéncia e contra-referéncia;— fortalecer o sistema de formagao/capacitagao
de pessoal na area de assisténcia obstétrica e neonatal;— elaborar e/ou
revisar, imprimir e distribuir material técnico e¢ educativo;— qualificar e
humanizar a atengdo a mulher em situacdo de abortamento;— apoiar a
expansdo da rede laboratorial;— garantir a oferta de acido folico e sulfato
ferroso para todas as gestantes;— melhorar a informagéo sobre a magnitude e
tendéncia da mortalidade materna. Promover a atencdo as mulheres e
adolescentes em situagdo de violéncia doméstica e sexual:— organizar redes
integradas de atencdo as mulheres em situacdo de violéncia sexual e
doméstica;— articular a atencdo a mulher em situacdo de violéncia com agdes
de prevencdo de DST/aids;— promover agdes preventivas em relagdo a
violéncia doméstica e sexual. Promover, conjuntamente com o PN-
DST/AIDS, a prevencao e o controle das doencas sexualmente
transmissiveis e da infeccao pelo HIV/aids na populacao feminina:—
prevenir as DST e a infeccdo pelo HIV/aids entre mulheres;— ampliar e
qualificar a atencdo a saude das mulheres vivendo com HIV e aids. Reduzir
a morbimortalidade por ciancer na populacio feminina:— organizar em
municipios polos de microrregides redes de referéncia e contra-referéncia
para o diagndstico e o tratamento de cincer de colo uterino ¢ de mama; —
garantir o cumprimento da Lei Federal que prevé a cirurgia de reconstrugao
mamaria nas mulheres que realizaram mastectomia;— oferecer o teste anti-
HIV e de sifilis para as mulheres incluidas no Programa Viva Mulher,
especialmente aquelas com diagnodstico de DST, HPV e/ou lesGes intra-
epiteliais de alto grau/cancer invasor. Implantar um modelo de atengao a
saude mental das mulheres sob o enfoque de género:— melhorar a
informagdo sobre as mulheres portadoras de transtornos mentais no SUS;—
qualificar a atencdo a saude mental das mulheres;— incluir o enfoque de
género e de raga na atengdo as mulheres portadoras de transtornos mentais e
promover a integracdo com setores ndo-governamentais, fomentando sua
participagdo nas defini¢des da politica de atengdo as mulheres portadoras de
transtornos mentais. mplantar ¢ implementar a atengdo a satide da mulher no
climatério:— ampliar o acesso e qualificar a atencdo as mulheres no
climatério na rede SUS. Promover a atencdo a saude da mulher na
terceira idade:— incluir a abordagem as especificidades da atengdo a saiude
da mulher na Politica de Atengao a Saude do Idoso no SUS;— incentivar a
incorporagdo do enfoque de género na Atencdo a Saude do Idoso no SUS.
Promover a atencio a saide da mulher negra:— melhorar o registro ¢
producdo de dados;— capacitar profissionais de saide;— implantar o
Programa de Anemia Falciforme (PAF/MS), dando énfase as especificidades
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das mulheres em idade fértil e no ciclo gravidico-puerperal;— incluir e
consolidar o recorte racial/étnico nas a¢des de saude da mulher, no dmbito
do SUS; estimular e fortalecer a interlocucdo das areas de satide da mulher
das SES e SMS com os movimentos ¢ entidades relacionados a satde da
populagdo negra. Promover a atenciao a satide das trabalhadoras do
campo e da cidade:— implementar a¢des de vigilancia e atencdo a satde da
trabalhadora da cidade e do campo, do setor formal e informal;— introduzir
nas politicas de satide e nos movimentos sociais a no¢do de direitos das
mulheres trabalhadoras relacionados a saude. Promover a atenc¢ao a saude
da mulher indigena:— ampliar e qualificar a atengdo integral a satide da
mulher indigena. Promover a atenciio a saiide das mulheres em situacio
de prisao, incluindo a promocao das acdes de prevencio e controle de
doencas sexualmente transmissiveis e da infeccio pelo HIV/aids nessa
populacio:— ampliar o acesso e qualificar a atengao a satde das presidiarias.
Fortalecer a participacdo e o controle social na definicdo e implementagao
das politicas de atencdo integral a satde das mulheres:— promover a
integragdo com o movimento de mulheres feministas no aperfeicoamento da
politica de atencao integral a satide da mulher (Brasil, 2004, p. 69-72, grifo
Nnosso).

Dos objetivos apresentadas, cumpre ressaltar o de “Promover a atengdo a saude das
mulheres em situagdo de prisao, incluindo a promocao das acdes de prevencao e controle de
doencas sexualmente transmissiveis e da infeccdo pelo HIV/aids nessa populacio”,
considerando o contexto do presente estudo. As politicas publicas voltadas a qualificacdo do
atendimento e a ampliagdo do acesso aos servigcos destinados as mulheres em situacao de
encarceramento mostram-se essenciais para a garantia da dignidade especialmente diante das
condi¢des de vulnerabilidade vivenciadas no ambiente prisional.

- A Politica Nacional de Atenc¢do Integral a Satide da Mulher (PNAISM) foi instituida
em 2004, como uma evolugdo do PAISM, sendo construida em parceria com “com outras
areas e departamentos do Ministério da Saude, a Secretaria Especial de Politicas para as
Mulheres e com segmentos do movimento de mulheres, buscando assimilar as reivindicagdes
dos diversos movimentos sociais” (Brasil, 2015, p. 12).

O PNAISM se apresenta como um “instrumento de apoio aos estados € municipios na
implementagao de agdes de saide da mulher que respeitem os seus direitos humanos e sua
situacdo social e economica, conforme definidos no seu Plano de A¢ao” (Brasil, 2015, p. 14).

Sdo objetivos do Programa de Assisténcia Integral a Satde da Mulher (PNAISM):

Gerais: Promover a melhoria das condi¢des de vida e satide das mulheres
brasileiras, mediante a garantia de direitos legalmente constituidos e
ampliagdo do acesso aos meios e servicos de promogdo, prevengdo e
assisténcia e recuperacdo da saude em todo o territorio brasileiro; Contribuir
para a redugdo da morbidade e mortalidade feminina no Brasil,
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especialmente por causas evitaveis, em todos os ciclos de vida e nos diversos
grupos populacionais, sem discriminacdo de qualquer espécie e * Ampliar,
qualificar e humanizar a atenc¢do integral a saude da mulher no Sistema
Unico de Saude.

Especificos: 1- Ampliar e qualificar a atengao clinico-ginecologica, inclusive
para as portadoras de infeccdo pelo HIV e outras DST; 2- Estimular a
implantacdo e implementacdo da assisténcia em planejamento reprodutivo
para homens e mulheres, adultos e adolescentes, no ambito da atencdo
integral a saude; 3 - Promover a atengdo obstétrica e neonatal, qualificada e
humanizada, incluindo a assisténcia ao abortamento em condi¢des inseguras,
para mulheres e adolescentes; 4 - Promover a atencdo as mulheres e
adolescentes em situacdo de violéncia doméstica e sexual; 5 - Promover,
conjuntamente com o Departamento Nacional de DST/Aids, a preven¢do ¢ o
controle das doengas sexualmente transmissiveis e da infeccdo pelo
HIV/Aids na populagdo feminina; 6 - Reduzir a morbimortalidade por cancer
na populacdo feminina; 7 - Implantar um modelo de atengdo a satide mental
das mulheres sob o enfoque de género; 8 - Implantar e implementar a
atengdo a saide da mulheres no climatério; 9 - Promover a atencdo a saude
das mulheres idosas; 10 - Promover a atengdo a saide das mulheres negras;
11- Promover a atenc¢do a saude das trabalhadoras do campo e da cidade; 12
- Promover a atencdo a saude das mulheres indigenas; 13 - Promover a
atengdo a satide das mulheres em situa¢do de prisdo; 14 - Fortalecer a
participagdo ¢ o controle sociais na defini¢do e implementagdo das politicas
de atencao integral a satide das mulheres. (Brasil, 2015, p. 14).

Dentre os objetivos gerais, cumpre destacar o que concerne a “ampliar, qualificar e
humanizar a atengdo integral & satide da mulher no Sistema Unico de Satde” em razdo da
relevancia da humanizagao para um atendimento de qualidade a mulher independentimente de
onde ela estiver. Assim, devendo algancar a mulher em privacao de liberdade.

- O Programa de Humanizacdo no Pré-natal e Nascimento (PHPN), no ambito do
Sistema Unico de Saude, instituido pelo Ministério da Saude através da Portaria n® 569, de 1°
de junho de 2000 (Brasil, 2000), com o objetivo de ‘“assegurar a melhoria do acesso, da
cobertura e da qualidade do acompanhamento pré-natal, da assisténcia ao parto e puerpério as
gestantes e ao recém-nascido, na perspectiva dos direitos de cidadania” (Brasil, 2002, p. 5).

O PHPN apresenta os seguintes principios:

[...] toda gestante tem direito ao acesso a atendimento digno e de qualidade
no decorrer da gestacdo, parto e puerpério; toda gestante tem direito de saber
e ter assegurado o acesso a maternidade em que sera atendida no momento
do parto; toda gestante tem direito a assisténcia ao parto € ao puerpério € que
esta seja realizada de forma humanizada e segura, de acordo com os
principios gerais e condi¢Oes estabelecidas na pratica médica; todo recém-
nascido tem direito a assisténcia neonatal de forma humanizada e segura.
(Brasil, 2002, p. 6).
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A humanizacido em questdo, ¢ fundamentada por preceitos de que a “humanizagdo da
Assisténcia Obstétrica e Neonatal ¢ condicdo primeira para o adequado acompanhamento do
parto e do puerpério” (Brasil, 2002, p. 5). No que concerne ao devido acompanhamento pré-

natal e assisténcia a gestante e a puérpera, serdo desempenhadas nas seguintes atividades:

1 Realizar a primeira consulta de pré-natal até o 4° més de gestacéo;

2 Garantir os seguintes procedimentos:

2.1 Realizagdo de, no minimo, seis consultas de acompanhamento pré-natal,
sendo, preferencialmente, uma no primeiro trimestre, duas no segundo
trimestre e trés no terceiro trimestre da gestagao.

2.2 Realizagdo de uma consulta no puerpério, até quarenta ¢ dois dias apos o
nascimento.

2.3 Realizacdo dos seguintes exames laboratoriais:

a) ABO-Rh, na primeira consulta;

b) VDRL, um exame na primeira consulta e outro na trigésima semana da
gestagdo;

¢) Urina, um exame na primeira consulta e outro na trigésima semana da
gestacao;

d) Glicemia de jejum, um exame na primeira consulta e outro na trigésima
semana da gestacao;

¢) HB/Ht, na primeira consulta.

2.4 Oferta de Testagem anti-HIV, com um exame na primeira consulta,
naqueles municipios com populagdo acima de cinqilienta mil habitantes.

2.5 Aplicacao de vacina antitetdnica dose imunizante, segunda, do esquema
recomendado ou dose de refor¢o em mulheres ja imunizadas.

2.6 Realizacdo de atividades educativas.

2.7 Classificagdo de risco gestacional a ser realizada na primeira consulta e
nas consultas subseqiientes.

2.8 Garantir as gestantes classificadas como de risco, atendimento ou acesso
a unidade de referéncia para atendimento ambulatorial e/ou hospitalar a
gestacdo de alto risco. (Brasil, 2002, p. 6-7).

A humanizagdo se apresenta dentro do referido programa lastreado em dois
significados, sendo o primeiro quanto “a convic¢ao de que ¢ dever das unidades de saude
receber com dignidade a mulher, seus familiares e o recém-nascido” e o segundo “a adocao de
medidas e procedimentos sabidamente benéficos para o acompanhamento do parto e do
nascimento, evitando praticas intervencionistas desnecessarias” (Brasil, 2002, p. 05-06). Ou
seja, aquelas que acarretam riscos a saude da mulher e ao recém-nascido como o uso
indiscriminado da ocitocina no periodo do parto que podem produzir efeitos adversos na
parturiente e considerada uma violéncia obstétrica.

- A Lei do Acompanhante (Lei n° 11.108/2005) assegura “as parturientes o direito a
presenca de acompanhante durante o trabalho de parto, parto e pos-parto imediato, no ambito
do Sistema Unico de Saude — SUS” (Brasil, 2005, p. 1). Caso prefira, pode decidir ndo ter

acompanhante.
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A Lei do Acompanhante ¢ “valida para o parto normal ou cesariana”, sendo que a
“presencga do/a acompanhante (inclusive se este for adolescente) ndo pode ser impedida pelo
hospital ou por qualquer membro da equipe de saude, nem deve ser exigido que o/a
acompanhante tenha participado de alguma formacao ou grupo” (Brasil, 2005, p. 1). Em caso
de negativa ao direito, a mulher entrard em contato com a “ouvidoria do Ministério da Satude”
(Brasil, 2005, p. 1).

Sao identificados como os principais beneficios em face da presenga do acompanhante

durante o trabalho de parto:

Garantir um melhor atendimento para a sua parceira; * estimular o parto
normal; ¢ diminuir a duragdo do trabalho de parto; ¢ diminuir o medo, a
tensdo e, consequentemente, aliviar a dor; * aumentar a sensacdo de prazer e
satisfacdo no parto; ¢ diminuir a ocorréncia de depressdo pos-parto; ©
favorecer o aleitamento materno; ¢ fortalecer o vinculo entre vocé, sua
parceira ¢ o bebé. (Brasil, 2005, p. 1).

- Enlagando as politicas e programas esta o Plano Nacional de Imunizac¢des (PNI), um
exemplo nacional e internacional de prevengdo de doencas transmissiveis e promocao da
saude das populagoes.

O PNI apresenta um cronograma vacinal que assegura a gestante e o feto a prevencao
contra doencas. As vacinas sdo recomendadas pela Sociedade Brasileira de Imunizagdes
(SBIm), sendo obrigatoriedade do Estado assegurar que a mulher em unidade prisional tenha
o direito de acesso as vacinas garantido.

O calendério nacional de vacinacao da gestante do PNI (Brasil, 2020, p. 1) elenca
como obrigatdrias as vacinas:

» Hepatite B - recomendada a qualquer momento da gestacdo, sendo preferivel a sua
posologia com intervalo da 2* dose: 1 més apds a primeira dose e a 3* dose: 6 meses
apoés a primeira dose;

* Difteria e Tétano - recomendada a qualquer momento da gestacdo, com ateng@o para a
indicacdo da vacina na forma acelular a partir da 20* semana gestacional, com
intervalo entre as doses recomendado no prazo de 60 dias e 0 minimo de 30 dias;

» Difteria, Tétano e Pertussis (acelular) - recomendada a partir da 20* semana
gestacional, com intervalo entre as doses preferivel de 60 dias apds tomar a vacina de
Difteria e Tétano, ¢ o minimo de 30 dias.

Por fim e entrelagando todas as politicas e programas o SUS, um dos maiores € mais

inclusivos sistema de satide do mundo, desenhado para ser integral, universal e gratuito.
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Criando pela Constituicdo Federal de 1988 (Brasil, 1988) — a Constitui¢do Cidada —, oriundo
de lutas da populacao brasileira e do ativismo de sanitaristas para uma acdo democratica, justa
e igualitaria. No que refere a politica de atengdo a saude as pessoas encaradas, o SUS devera
ser implementado em 100% das unidades pentenciarias, sendo assegurado por meio do Plano

Nacional de Satude no Sistema Penitenciario:

[...] implantacdo, em 100% das unidades penitenciarias, de agdes para
detecgao precoce do cancer cérvico-uterino ¢ de mama; *implantagdo, em
100% das unidades penitenciarias, de acdes para diagnostico e tratamento
das DST/AIDS; ¢ implantagdo, em 100% das unidades penitenciarias, da
assisténcia a anticoncepcdo; eimplantacdo, em 100% das unidades
penitenciarias que atendem a populag@o feminina, da assisténcia ao pré-natal
de baixo e alto risco no primeiro ano do Plano; *implantagdo da imunizagéo
das gestantes em 100% das unidades penitenciarias; *implantar a assisténcia
ao puerpério em 100% das unidades penitenciarias; *implantacdo, em 100%
das unidades penitenciarias, de a¢Ges educativas sobre pré-natal, parto,
puerpério, anticoncepgdo, controle do cancer cérvico-uterino ¢ de mama, e
doengas sexualmente transmissiveis; egarantia do encaminhamento para
tratamento das mulheres com cancer cérvico-uterino e de mama atendidas
em 100% das unidades penitenciarias; *garantia do acesso das gestantes de
100% das unidades penitencidrias, para o atendimento de intercorréncias e
parto. (Brasil, 2004, p. 33).

Assim, a saide como direito universal ¢ para todas as pessoas e o SUS, o sistema de
alcance onde elas estiverem.

- Marco Legal da Primeira Infancia (Lei n° 13.257/16), um direito ancorado no ECA
para o qual a seguranga a vida, ao crescimento e ao desenvolvimento saudavel na infincia ¢
assegurado, pelo que determinou o Supremo Tribunal Federal em aten¢do a crianga e pré-
adolescente de maes em situagdo de infragdo para prisao domiciliar. Um efeito protetivo as
criancas de até 12 anos de idade incompletos e a saude da mulher gestante e puérpera (Brasil,
2016).

Tais politicas, programas e leis aqui elencados, ao constituir um dos eixos de
embasamento teorico neste estudo, fizeram um resgate ao que que ha de mais relevante a
dignidade humana como um direito da pessoa. Assim, reverte-se em proposicoes tedricas
para o entendimento da tematica em estudo. Tematica de tal complexidade que reclama para
si outros saberes sensiveis que enlagam questdes do género mulher e relagdes étnicas que

delinea-se no proximo eixo.



54

3.2 Aporte tedrico em personalidades aguerridas aos direitos fundamentias a

dignidade humana

A este feito, iniciamos com Heleieth Saffioti, socidloga feminista, com formagdo em
Ciéncias Sociais, pela Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras, da Universidade de Sao
Paulo (USP), pioneira nos estudos da mulher como objeto de pesquisa em Ciéncias Sociais no
Brasil. Sua tese defendida em 1967, intitulada “A mulher na sociedade de classes: mito e
realidade”, contribuiu para o estudo do lugar da mulher na sociedade brasileira e para
“mostrar que o sexo, tomado como categoria social, era relevante para compreender as
relacdes do Brasil dentro do sistema capitalista e o tipo de sociedade de classes que aqui se
estabeleceu” (Mendéz, 2021, p. 1).

A escolha de Saffioti vem ao encontro de sua contribui¢do para analisar a opressao
sofrida pelas mulheres sob uma perspectiva interseccional com articulacdo da triade
capitalismo, racismo e patriarcado de modo aos saberes sobre a violéncia estrutural contra as
mulheres, langando luz para aquelas em situacao de carcere.

Em "O poder do macho", livro escrito por Saffioti (2010), ¢ exposta a dupla
exploracdo enfrentada pelas mulheres — o capitalismo e o patriarcado —, conceituando este
ultimo como “o regime da dominacdo-exploracdo das mulheres pelos homens” (Saffioti,
2010, p. 48), e o capitalismo como o regime que evidencia as desigualdades nas relagdes
sociais com a for¢a do sexismo. Também, pela hierarquia patriarcal de violagdes aos direitos
das mulheres (Saffioti, 2013; 2015).

A compreensdo sobre os dizeres da autora sobre o sistema de opressdo-exploragdo-
dominagdo e a perda de autonomia da mulher se configuram uma violagdo aos direitos
humanos, portanto, uma violéncia. No contexto do gestar e parir no ambiente carcerario, por a
mulher encarcerada nao ter, de fato, os seus direitos garantidos, considera-se também uma
violéncia. Um exemplo se refere a violéncia psicologica que podera provocar “feridas na
alma” no entendimento de Saffitoti (2015, p. 20).

Nesse sentido, foi destacado por Queiroz e Silva (2024, p. 242) em estudo sobre a
tematica apresentado em evento cientifico o sofrimento na alma de mulheres encarceradas.

Uma apresentagdo que replica o apresentado por Giostri, conforme o fragmento a seguir:

Durante varios dias de audiéncias, o inesperado aconteceu (...) entrei em
trabalho de parto, fui levada imediatamente para o presidio da capital. No dia
seguinte encaminhada a maternidade. Foram varias horas de dor e
sofrimento, mas, enfim, no dia 17 de setembro, minha amada filha (...)
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nasceu! (...). No passar dos dias, ja no presidio de Florianopolis, minha
pequena estava com febre, entdo, pedi atendimento, e a enfermeira se
recusou, falando que era normal... Foi ai que briguei, chegando a dizer que
iria processa-la por negligéncia. A diretora da unidade apenas tomou as
dores da enfermeira e, sem ao menos ouvir, simplesmente me mandou
para Blumenau e junto me mandou um oficio para que o presidio tirasse
a minha filha de mim, mandando para a familia ou até para um abrigo.
Minha sogra a buscou (...). Ela foi tirada de mim com apenas dois meses
de vida. S6 eu sei 0 quanto sofri e 0 quanto chorei [grifos nossos] (Relato
da detenta Fernanda Felipe de Oliveira - nome ficticio. (Giostri, 2021, p.
56-63).

Neste fragmento, a violéncia psicologica sofrida por essa mulher no cércere expode a
desumanizagdo, negligéncia, silenciamento dos direitos basicos a satde, o que converge para
‘o véu estatal’ que ‘ndo vé€’, silencia. Em consonancia com o que aborda o livro “O poder do
macho”, no qual critica o “mito da negra ou mulata sensual”, construido pelo homem branco
por meio da objetificagdo dos corpos negros femininos (Saffioti, 2010, p. 53). Por outras
palavras, se faz ver o macho branco, aquele que ocupa os espagos de poder.

No contexto da mulher encarcerada ainda se criminaliza a maternidade, por ser
considerada alguém distante do “conceito de mulher passiva” (Saffioti, 2010, p. 17), visto que
praticou delitos e esta sofrendo a pena imposta pelo Estado em ambiente recluso de sua
familia, sem um chefe masculino que cuida de sua vida, de sua existéncia. Assim, se evidencia
mais uma violéncia do patriarcado.

Ser mulher preta, pobre e de baixa escolaridade representa ser o ser que sofre as piores
violéncias até a sua desumanizacao, aqui denominadas de mulheres em condicao de carcere,
ou seja, 4,34% da populacao carceraria no Brasil (Brasil, 2024). Sobre isso, no livro “Género,
patriarcado e violéncia”, Saffioti (2015) apresenta, por meio da luta de classes, reflexdes
sobre a liberdade das mulheres. Nas obras citadas de Saffioti, encontra-se o ancoradouro para
a compreensao deste atravessamento da mulher na condigdo de gestar e parir no carcere.

Este atravessamento, contudo, se amplia por meio da segunda autora que sustentara a
analise da desumanizacdo do corpo da mulher preta no céarcere, Lélia Gonzalez, mulher negra,
ativista do movimento feminista no Brasil, possui o titulo de “Bacharel em Filosofia pela
Universidade Estadual da Guanabara, atual UERJ” (Viana, 2007, p. 49). Lélia Gonzalez ¢
integrante do “Movimento Negro Unificado contra a Discriminagdo Racial, com estudos
focados na falacia do mito da democracia racial, reivindica o fim da violéncia e da
discriminacdo sofrida pelos negros cotidianamente, além de exigir politicas publicas em

beneficio da comunidade afro-brasileira” (Literafro, 2023a, p. 1).



56

Do desnovelar desse constructo tedrico, considera-se que o0 termo
“interseccionalidade” ¢ mais amplamente discutido por Collins e Bilge (2021), no entanto,
para a analise da interseccionalidade no que concerne a indissociabilidade das relagdes de
género, raga, classe e sexualidade, esta discussdo se concentra a luz da amefricanizagao dos
corpos por Gonzalez (2020; 2019; 2018; 1988).

Ao descrever sobre a opressao sofrida pela mulher preta, Gonzalez analisa:

Um dos mecanismos mais cruéis da situa¢do do negro brasileiro na forga de
trabalho se concretiza na sistematica perseguigdo, opressdo ¢ violéncia
policiais contra ele. Quando seus documentos sdo solicitados
(fundamentalmente a carteira profissional) e se constata que esta
desempregado, o negro ¢ preso por vadiagem; em seguida, ¢ torturado (e
muitas vezes assassinado) e obrigado a confessar crimes que ndo cometeu.
De acordo com a visdo dos policiais brasileiros, “todo negro ¢ um marginal
até prova em contrario”. Claro esta que esse consenso setorial ndo ¢ uma
casualidade. (Gonzalez, 2020, p. 40).

A autora ainda ressalta que:

Ora, na medida em que existe uma divisdo racial e sexual do trabalho, ndo ¢
dificil concluir sobre o processo de triplice discriminagdo sofrido pela
mulher negra (enquanto raga, classe e sexo), assim como sobre seu lugar na
forca de trabalho. (Gonzalez, 2020, p. 48).

A questao da criminalizagdo dos homens e mulheres pretas ¢ fruto de uma sociedade
erguida pelo viés colonizador ao ponto de deslegitimar suas lutas, raizes e herancas ndo
europeias. No fragmento “todo negro ¢ um marginal até prova em contrario”, Gonzalez (2020,
p. 48) ironiza a maxima do principio da presuncdo de inocéncia, no qual se afirma que
“ninguém serd considerado culpado até o transito em julgado de sentenga penal
condenatéria”, conforme o Art. 5° inciso LVII da CF/88 (Brasil, 1988).

Gonzalez (2010) aborda o desequilibrio na divisdo do trabalho com fulcro no sexismo
e racismo, o que acarreta a mulher preta um triplice discriminagdo. Essa reflexdo também ¢
apresentada por Saffioti (2015).

Ao caminhar pelas atividades discriminatorias da violéncia policial, tem-se o curso do
processo penal, na fase da execu¢do, quanto ao cumprimento de pena em prisdes de
contingente populacional majoritario de pessoas pretas (Brasil, 2024).

No tocante ao foco das violéncias, a mulher negra permanece sendo perseguida desde

a escraviddo, conforme observa Gonzalez:
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A situag@o da mulher negra, hoje, ndo ¢ muito diferente de seu passado de
escraviddo. Enquanto negra ¢ mulher, é objeto de dois tipos de desigualdades
que fazem dela o setor mais inferiorizado da sociedade brasileira. Enquanto
trabalhadora, continua a desempenhar as fun¢des modernizadas da escrava
do eito, da mesma mucama, da escrava de ganho. Enquanto mae e
companheira, continua ai, sozinha, a batalhar o sustento dos filhos, enquanto
o companheiro, objeto da violéncia policial, estd morto ou na prisdo, ou
entdo desempregado e vitima do alcoolismo. Mas seu espirito de quilombola
ndo a deixa sogobrar. (Gonzalez, 2020, p.181).

E por meio do mito da democracia racial que Gonzalez (2020) apresenta os

preconceitos e a visdo estereotipada da mulher preta:

E por ai que a gente deve entender que esse papo de que a miscigenagdo é
prova da “democracia racial” brasileira ndo estd com nada. Na verdade, o
grande contingente de brasileiros mesticos resultou de estupro, de
violentagdo, de manipulacdo sexual da escrava. Por isso existem os
preconceitos e os mitos relativos a mulher negra: de que ela ¢ “mulher facil”,
de que ¢ “boa de cama” (mito da mulata) etc. e tal. (Gonzalez, 2020, p. 202).

Neste fragmento, os esteredtipos apresentados pela sociedade, ao subjugar o corpo da
mulher preta, reafirmam a dificuldade de acesso aos espacos de poder em razao do género e
raca, o que torna natural a seletividade penal, ocasionando na criminalizagdo da pobreza.
Nesse sentido, Gonzalez apresenta as relagdes acerca do movimento feminista versus o

sistema capitalista racista e patriarcal:

E inegavel que o feminismo, como teoria e prética, desempenhou um papel
fundamental em nossas lutas e conquistas, na medida em que, ao apresentar
novas questdes, ndo apenas estimulou a formacfo de grupos e redes, mas
também desenvolveu a busca por uma nova maneira de ser mulher. Ao
centralizar suas analises em torno do conceito de capitalismo patriarcal (ou
patriarcado capitalista), ele revelou as bases materiais e simbolicas da
opressdo das mulheres, o que constitui uma contribui¢do de importancia
crucial para a dire¢do de nossas lutas como movimento. Ao demonstrar, por
exemplo, o carater politico do mundo privado, desencadeou um debate
publico no qual emergiu a tematizagdo de questdes completamente novas —
sexualidade, violéncia, direitos reprodutivos etc. —, revelando sua
articulagdo com as relagdes tradicionais de dominagdo/submissdo. Ao propor
a discussdo sobre sexualidade, o feminismo estimulou a conquista de
espagos por homossexuais de ambos os sexos, discriminados por sua
orientagdo sexual. O extremismo estabelecido pelo feminismo tornou
irreversivel a busca de um modelo alternativo de sociedade. Gracas a sua
produgdo teodrica e a sua agdo como movimento, o0 mundo ndo ¢ mais o
mesmo. (Gonzalez, 2020, p. 127).
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Do mesmo modo, apresenta os efeitos de um sistema patriarcal-racista em mulheres
ndo brancas:

Do mesmo modo, nds, mulheres e ndo brancas, somos convocadas, definidas
e classificadas por um sistema ideologico de dominagdo que nos infantiliza.
Ao nos impor um lugar inferior dentro de sua hierarquia (sustentado por
nossas condi¢des bioldgicas de sexo e raga), suprime nossa humanidade
precisamente porque nos nega o direito de ser sujeitos ndo apenas de nosso
proprio discurso, mas de nossa propria historia. Nao serd necessario dizer
que, com todas essas caracteristicas, estamos nos referindo ao sistema
patriarcal-racista. Consequentemente, o feminismo coerente consigo mesmo
ndo pode enfatizar a dimensdo racial. Se assim fosse, seria contraditorio

aceitar ¢ reproduzir a infantilizagdo desse sistema; e isso ¢ alienagdo.
(Gonzalez, 2020, p. 128).

Gonzalez ainda destaca que:

Falar de opressao a mulher latino-americana ¢ falar de uma generalidade que
esconde, enfatiza, que tira de cena a dura realidade vivida por milhdes de
mulheres que pagam um prego muito alto por ndo serem brancas. (Gonzalez,
2020, p. 129).

Logo, torna-se indispensavel a conscientizagdo da mulher preta como sujeito de
direitos nas esferas juridica, moral e social, em condi¢cao de igualdade com os demais
individuos da sociedade. Os estigmas historicamente herdados do processo de colonizagdo
ndo devem ser perpetuados.

Outra autora que, em seus estudos, desenvolve a analise da interseccionalidade entre
raga, género ¢ sexo ¢ Suely Carneiro. Escritora e ativista antirracismo do movimento social
negro brasileiro, “Doutora em Filosofia pela USP e fundadora do GELEDES — Instituto da
Mulher Negra, sendo considerada uma das mais relevantes pensadoras do feminismo negro no
Brasil” (Literafro, 2023b, p. 1).

Ao se debrucar na tematica das mulheres pretas e suas vivéncias, torna-se essencial
compreender o que estd por tras das lentes da opressdo e da violéncia institucional. Dessa

forma, Carneiro assevera que:

O discurso feminista sobre a opressdo da mulher oriunda das relacdes de
género que estabelece a ideologia patriarcal ndo da conta da diferenca
qualitativa que esse tipo de opressdo teve e ainda tem na constru¢do da
identidade feminina da mulher negra. No interior do discurso feminista, ‘a
opressdo ganha... um carater ‘universalista’ pois supde que por tras das
diferengas sociais exista uma identidade que se afirma pela interdigao.
(Carneiro, 2015, p. 41 e 42).
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Além disso, observa-se convergéncia nas analises de Saffioti e Gonzalez no que se

refere a objetificagdo da mulher negra:

Para as mulheres negras, consideradas como destituidas destes atrativos,
reserva-se a condicdo de “burro de carga”: “Preta pra trabalhar, branca para
casar ¢ mulata pra fornicar”. Esta é a defini¢do de género/raca, instituida por
nossa tradi¢do cultural patriarcal colonial, para as mulheres brasileiras, que,
além de estigmatizar as mulheres em geral ao hierarquiza-las do ponto de
vista do ideal patriarcal de mulher, introduz contradigdes no interior do
grupo feminino. (Carneiro, 2015, p. 141).

A negligéncia de direitos basicos ao ser humano resulta em exterminio da reprodugao
da populacdo negra. Em situacdo semelhante, veiculou-se a pratica de aborto coletivo de

mulheres pretas no periodo de 1999 a 2007, conforme Carneiro:

Coincidentemente, o estado do Mato Grosso do Sul foi palco de uma agdo
inédita: quase 10 mil mulheres que foram atendidas numa determinada
clinica médica em Campo Grande (MS), no periodo de 1999 a 2007, estdo
tendo seus prontuarios vasculhados com a suspeita de terem praticado crime
de aborto e consequentemente ameacadas de serem processadas. O juiz
responsavel pela agdio insélita argumenta que “Ndo ¢ crueldade”. E
pedagoégico. Elas vdo olhar para aqueles meninos da creche [...] e vdo pensar
no filho que elas poderiam ter tido. Correio Braziliense, 29 abr. 2008.
(Carneiro, 2015, p. 238).

A perseguicao ao povo preto ¢ apresentada na tese de doutorado de Carneiro, intitulada
“A constru¢do do outro como ndo-ser como fundamento do ser”. Durante sua analise sobre
“epistemicidio”, questiona o “lugar da educacdo na reprodugdo de poderes, saberes,
subjetividades e ‘cidios’ que o dispositivo de racialidade/biopoder produz” (Carneiro, 2005, p.
2). A abordagem de Carneiro (2005) sobre os espagos que a mulher negra atravessa,
especialmente em locais de poder, reconstroi sua esséncia a formacao de vinculo mae-filho ao
exterminio simbdlico e fisico.

A ultima autora selecionada para compor o referencial teérico deste estudo ¢ integrante
do movimento feminista estaduniense, trata-se de Angela Davis, filésofa e ativista, que
vivenciou a “discriminagdo e segregacdo raciais como jovem negra € acompanhando casos
terriveis de violéncia racista (...) se envolveu com a luta revolucionaria negra, como o Partido
dos Panteras Negras (...) causando uma grande comog¢ao ¢ movimento historicos em prol da

sua liberdade” (USP, 2023, p. 1).
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Seria insuficiente, diante da complexidade da realidade contemporanea, limitar-se a
abordagem de autoras ativistas sem o devido didlogo com o referencial do abolicionismo
penal, que abrange de forma mais ampla a problemdatica do encarceramento de mulheres
negras e pardas, especialmente nos processos de gestar e parir.

Nesse sentido, para contextualizar a andlise e incorporar perspectivas criticas ao
racismo institucional e as violéncias de género, bem como contribuir para a reflexdo sobre a
redugdo das desigualdades sociais, evidencia-se a pertinéncia da inclusdo de Angela Davis
como referencial tedrico fundamental.

Na obra “Estardo as prisdes obsoletas?”, Davis (2018) critica o modelo de controle
social exercido por meio do encarceramento, evidenciando suas relagdes historicas com
estruturas de dominacdo. A autora ressalta que a instituicdo penitencidria recebeu forte
influéncia de sistemas como a escravidao, o que suscita reflexdes criticas acerca de suas bases
constitutivas. Nesse sentido, impde-se o0 questionamento acerca das matrizes que
fundamentam o modelo penitencidrio: quais sdo as inspira¢des histdricas e sociais que

sustentam sua logica de funcionamento?

O aprisionamento em si ndo era novo nem para os Estados Unidos nem para
o restante do mundo, mas, até a criagdo dessa nova instituicdo chamada
penitencidria, ele servia de preludio para a puni¢do. As pessoas que seriam
submetidas a alguma forma de castigo corporal ficavam detidas até a
execucdo da pena. Com a penitenciaria, o encarceramento se tornou a
punicdo em si. Como estd indicado na designagdo ‘“penitenciaria”, o
aprisionamento era encarado como reabilitador, € a prisdo penitenciaria foi
concebida com o objetivo de proporcionar aos condenados condigdes de
refletir sobre seus crimes e, por meio da peniténcia, remodelar seus habitos e
até mesmo sua alma. Embora alguns defensores do fim da escravidio
tenham se posicionado contra esse novo sistema de puni¢do durante o
periodo revolucionario, a penitenciaria foi vista de maneira geral como uma
reforma progressista, associada a campanha mais ampla pelos direitos dos
cidaddos. De muitas maneiras, a penitenciaria foi um enorme avango em
relacdo as diversas formas de punigdo capital e corporal herdadas dos
ingleses. O argumento de que os prisioneiros iriam se regenerar se tivessem
a oportunidade de refletir e trabalhar na soliddo e no siléncio, entretanto,
desconsiderava o impacto de regimes autoritarios de vida e trabalho. Na
verdade, havia semelhangas significativas entre a escraviddo e a prisdo
penitenciaria. (Davis, 2018, p. 24).

Como apresentado, ndo ¢ o aprisionamento em si que assume carater inovador, mas a
designacdo de “penitenciaria” como espaco destinado a reflexdo do condenado acerca de seus

atos, praticas e costumes. A concepcao desse local, onde se “paga a peniténcia”, revela
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inspiragdes em modelos historicamente associados a exploragdo e subjugagdo de povos nao
europeus, como o sistema escravista.

Nesse sentido, a proposta de regeneracdo do individuo fundamentava-se na imposi¢ao
do isolamento, do siléncio e do trabalho, como formas de disciplina e controle, sob uma
logica que remete a autoridade do colonizador. Conforme analisa Angela Davis (2018), tais
elementos indicam que o sistema penitencidrio ndo se configura apenas como um mecanismo
de punicao, mas como um dispositivo historicamente estruturado por relagdes de poder e
dominacao.

No que concerne ao ambiente prisional e as violéncias causadas as mulheres, tem-se a
cisdo entre a pena (sofrimento imposto pelo Estado) e “as agressdes fisicas a mulheres nos
espagcos domésticos. Essa forma de disciplinamento corporal continua sendo infligida a
mulheres de forma rotineira no contexto de relacionamentos intimos, mas raramente €
encarada como algo relacionado a punicao estatal” (Davis, 2018, p. 57).

Além da violéncia contra a mulher, em razdo do género, caminhou simultaneamente

com a estruturacao das politicas penais:

Enquanto o discurso sobre a criminalidade e as institui¢des correspondentes
destinadas a controla-la distinguia o “criminoso” do “insano”, a distingdo de
género se estabeleceu e continuou a estruturar as politicas penais.
Classificada como feminina, essa categoria de insanidade era altamente
sexualizada. Quando consideramos o impacto da classe e da raga, podemos
dizer que, para mulheres brancas e ricas, essa equaliza¢do tende a servir
como evidéncia de transtornos emocionais e mentais, mas para as mulheres
negras ¢ pobres, indica criminalidade (Davis, 2018, p. 56- 57).

As mulheres ﬁegras e pobres, consideradas ‘“desviantes”, restava, de forma
reducionista e excludente, a imputagdo taxativa da criminalidade. Na obra Mulheres, raga e
classe, Angela Davis (2016) reitera que a categoria “mulher”, por si s0, revela-se insuficiente
quando dissociada das dimensdes de raga e classe que a constituem.

Esse entrelagamento tedrico com as autoras — Saffiotti, Gonzalez, Carneiro e Davis —
conforma o constructo analitico por meio do qual se busca langar luz ao percurso de
desvelamento do objeto deste estudo, materializando-se no itinerario metodologico que se

apresenta a seguir.
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SECAO IV

Ndo existem atalhos para qualquer lugar aonde valha a pena ir.

Paulo Coelho

4 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Esta secdo intitulada “Procedimentos metodolégicos” esta organizada em seis
subsecoes. 4.1 Tipos de estudo; 4.2 Cenario da pesquisa; 4.3 Participantes da pesquisa; 4.4
Instrumentos e procedimentos de coleta de informagdes; 4.5 Aspectos €ticos da pesquisa e 4.6

Processo de analise dos dados.

4.1 Tipos de estudo

Este estudo se trata de uma investigagdo de abordagem qualitativa, descritiva,
exploratoria e documental, com a utilizagdo da andlise de narrativas, sob a perspectiva
hermenéutica de Clifford Geertz (1989) e Arthur Kleinman (1980). Tal adogdao visa a
subjetividade da tematica, e, neste sentido, sua aderéncia.

A pesquisa qualitativa versa sobre uma modalidade de investigacdo cientifica que
possibilita ao/a pesquisador/a se aprofundar de questdes enlagadoras da subjetividade humana,

portanto, de complexidade e multirreferencialidade. Nesse sentido, discorre Brandao:

A pesquisa qualitativa [...] esta relacionada aos significados que as pessoas
atribuem as suas experiéncias do mundo social e a como as pessoas
compreendem esse mundo. Tenta, portanto, interpretar os fendmenos sociais
(interagdes, comportamentos, etc.), em termos de sentidos que as pessoas
lhes dao; em fungdo disso, ¢ comumente referida como pesquisa
interpretativa. (Brandao, 2001, p.13).

Por assim dizer, uma metodologia compometida com a gerar conhecimentos que
possam se reveter em possiveis solucdes de problemas que envolvam a principio o objeto

deste estudo, a populagdo carceraria feminina negro-parda, o gestar e parir. Assim como para
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a efetividade das leis aos direitos humanos deste segmento social e que possa ecoar na relagao
do bindmio mae-filho e para além dele, o contexto parental fora das grades.

A compreensao sobre este tipo de estudo ainda se ancora em Bogdan e Biklen (1994,
p. 16), quando enunciam que dados qualitativos sdo “ricos em pormenores descritivos
relativamente a pessoas, locais e conversas (...)” e tem “o objetivo de investigar os fendmenos
em toda a sua complexidade e em contexto natural”. Disto, o olhar para o ambiente do céarcere
nas nuances que se possa apresentar para o olhar observador sensivel do elemento humano no
campo da investigagao, as pesquisadoras.

Ainda, segue por compreensdo de Deslandes, ao discorrer que se trata de um campo de
investigagdo que se faz na imersdo da subjetividade humana de modo a submersdo do

invisivel aos olhos de quem com lentes limpas ver perscrutando:

[...] com o universo de significados, dos motivos, das aspiragdes, das
crencas, dos valores, e das atitudes. Esse conjunto de fendmenos humanos ¢é
entendido aqui como parte da realidade social, pois ser humano distingue
ndo s6 por agir, mas por pensar o que parte da realidade social [...].
(Deslandes, 2013, p. 21).

Deste modo, se desenvolve perseguindo o método descritivo, uma vez que descreve as
caracteristicas do grupo estudado detalhadamente e busca constituir o perfil
sociodemografico, de saude entre outros que o campo apresenta, os quais as pesquisadoras
estdo atentas mediantes o roteiro de questdes semiestruturadas dos instrumentos ficha
cadastral (Apéndice 3) e entrevista (Apéndice 4).

Destes instrumentos, elaborados segundo inspiragao no pensamento de Geertz (1989) e
Kleinman (1980), a atengdo cuidadosa nos registros € nas interpretacdes das narrativas a
analise aprofundada dos dados.

A narrativa pode ser conceituada como uma “tradi¢do de contar um acontecimento em
forma sequencial e estruturada, cuja composicao mais simples inclui comego e fim” (Silva,
2001, p. 48). Nesse sentido, segundo Silva (2001), quando a pessoa narra um acontecimento,
ela reorganiza sua experiéncia, dando sentido ao evento, a esse proposito, pode-se inferir que
trata-se de um fendmeno fundamental da experiéncia humana enriquecedor da pesquisa
qualitativa.

Para Garro (1994, p. 776) ¢ por meio da narrativa que as pessoas discutem sobre suas
experiéncias, ‘“reconstruindo eventos passados de uma maneira congruente com sua
compreensdo atual; o presente ¢ explicado tendo como referéncia o passado reconstruido, e,

ambos sdo usados para gerar expectativas sobre o futuro”. No contexto desta pesquisa, em



64

todos os momentos no campo a coleta de dados, as narrativas das participantes exponham sua
vivéncia e experiéncia da vida no cércere.

Ainda sobre a discussao das experiéncias vividas pelas pessoas, Silva ressalta que:

Sempre serd possivel contar uma experiéncia de uma nova maneira, pois a
experiencia vivida ¢ sempre maior e mais complexa que sua descri¢do ou
narragdo. A vida de uma pessoa tem muitas ramificagdes, entrelagamentos,
expansdes ¢ uma infinidade de possibilidades a serem realizadas, que se
relacionam com muitas outras experiéncias, permitindo que um evento seja
contado e recontado de diferentes maneiras e considerando diferentes pontos
de vista. (Silva, 2001, p. 49).

Da narrativa, apresenta-se enquanto aspecto, perante seu envolvimento, a figura do
ouvinte. Sobre o papel do ouvinte, de acordo com Riessman (1990), a narrativa também
considera quem a estd ouvindo e essa audi¢do se deu por uma pesquisadora que também ¢
advogada, nesse caso, toda escuta valorizando o dito e o ndo dito de modo a uma
compreensdo o mais profunda a sua interseccionaidade aos direitos fundamentais da pessoa.
Logo, ao optar pela escolha da narrativa no método, se pretendeu que as participantes por
meio das entrevistas elaborassem a formacdo de sentido de suas experiéncias, reflexdo e
ressignificagdo da vida e de seus modos de viver.

Essa pesquisa também se desenha pelo método exploratorio a guisa de servir para
desvelar saberes sobre a temadtica pesquisa, inquerir questdes a mais respostas € perguntas,
sendo assim, uma forma necessaria ao aprofundamento da pegunta de pesquisa, como
ensinam Chaer, Diniz e Ribeiro (2011).

O que para Gil (1999) quer dizer: desenvolver, esclarecer e modificar conceitos e
ideias, a fim de formular problemas mais precisos a uma investigacdo mais profunda. Neste
particular, é nossa missdo como pesquisadoras.

Outra estratégia de método utilizada foi a abordagem documental, fazendo-se por meio
da Ficha cadastral do preso, da Secretaria Estadual de Administragdo Penitenciaria e
Ressocializacdo (SEAP). Tratou-se de uma abordagem ancorada em Gil (2008), conforme os
objetivos da pesquisa j& serem perspectivados a este proposito. Fato necessario por serem as
participantes pessoas em situagdo de privagdo de liberdade, ou seja, sob custodia do Estado.
Neste caso, um roteiro de questdes semiestruturadas foi constituido alicercado no SEAP

(Apéndice 3).
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4.2 Cenario de pesquisa

Para mergulhar no cenario desta pesquisa, faz-se necessario enfrentar o desafio de
alteracdo do campo previamente definido em razao da dificuldade em pessoas para participar,
segundo os critérios de inclusdo deste estudo.

O campo iniciamente pretendido foi no municipio de Vitoria da Conquista, Bahia
(Anexo 1).

O Conjunto Penal de Vitoria da Conquista (CPVC) destina-se ao recolhimento de
pessoas de ambos os sexos em regime semiaberto e as sentenciadas ao regime fechado, bem
como para prisdes provisorias das Comarcas relacionadas no Provimento da Corregedoria
Geral da Justica n® 07 (Bahia, 2018). Esta unidade tem como principal diferencial estar
vinculada ao SUS, organiza os atendimentos, conforme dia especifico da unidade de satude
alojada no interior do Conjunto Penal, tanto para o sexo masculino quanto para o feminino
(Anexo 1), razdo pela qual, optou-se por este cendrio, tendo em observancia a tematica
investigativa.

Contudo, na coleta de dados, verifica-se que nao havia mais mulheres gravidas ou que
jé tiveram filhas/filhos em situagdo de privagdo de liberdade. Fato que exigiu o redesenho do
campo para outra unidade prisional. Deste redesenho, um novo cendrio se fez em outro
municipio baiano (denominado por Unidade 1), o qual constitui uma das principais unidades
destinadas a custodia de mulheres no estado com capacidade atual de aproximadamente 132
internas, abrigando mulheres em diferentes regimes de cumprimento de pena (fechado,
semiaberto e provisério) e sob a gestdo da SEAP (Brasil, 2023).

A unidade possui espagos destinados a atividades educativas, de trabalho e de
convivéncia, embora pesquisas e relatorios apontem desafios quanto as condi¢des de
abrigamento e atendimento as necessidades especificas das mulheres encarceradas, como
oferta adequada de assisténcia materno-infantil e satide (Brasil, 2023).

Apbés a inser¢do no referido campo, e durante realizacdo das entrevistas
semiestrututradas com duas participantes, as unicas que atendiam aos critérios estabelecidos,
evidenciou-se a necessidade de ampliar o estudo por meio da inclusao de novas participantes.
Ne2022sse sentido, foi perspectivado um novo cendrio investigativo, também localizado no
Estado da Bahia, denominado Unidade 2, o qual atende a uma populagdo carceraria mista:
masculina e feminina, em regimes provisorio e fechado.

As informagdes oficiais discorrem que a capacidade desta unidade para suprir o género

femino ¢ subestimado, e, segundo Gomes Neto (2022), essa unidade abriga custodiados sob
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diferentes regimes e tem sido objeto de interven¢des administrativas e operacionais visando a
manuten¢do da ordem e da seguranga.

Cumpre destacar que a distribuicdo geografica da populacao carceraria feminina na
Bahia se concentra majoritariamente na capital, nesta hd diferencas estruturais em relagdo as
demais, a exemplo do enunciado anteriormente. Disto, ratifica-se os desafios enfrentados
pelas mulheres em contextos de privacdo de liberdade. Neste particular, as caracteristicas
estruturais que impactam diretamente nas vivéncias no interior do sistema prisional, dados
que serao mais ampliados na etapa de resultados deste estudo, a partir das narrativas das

mulheres entrevistadas.

4.2.3 Adentrando ao campo de pesquisa

O desenvolvimento desta pesquisa exigiu o enfrentamento de multiplos desafios
metodoldgicos, especialmente no que se refere a entrada no campo, no interior de uma
unidade prisional feminina.

A realizacdao de estudos em espagos de privagao de liberdade impde, desde o inicio,
um rigoroso percurso burocratico e institucional, que ultrapassa as exigéncias académicas
usuais e se ancora em protocolos proprios do sistema penitenciario.

O primeiro obstaculo consistiu na necessidade de obtengdo de autorizacdes formais
junto aos orgaos responsaveis pela administragdo penitenciaria, o que demandou tempo e
persisténcia a necessaria anuéncia da SEAP e da direcdo da unidade prisional, cada qual com
critérios proprios, fluxos administrativos burocraticos, por vezes, pouco transparentes de
modo a submissdo do projeto ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP), condigio indispensavel
para pesquisas envolvendo seres humanos.

Esse percurso foi marcado por sucessivas solicitagdes de documentos, ajustes no
cronograma de trabalho, redefinicdo de estratégias metodologicas e periodos prolongados de
espera. A logica burocratica, fortemente hierarquizada e marcada por uma cultura de controle,
revelou-se como um mecanismo adicional de filtragem e limitagdo do acesso ao campo,
funcionando, ndo raras vezes, como uma barreira simbolica a producdo do conhecimento
cientifico sobre o carcere.

Ademais, a entrada propriamente dita no espago interno prisional exigiu constantes
negociagdes e reiteradas explicacdes e justificativas sobre a pesquisa. A esse respeito, o
conhecimento académico, especialmente aquele produzido nas éareas das ciéncias humanas,

sociais e da saude, conforme assinalam Minayo e Constantino (2015), tende a ser recebido
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com desconfianca pelas institui¢des prisionais. Tal percepcdo decorre, com frequéncia, da
associagdo da pesquisa a praticas de fiscalizagdo, denuncia ou exposi¢do indesejada da
realidade institucional.

Deste modo, o acesso ao campo ndo se configurou como um ato Ginico, mas como um
processo continuo de constru¢cdo de confianca e de reafirmag¢do do compromisso ético da

pesquisa.

4.2.2 Ser mulher advogada e pesquisadora no ambiente do carcere

Para além dos entraves burocraticos e institucionais, a experiéncia de campo foi
profundamente atravessada pela condicao da pesquisadora enquanto mulher ¢ advogada em
um espaco historicamente masculinizado, disciplinar e punitivo. O carcere, enquanto
institui¢do total, opera a partir de logicas de poder que se expressam tanto na vigilancia sobre
as pessoas privadas de liberdade quanto no controle daqueles que adentram seus muros.

Essa presenca no espago prisional foi marcada por olhares de estranhamento,
questionamentos sobre a legitimidade da pesquisa e, por vezes, por atitudes de subestimagao
intelectual. Em diversos momentos, necessario se fez reafirmar a posicdo académica, a
autorizacao institucional e a competéncia técnica, em um movimento constante de validacao
da autora principal, na qualidade de pesquisadora, frente a agentes que, majoritariamente,
ocupam posi¢des de poder e autoridade.

Ser mulher no carcere significou vivenciar, ainda que em outra posi¢ao, as marcas de
um espago atravessado pelo patriarcado, pelo machismo institucional e pela desconfianga em
relacdo a autonomia do género mulher. A condigdo de advogada, por sua vez, foi
frequentemente recebida com ambivaléncia, ora associada a uma suposta autoridade técnica,
ora percebida como elemento de ameaca ou fiscalizacdo institucional, o que exigiu uma
postura firme, ética e cuidadosa para sustentar o lugar da pesquisadora e garantir o respeito as
etapas da investigagao.

Além disso, o contato com mulheres encarceradas em situacdo de gestar e parir
potencializou os impactos emocionais do ser pesquisadora. O compartilhamento de narrativas
de dor, abandono, violéncias institucionais e rupturas familiares exigiu ndo apenas rigor
metodologico, mas também sensibilidade a escuta qualificada e constante reflexividade sobre
0 posicionar-se no campo. Neste ambiente, o diario de campo mostrou-se uma ferramenta de
extrema relevancia para registrar ndo apenas os dados empiricos, mas também os afetos,

tensdes e dilemas éticos vivenciados no campo do estudo a coleta de dados.
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A compreensdo sobre este fendmeno vivenciado, com as barreiras impostas sejam elas
institucionais, simbodlicas ou de género, longe de inviabilizarem a pesquisa, possibilitou
evidenciar em locus a complexidade do campo e reforcar a importdncia de produzir
conhecimento comprometido com a dignidade humana. Os desafios enfrentados tornaram-se,
assim, parte constitutiva do proprio processo investigativo, revelando que pesquisar o carcere,
sobretudo a partir de uma perspectiva de género, ¢ também um exercicio de resisténcia

epistemologica e politica.

4.3 Participantes da pesquisa

Trés mulheres integraram o corpus empirico desta pesquisa, duas participantes
custodiadas na Unidade 1 e uma participante na Unidade 2, incluidas no estudo segundo os
critérios de inclusdo: i) mulheres gravidas ou que ja tiveram filhas/filhos em situacdo de
privagdo de liberdade; e, ii) anuentes ao estudo. Os casos de exclusdo nio atendimento aos
descritos a inclusao.

Por questdes éticas concernetes a garantia do anonimato das mulheres participantes
do estudo, optou-se pela utilizagdo de nomes ficticios, escolhidos por elas proprias, os quais
se relacionam a valores simbolicos construidos em suas narrativas. Nesse sentido, foram

adotados os seguintes nomes: Paola Oliveira, Cecilia e Maité.

4.4 Instrumentos e procedimentos de coleta de dados

A coleta de dados foi composta das seguintes atividades: levantamento de dados
sociodemograficos das custodiadas por meio de inquérito documental orientado por
questionario; conhecimento do campo por meio de visita ao espaco de locacdo carceraria
acompanhada pela Dire¢do; entrevistas semiestruturadas, realizadas em sala reservada,
aplicadas as participantes com o apoio de policial penal; registro de imagens autorizadas pela
Direcao da Unidade 1 e diario de campo.

O questionario estruturado destinou-se ao inquérito documental referente a situacao
prisional e aos dados sociodemograficos das participantes. A entrevista semiestruturada, por
sua vez, foi orientada por questdes norteadoras, conduzidas em profundidade, com o objetivo
de apreender as vivéncias no carcere a partir das narrativas das mulheres. Por fim, o diario de

campo foi utilizado como recurso de registro observacional, contribuindo para a memoria
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recente da pesquisadora principal e para o aprofundamento da compreensdo e interpretacao
dos dados

A entrevista configura-se como um instrumento de riqueza para a compreensao do
fenomeno investigado. No presente estudo, assumiu a forma de uma conversa intencional,
orientada pela questdo de pesquisa e articulada ao referencial tedrico-metodologico adotado.
Neste sentido, buscou-se, conforme propde Minayo (1992; 2013), aprofundar, na medida do
possivel, o desvelamento dos saberes e fazeres implicados na pesquisa, de modo a
potencializar sua contribuicao social.

Optou-se pela utilizacdo da entrevista narrativa, considerando suas especificidades e
e sua adequacao aos objetivos do estudo, conforme destacado por Muylaert (2014). Trata-se
de uma estratégia mais apropriadaa para a apreensao de historias detalhadas e experiéncias de
vida de um ou de poucos sujeitos, possibilitando uma anélise aprofundada, em consonancia
com o0s objetivos propostos pelo estudo.

As entrevistas (Apendice 4) foram realizadas em um ambiente reservado, com duragio
média de 40 minutos. Tratou-se de um momento em que a acdo proximal de confianga e
respeito se fez de modo a possibilitar que as participantes narrassem suas vivéncias.
Entretanto, houve momentos em que a expressdo verbal se coloca ausente, expressando o
sentimento de sofrimento. Nestes episddios, a estratégia foi promover apoio emocional para
as mulheres e reforgar o empoderamento feminino em situagdo de privacdo de liberdade.
Sendo, para tanto, implementando sessao de relaxamento com exercicios respiratorios
realizado pela pesquisadora principal. Destaque se faz para a participante que se encontrava
no oitavo més de gestacdo, a que mais abalada emocionalmente se encontrava para a
entrevista.

Apos a conclusdo de cada entrevista e da sessdo de relaxamento, procedia-se ao
encerramento junto a custodiada e, em local tranquilo ainda no ambiente do presidio, iniciava-
se o registro das notas de campo no didrio. Esse processo era realizado com o auxilio da
memoria recente, visando a fidedignidade das impressdes do campo, oriundas da
comunicacdo verbal e nao-verbal, bem como das observagdes relativas ao ambiente e ao
contexto.

Na sequéncia, ja em ambiente domiciliar, procedia-se a transcri¢do imediata de cada
entrevista em sua concretude linguistica, preservando-se a forma de expressdo das
participantes, para posterior arquivamento no programa Microsoft Word, versao 10, em

computador proprio. Ressalta-se que as entrevistas foram realizadas em dias distintos.
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Das transcrigdes, passava a andlise preliminar entrevista a entrevista constuindo uma
rede ou unidades de significados a unidade de sentidos até o desfecho em detalhamento a fase
conclusivas na configuracao de categorias e subcategorias de analise.

Ja para o questionario, seguiu-se Gil (2002) ao enunciar que ¢ uma técnica de
investigagdo composta por um nimero mais ou menos elevado de questdes apresentadas com
perguntas especificas. Neste estudo, utilizou a ficha cadastral do preso, construida pela SEAP,
adaptada de forma estruturada ao inquérito documental deste estudo (Apendice 3).

A ficha cadastral do preso figurou-se como um norteador para o inquérito documental
tendo em vista informacdes privilegiadas das participantes como a idade, data da prisdo, data da

entrada na unidade prisional, quantidade de filhos, estado civil e tipo penal praticado.

4.5 Aspectos éticos da pesquisa

A presente pesquisa apresenta como norteadores os principios éticos conforme as
resolucdes do Conselho Nacional de Satide(CNS): Resolugao CNS n°® 466, de 12 de dezembro
de 2012 (Brasil, 2012) e a Resolugao CNS n°® 510, de 7 de abril de 2016 (Brasil, 2016b) por
envolver seres humanos e possuir enfoque em Ciéncias Humanas e Sociais.

O projeto foi submetido a0 Comité de Etica em Pesquisa da UESB (CEP/UESB),
sendo aprovado conforme Parecer Técnico n° 7.371.966, CAAE n° 85886524.7.0000.0055.

As participantes apos identificacdo por meio do inquérito documental, ficha cadastral
do preso, da SEAP assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
(Apéndice 1), no qual consta informagdes sobre os objetivos do estudo, método, auséncia de
riscos e beneficios e o respeito a sua privacidade, sendo garantida a liberdade de retirarem-se da
pesquisa em qualquer momento, sem qualquer tipo de prejuizo e ou penalidade a sua pessoa. O
TCLE foi lido cuidadosamente pela pesquisadora para cada participante individualmente, apos
encaminhamento de e-mail para a Dire¢do do presidio, com contato prévio para agendamento
de visitas. Para manter o sigilo e anonimato das participantes do estudo, adotou-se como

estratégia a participante representada pelo nome ficticio a critério da entrevistada.
4.6 Processo de analise dos dados
A andlise de dados seguiu a compreensdao da abordagem qualitativa mediante um

processo de imersao, de deixar-se ir e se aprofundar no que os dados oriundos dos

instrumentos de coleta evidenciavam.
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1°. Momento — do questiondrio sociodemografico — seguiu-se primeiramente a
modalidade de transcricdo dos dados em escrita descritiva fidedigna mediante consulta da
ficha cadastral do preso, construida pela SEAP, organizados a partir do programa Microsoft
Word, versao 10, de modo a sua apresentacao ao entendimento do que foi identificado, sendo
exposto no Quadro 1, da caracterizacdo das participantes do estudo.

2° Momento — Os dados das entrevistas semiestruturadas foram analisados ancorados
nos saberes de Geertz (1989) e Kleinman (1980).

Deste modo, apos a condugdo das entrevistas, estas foram transcritas de forma literal,
sendo que, na transposicdo do estado da palavra oral para o escrito a vigilancia foi uma
constante para ndo perder a esséncia de sua efetiva integralidade, a exemplo do que Creswell
(2014) salienta sobre as entrevistas narrativas possuirem uma caracteristica colaborativa, uma
vez que a historia emerge a partir da interacdo, da troca, do didlogo entre entrevistador/a e
participantes de modo que a andlise seja interpretada sob o crivo de quem o produziu e
apresentada sob o cuidado e respeito da pesquisadora principal.

Sob esta compreensao, a transcricdo das entrevistas foi realizada imediatamente a
realizagao em um processo de olhares atentos sobre os registros contidos no diario de campo,
de modo a trazer ao texto informagdes sobre a comunicacdo nao verbal.

3° Momento — do didrio de campo — uma ferramenta de grande valia que possibilita
entre outras vantagens uma agenda cronoldgica do trabalho de campo e, segundo Barros
(2007), contributiva as consideracdes e as impressdes pessoais sobre o observado, o
executado e as justificativas.

Neste estudo, vale ressaltar que os registros foram organizados e sistematizados
conforme os horarios, dias, situagdes e ocorréncias durante o trabalho de campo, de modo a
melhor contextualizacdo dos dados e reconstru¢do mental dos fatos observados e seu
imbricamento a transcri¢ao das entrevistas.

Durante o desenvolvimento da pesquisa, nas idas ao campo, a utilizacdo do diario de
campo possibilitou, tanto na fase de pré-andlise quanto na andlise, conferir maior
confiabilidade aos dados. Além disso, cumpre salientar o quanto essa ferramenta se mostrou
necessaria a compreensao e ao aprofundamento das informagdes produzidas.

Sobre este aspecto, ¢ importante destacar que, enquanto a comunicacdo verbal
exterioriza o ser social, a ndo-verbal ¢ o ser emocional psicoldgico o primeiro em fungdo a
demonstrar sentimentos (Silva, 1993). Por essa razdo, o diario de campo neste estudo foi

imprescindivel.
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Deste trancorrer, a andlise dos dados desta pesquisa foi conduzida a partir de um
percurso interpretativo e hermenéutico, sustentado pela abordagem qualitativa que se assenta
na compreensdo de ser uma abordagem privilegiada a subjetividade, as experiéncias e aos
sentidos atribuidos que foram narrados pelas mulheres privadas de liberdade e o gestar e parir
no carcere.

Assim, o processo de andlise iniciou-se desde a entrada no campo, sendo desenvolvido
de forma continua e progressiva, a partir da articulacdo entre os instrumentos, de forma a
trangulagdo destes, em um movimento vivo, ciclico e recursivo (Miles, Hubermann, 1994),
construido desde os primeiros contatos com as participantes € com o ambiente prisional.

Seguindo a perspectiva hermenéutica de Geertz (1989), a interpretacdo buscou realizar
uma “descri¢ao densa” das narrativas, compreendendo que os discursos ndo expressam apenas
fatos, mas significados culturalmente situados. Do mesmo modo, Kleinman (1980) contribui
ao evidenciar que experiéncias de sofrimento e vulnerabilidade sdo atravessadas por
dimensdes simbolicas e estruturais, que precisam ser interpretadas a partir do contexto social
e institucional em que se produzem.

A partir dessa imersdao, procedeu-se ao recorte interpretativo das narrativas,
considerando-se sua aproximacdo e distanciamento em intensidade. Desse modo, trés
categorias e suas dimensdes foram estabelecidas a analise interpretativa e compreensiva deste
estudo. Elas foram definidas de forma indutiva da articulacdo entre experiéncia vivida das
mulheres gestantes privadas de liberdade sem distanciamento das normativas juridicas que

asseguram direitos legais, conforme Quadro 1, do delineamento das categorias.

Quadro 1. Delineamento das categorias e subcategorias de analise do estudo. Bahia, 2025.

O corpo gravidico e suas demandas de cuidados.
Categoria I - A gravidez no

carcere: vieses e reverses As percepcdes de vulnerabilidades atravessando a mulher
no carcere.

Categoria 2 - Rede de apoio: o

pertencimento familiar aos Suporte familia nos cuidados de filhos e filhas.

cuidados

Categoria 3 - A trajetoria de vida Perspectivas de olhares para o futuro.

em reavaliacio: a reescrita uma

opcao?

Fonte: Autoria do estudo (2025).
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O processo de organizacao a apresentagdo a luz da triangulagdo alicerca-se na
complexidade da experiéncia humana como salientam Denzin (2009) e Tuzzo e Braga,
(2016). Assim, um ziguezaguear de re(construcdo) que foi se organizando com os
instrumentos, o referencial tedrico e as dimensodes das categorias sobre o viver da mulher no
carcere e o gestar e parir, enquanto uma estratégia de validacdo a garantia do rigor cientifico
de modo a responder a pergunta de pesquisa e ir ao encontro dos objetivos tragados.

A seguir, na Figura 2, apresenta-se o fluxograma da triangulacdo dos dados a abertura

dos resultados e discussdo do estudo.

Figura 2 - Fluxograma da triangulag¢do dos dados
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A andlise dos dados foi orientada por um fluxograma de triangulacdo, articulando as
informagdes provenientes do questionario, do diario de campo e do referencial teodrico, de
modo a conferir maior robustez interpretativa ao estudo. O referencial teorico foi organizado
em trés categorias analiticas. A primeira, “A gravidez no carcere: vieses e reveses”, desdobra-
se em duas subcategorias interligadas: “O corpo gravidico e suas demandas de cuidados” e
“As percepgoes de vulnerabilidades atravessando a mulher no cércere”. A segunda categoria,
“Rede de apoio: o pertencimento familiar aos cuidados”, aborda a importancia dos vinculos
familiares no contexto do encarceramento. Por fim, a terceira categoria, “A trajetoria de vida
em reavaliacdo: a reescrita como op¢ao?”, contempla a subcategoria “Perspectivas de olhares
para o futuro”, evidenciando possibilidades de ressignificacdo das experiéncias vividas.

Essa estrutura analitica, sustentada pela triangulagdo dos dados, contribui para a
compreensdo aprofundada do fendmeno do gestar e parir no contexto do encarceramento
feminino, permitindo uma leitura ampliada das experiéncias, vulnerabilidades e estratégias de

enfrentamento das mulheres participantes do estudo.
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SECAOV

E preciso unir as lutas, sem abrir mdo das especificidades.
Kabengele Munanga

5 DISCUSSAO E RESULTADOS

Alcangar este momento do estudo se fez por meio de um processo meticuloso,
organizado, imbricado e politicamente pensado. Os resultados deste estudo expressam o
quanto o viver de mulheres em situacdo de encarceramento ¢ atravessado por contextos de
vulnerabilidade e pela negligéncia de seus direitos. Um viver que busca, nas “entranhas”,
for¢a e resisténcia para o ser que carrega no ventre. Ser que, ainda nao nascituro, ja se
encontra diante do desafio de crescer e desenvolver-se em um utero — ambiente/meio — que
sofre influéncias externas e afeta o corpo-mente que o obriga.

Esse corpo-mente de uma mulher, com especifidades o género, ¢ atravessado por um
sistema excludente, machista, discriminador e sexista, ou, por assim dizer, marcado pelo
paradigma patriacal. A partir dessa abertura, estabelece-se o chamamento para adentrar nos

resultados deste estudo.

5.1 As participantes: um ser a ser cuidado, clamando por seus direitos

As participantes deste estudo sdo mulheres jovens-adultas, gestantes e privadas de
liberdade, todas naturais do estado da Bahia. Trata-se de sujeitos cujas trajetorias sao
marcadas pelos desafios impostos pelas desigualdades sociais e estruturais de uma nacao que
se constituiu, e ainda persiste, sob a égide da violéncia direcionada aos corpos negros, heranca

do periodo escravocrata. Que heranca infeliz.
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A palavra “infelicidade”, origindria do latim infelicitas, atis, remete a desgraca,
infortunio, calamidade e falta de sorte. Contudo, tal defini¢ao revela-se insuficiente diante da
complexidade do fendmeno em questdo. Nao se trata apenas de uma heranga infeliz, mas da
expressao de uma auséncia estrutural de respeito, de dignidade humana, de valorizacao das
diferengas e de reconhecimento das multiplas formas de vida e existéncia.

E nesse contexto que se apresenta o perfil dessas mulheres no Quadro 2:

Quadro 2. Caracterizagdo das participantes do estudo. 2025.

Descricao

Participante 1

Participante 2

Participante 3

“Paola Oliveira” “Cecilia” “Maité”
Idade 30 anos 21 anos S e
Cor/raga/etnia Preta Parda Preta
e Brasileira Brasileira Brasileira
Naturalidade Sdo Desidério-BA Salvador-BA Salvador-BA
Grau de instrucao Ensino Fundamental Ensino Ensino
. . Fundamental Fundamental
/escolaridade incompleto . .
incompleto incompleto
Estado civil Casada Uniao estavel Casada
21 anos
15 anos 1 ano e 17 anos
Numero de filhos 3 12 anos 1 11 anos
8 meses
11 anos 5 anos
4 anos
Religido Catolica Evanggélica Evanggélica
Art. 33 Art. 155 §4° Art217-A
~ (Lei de Toxicos) (Codigo Penal) (Codigo Penal)
Infragdo penal Crime de trafico de Crime de furto Crime de estupro «
drogas qualificado vulneravel
Data da prisdo 03/03/2025 11/03/2025 12/04/2025
. Estabelecimento Conjunto Penal
. . Conjunto Penal de .. . ..
Presidio de origem Joquié-BA Prisional Feminino Feminino de
4 Santa Luzia (Alagoas) Salvador-BA
Data da entrada no 05/04/2025 13/03/2025 14/04/2025

Conjunto Penal

Fonte: Autoria do estudo (2025).

A primeira participante, ficticiamente nomeada “Paola Oliveira”, tem 30 anos de

idade, ¢ uma mulher preta, natural de Sao Desidério/BA, casada, mae de trés filhos e gestante

no periodo de coleta de dados da pesquisa. Seus filhos encontram-se sob os cuidados da avd
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materna, pessoa idosa de 92 anos. Possui ensino fundamental incompleto e ¢ de religido
catdlica. Foi presa em flagrante em 3 de margo de 2025, acusada da pratica do crime de
trafico de drogas, conforme o Art. 33 da Lei n° 11.343/2006, conhecida como Lei de Téxicos
(Brasil, 2006). E proveniente do Conjunto Penal Feminino de Jequié/BA, com entrada no més
de abril de 2025.

A segunda participante, denominada “Cecilia”, tem 21 anos de idade, ¢ uma mulher
parda, natural de Salvador/BA, vive em unido estavel, ¢ mae de uma crianga de um ano e oito
meses ¢ esta gravida da segunda filha. O filho encontra-se sob os cuidados de sua genitora.
Possui ensino fundamental incompleto e ¢ de religido evangélica. Foi presa em 11 de margo
de 2025, pelo crime de furto qualificado, conforme o Art. 155, §4°, do Decreto-lei n° 2.848, de
7 de dezembro de 1940, do Codigo Penal (Brasil, 1940), ao tentar subtrair produtos basicos de
higiene, como pomada e fralda descartavel. Foi encaminhada do Estabelecimento Prisional
Feminino Santa Luzia, em Alagoas, com entrada no Conjunto Penal da Mata Escura,
Salvador-BA, em marco de 2025.

A terceira participante, denominada “Maité”, ¢ uma mulher preta de 36 anos, natural
de Salvador/BA, casada, mae de cinco filhos, com idades entre 4 ¢ 21 anos, e gestante no
periodo da pesquisa. Seus filhos encomtra-se sob os cuidados de sua genitora, pessoa idosa.
Possui ensino fundamental incompleto e ¢ de religido evangélica. Foi presa em 12 de abril de
2025 pela pratica do crime de estupro de vulneravel, conforme o Art. 217-A do Decreto-lei n°
2.848, do Codigo Penal de 1940 (Brasil, 1940), incluido pela Lei n® 12.015, de 7 de agosto de
2009 (Brasil, 2009). E oriunda do Conjunto Penal Feminino de Salvador/BA, com entrada em
abril de 2025.

Trés mulheres negro-pardas, que compdem um segmento social majoritario no estado
da Babhia, correspondente a populacdo preta (22,4%) e parda (65,2%) (IBGE, 2022). Esse
grupo também representa a maior parcela da populagdo carceraria na Bahia, com 85,31%
(Brasil, 2024). Trata-se de pessoas cujas condi¢des de vida sdo marcadas pelo enfrentamento
da violéncia estrutural (Carneiro, 2015) e pelos histéricos descasos de exclusdo social, de
género (Gonzalez, 2020) e de sexismo (Beauvoir, 1980; 2019).

Esses elementos configuram dimensoes atravessadoras de historias de vida marcadas
por multiplas camadas de exclusdo de classe, raga, género, sexualidade e acesso a bens e
servicos, evidenciando a criminalizagdo da pobreza e a seletividade penal, que incidem de
forma mais severa sobre mulheres jovens, negro-pardas e em situacdo de vulnerabilidade
social. Tal quadro reflete, de modo contundente, as desigualdades sociais e raciais presentes

nos processos de criminalizacdo e encarceramento de mulheres no Brasil.
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Destaca-se que duas das trés participantes declararam-se evangélicas, dado que
dialoga com os levantamentos estatisticos nacionais, que indicam a expansdo significativa
dessa religido no Brasil nas tultimas décadas, especialmente entre as mulheres, que
representam 55,4% dos evangélicos no pais (IBGE, 2022). Esse fenomeno revela a
centralidade da religiosidade como estratégia de enfrentamento e ressignificacdo da
experiéncia do cércere, evidenciando a fé como um recurso simbolico utilizado por muitas
mulheres privadas de liberdade para lidar com as adversidades.

Embora distintas, as trajetorias dessas mulheres se entrelagam em aspectos comuns,
como cor/raga, baixa escolaridade, maternidade vivida em condigdes de extrema
vulnerabilidade e a experiéncia da gestagdo no carcere, como obervado no Quadro 2. Esses
dados refletem um cenario de fragilidade na efetividade de politicas publicas voltadas a

garantia da dignidade da pessoa humana.

5.1.1 Olhares sensiveis ao principio da dignidade da pessoa humana

Esta subse¢do estd organizada a partir da andlise das trés participantes: “Paola
Oliveira”, “Cecilia” e “Maité€”, sob a perspectiva de olhares sensiveis ao principio da

dignidade da pessoa humana.

5.1.1.1. Participante I - “Paola Oliveira”

Ao ser questionada sobre o motivo de querer ser chamada de Paola Oliveira, a

Participante 1 responde: “Ela tem beleza”. E acrescenta:

[...] o primeiro que vem na mente. Entdo vem mesmo na mente. E agora eu
so achei bonito e coloquei. Ja vi ela em um filme. (Paola Oliveira, 2025).

“Paola Oliveira” surge como representacao de mulher bonita, revelando, no discurso
da Participante 1, um modo de ver-enxergar o ser mulher a partir de um referencial simbolico
olhar de beleza socialmente construido. A participante 1 ¢ uma mulher fenotipicamente
identificada como prtea, com tragos tais como cabelo, boca, queixo, rosto, testa, nariz e
orelhas, historicamente classificados e descritos desde o periodo colonial, conforme discutido
por Santos (2005).

Nesse contexto, emerge a indagagdo: por que “Paola Oliveira”? A escolha mostra a

forca da representatividade da branquitude como padrdo de beleza hegemonico, resultado de
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processos historicos e sociais que impdem uma logica de valorizagdo estética ancorada na
supremacia branca em detrimento da identidade negra. As caracteristicas fenotipicas
afrodescendentes sao também descritas pelo IBGE como a “cor da pele, o formato do nariz e
dos labios, a cor e textura crespa ou cacheada dos cabelos” (Petruccelli; Saboia, 2013, p. 95).

Paola Oliveira ¢ uma mulher preta, nordestina, nascida em S3ao Desidério, na Bahia.
Aos 30 anos, carrega uma trajetéria marcada por dores, resisténcias e afetos. E mie de trés
filhos, sendo duas meninas € um menino e encontra-se gestante de mais uma vida, cujo sexo
ainda nao foi identificado. Casada e com ensino fundamental incompleto, Paola Oliveira
buscou, dentro de suas possibilidades, ainda que limitadas por uma estrutura social
excludente, assegurar condi¢cdes minimas de subsisténcia para seus filhos. Segundo seus
relatos, essa avd, ja em idade avangada e também precisando de cuidados, desdobra-se para
assumir a responsabilidade pelos netos e netas, criangas e adolescentes, em meio a multiplas
vulnerabilidades, com destaque para o contexto social em que estao inseridos.

Atualmente, Paola Oliveira vivencia o sofrimento de uma gestacdo no carcere, distante
de seus filhos e filhas, de seus familiares e de sua mae, pessoa idosa de 92 anos. Apds ser
presa em flagrante, com enquadramento de sua conduta no crime de trafico de drogas, sua
historia ndo se encerra nas linhas frias dos autos processuais.

Um olhar sensivel sobre sua trajetoria revela uma existéncia atravessada por um
sistema que invisibiliza as demandas do existir humano, especialmente no que se refere ao
acesso a direitos fundamentais, frequentemente negados nos ambitos socioecondmico,
educacional, cultural e de inclusao social, os quais, em muitos casos, convergem para a
adogdo de praticas consideradas transgressoras.

Sua narrativa ¢ atravessada por sentimentos de medo, inseguranga, desamparo e
angustia, constituindo também uma dentncia do descaso estrutural e institucional que
converte a privacao de liberdade em sentenca de mais sofrimento, principalmente para
mulheres, maes e aquelas em estado gestacional. Nesse contexto, Paola Oliveira relata a
precariedade do atendimento de saude no presidio, a negligéncia no acompanhamento pré-
natal e a constante inseguranca quanto ao futuro da gestacdo, exteriorizando, de forma
contundente, sua condi¢ao de vulnerabilidade.

A condi¢do de vulnerabilidade expde uma situagdo que vai de encontro ao principio da
Dignidade da Pessoa Humana, o sofrimento imposto pelo Estado que ¢ a pena esta sendo
cumprido, e o Estado precisa cumprir com os direitos e garantias da pessoa humana. Em
meio as vicissitudes do sistema prisional, Paola Oliveira evoca em si uma forca ancestral

constitutiva, herdeira da resisténcia dos povos negros oriundos da Africa, historicamente
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escravizados e silenciados, mas que, nos interticios da sociedade brasileira, forjaram
estratégias de luta por liberdade. Essa liberdade encontrou expressao nos quilombos, espagos
de resisténcia, organizacao e afirmacao identitaria.

Entretanto, em pleno século XXI, ainda se impde a necessidade de resisténcia como
condig¢do para a efetivagdo da liberdade e para a plena realizacdo da dignidade humana. Nesse
sentido, conforme destaca Munanga (1996), os quilombos configuram-se como expressdes
historicas de resisténcia e de afirmacao da valorizagao étnico-racial dos afrodescendentes.

O olhar para a maternagem de Paola Oliveira, a partir de sua narrativ, ¢ reconhecer a
resisténcia da mulher preta diante da experiéncia da gravidez no cércere. dentro-das—grades.
Um contexto que, embora marcado por privagdes, ndo lhe retira os sentimentos de amor,
esperanca € o desejo de viver. Seu relato soma-se aos de tantas outras mulheres pretas que,
segundo Saffioti (1987), sdo submetidas a uma dupla exploracdo: a do capitalismo e a do
patriarcado, este compreendido como “o regime da dominacao-exploragdo das mulheres pelos
homens” (p. 48).

Essa perspectiva reverbera na historia de Paola Oliveira, que enfrenta ndo apenas a
condenacao legal, mas também uma condenacao social, que antecede e atravessa sua propria
existéncia. A dupla exploragdo configura-se, assim, como uma marca histérica que incide
sobre mulheres pretas, fequentemente estigmatizadas como for¢ca de trabalho no sistema
capitalista e, simultaneamente, desvalorizadas como sujeitos de direitos na ordem
constitucional (Saffioti, 1987; Carneiro, 2019).

O encarceramento de mulheres pretas, segundo Carneiro (2019), ¢ atravessado por um
projeto historico de exclusdo social, econdmica e politica. A denuncia que esse processo nao
se constitui de forma isolada, mas integra uma logica estrutural que articula racismo, sexismo
e desigualdade de classe, operando na producgdo e reprodugdo de vulnerabilidades, conforme

pode-se observar no excerto de Carneiro:

Para as mulheres negras [...] reserva-se a condi¢do de “burro de carga™:
“Preta pra trabalhar, branca para casar e mulata pra fornicar”. Esta ¢ a
definicdo de género/raga, instituida por nossa tradicdo cultural patriarcal
colonial, para as mulheres brasileiras [...] do ponto de vista do ideal
patriarcal de mulher, introduz contradigdes no interior do grupo feminino.
(Carneiro, 2015, p. 141).

Nesse sentido, o sistema penal passa a atuar como instrumento de controle e puni¢do
de corpos historicamente marginalizados, incidindo de maneira desproporcional sobre

mulheres negras, cujas trajetorias sdo marcadas por multiplas negagdes de direitos e
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oportunidades ao longo da vida. A mulher preta na prisdo evoca ndo apenas a materializagao
da privacdo de liberdade, mas um espago que amplia as vulnerabilidades pré-existentes,
sobretudo, para aquelas que ja se encontram nas interseccionalidades de género, raca e classe.
A historia de Paola Oliveira resiste. Sua existéncia, mesmo enclausurada, ¢ ato politico de
sobrevivéncia, de amor pelas filhas e filho e de reafirma¢@o de sua humanidade.

Para materializar a for¢a feminina e o desejo de estar junto de seus filhos e de seu
companheiro, durante a entrevista realizada no ambito deste estudo, Paola Oliveira produziu
um desenho que expressa, de forma sensivel, a saudade e a esperanca por dias melhores ao

lado de seus entes mais queridos, conforme se apresenta a seguir:

Figura 3. Expressao artistica de Paola Oliveira sobre sua familia. 2025.

Fonte: Autoras do estudo (2025).

No desenho, observa-se a representacao da constitui¢do familiar de Paola Oliveira: seu
companheiro, seus filhos de 15, 12 e 11 anos de idade, além do bebé que carrega em seu
ventre, mostrando o vinculo afetivo e o desejo de permanéncia junto aos seus, conforme sua

descricdo a seguir:

Eu vou fazer entdo quatro bonequinhas aqui. Eu ndo sei desenhar, ndo. Pode
so falar sem desenhar? Porque eu ndo sei desenhar. E aqui, o coragdo (o
marido e ela dentro do coragdo). E assim que soa, né? (Paola Oliveira,
2025).

ApoOs a representacao dos sentimentos no desenho de Paola Oliveira, apresenta-se, a

seguir, um fechamento em forma de poesia, sob licenca poética:
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Eis eu mulher preta aludindo a branquitude no olhar de beleza, de Paola
Oliveira.
A mim, buscaram ensinar que a beleza do branco é melhor do que a beleza
do preto.
Ainda enxergo que ser branco é ser mais belo, disso o0 ndo querer ver-me
mulher preta de labios grossos, nariz achatado, de cabelos duros e crespos.
Uma visdo que o sistema da opressdo me fez ter, mas que ainda ei de
reconstruir o meu olhar para mim, como a preta que sou, com as
caracteristicas que tenho, com as forcas de meus ancestrais € com o
esperancar de olhar que a minha cor ndo seja inviabilizada mais por mim
mesma, e ndo por qualquer outro ser.
Sou eu, interpretada neste texto.

(Orientadora deste estudo, jun. 2025).

5.1.1.2 Participante 2 - “Cecilia”

Ao ser questionada sobre o motivo de querer ser chamada de Cecilia, a Participante 2
responde: “E o nome de minha filha que t4 na barriga”.

A escolha de nomear a si mesma com o nome da filha que ainda vai nascer revela a
poténcia do afeto, da esperanga e da maternagem mesmo em meio ao ambiente hostil e
desumanizador do carcere. Essa escolha reflete também o desejo de transformacdo: Cecilia-
mie deseja uma nova historia para Cecilia-filha. E, portanto, um nome que carrega um apelo
simbdlico de resisténcia e renascimento.

Cecilia ¢ uma mulher parda, nascida em Salvador, Bahia, cuja trajetéria foi marcada,
desde a juventude, por privagdes e pela auséncia de uma estrutura familiar sélida, bem como
pela escassez de oportunidades educacionais e de politicas publicas capazes de assegurar a
protecdo de direitos basicos. Com o ensino fundamental incompleto, ndo conseguiu inserir-se
no mercado formal de trabalho, o que agravou sua situacdo de vulnerabilidade social.

Em 11 de margo de 2025, foi presa sob a acusagdo de furto qualificado, ao tentar
subtrair, de uma farmadcia, produtos de higiene destinados ao cuidado de seu filho, entdo com
um ano e oito meses. Ao ser questionada sobre as motivacdes do ato, relatou que “que havia
dias em que ndo conseguia dar banho com sabonete no filho e que ja ndo havia mais fraldas
ou pomada para assaduras”. Sua agdo, inscreve-se em um contexto de extrema
vulnerabilidade, configurando-se como uma estratégia de sobrevivéncia e de cuidado
materno, uma tentativa extrema de exercer a maternagem em meio ao abandono social e a
negacdo de condigdes minimas de dignidade.

A prisao de Cecilia evidencia a seletividade penal que criminaliza a pobreza e pune

com rigor os corpos vulneraveis, especialmente os femininos, jovens e racializados. O
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carcere, nesse contexto, aparece ndo como espago de ressocializagdo, mas como instrumento
de aprofundamento da exclusdo social, de invisibilizacdo da dor e de criminalizagdo da
maternidade pobre, compreensdao que vai ao encontro de Davis (2016) quando discute sobre
as diferengas raciais que recaem sobre essas mulheres, pois os tratamentos a elas na prisdo,
embora violentos em geral, se perpetuam de maneiras distintas para mulheres brancas, negras
e imigrantes.

Durante a entrevista, Cecilia relatou ter feito uso de entorpecentes nas primeiras
semanas de gestacdo, periodo em que ainda desconhecia seu estado gravidico. Demonstrou
preocupacdo com as possiveis repercussdes dessa exposicdo para a satude do bebé.
Preocupagdo que encontra respaldo na literatura, a exemplo do que salientam Silva e Tocci
(2002), sobre o uso de substancias psicoativas pode acarretar agravos significativos ao
desenvolvimento fetal. Acrescenta que, antes da prisdo, vivia em condigdes extremamente
precarias, com o filho nos bracos e sem qualquer suporte familiar ou institucional. Nesse
cenario de vulnerabilidade, o uso de entorpecentes emergia como uma estratégia de
enfrentamento do sofrimento, uma forma de, ainda que momentaneamente, evadir-se da
dureza de sua realidade.

No presidio, essa realidade tornou-se ainda mais grave. Ainda que, segundo Cecilia,
alguns agentes penitenciarios tenham demonstrado preocupacdo com seu estado fisico e
psiquico, especialmente pelos sinais de abstinéncia e pela fragilidade do estado de satide
durante a gestacdo no sistema prisional. Apesar disso, Cecilia denuncia a escassez de
acompanhamento médico adequado e a insuficiéncia de politicas publicas voltadas a atengdo
de gestantes em privagdo de liberdade. Nesse cenario, passa a vivenciar o temor constante de
perder o bebé ou de que ele venha ao mundo ja sofrendo os reflexos de um ambiente marcado
pela dor, pelo siléncio institucional e pela negligéncia.

Mesmo diante das adversidades e das inquietagdes que atravessam a gestacdo atual,
Cecilia ¢ mobilizada por um profundo sentimento de amor profundo pelo filho que deixou
fora dos muros do presidio ¢ pela filha que ainda est4 por vir. E na esperanga de reconstruir
sua trajetoria que projeta um novo amanhecer, vislumbrando possibilidades de mudanca e
dignidade. Nessa perspectiva, manifesta o desejo de retomar os estudos, inserir-se no mercado
de trabalho e, como afirma, "cuidar direitinho dos meus dois filhos". Reconhece o ato
cometido, mas reivindica que o Estado considere as condi¢des concretas que a conduziram a
ele: “Se eu tivesse ajuda antes, eu nao teria feito isso. Eu s6 queria cuidar do meu menino”.

O carcere, contudo, esta longe de se constituir como um espago neutro. Nele, as

vulnerabilidades sdo aprofundadas, os estigmas se intensificam e as possibilidades de ruptura
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com o ciclo de exclusdo tornam-se ainda mais escassas. Essa realidade dialoga com as
analises de Foucault (2013), ao destacar a faléncia da institui¢do prisional enquanto
dispositivo de reintegracao social. O caso de Cecilia expde a auséncia de politicas publicas
efetivas voltadas as mulheres gestantes e maes em situacdo de rua e em condigdes de extrema
pobreza, langando luz sobre as fragilidades do sistema penal no que tange a garantia dos
direitos humanos fundamentais. Sua prisdo insere-se, assim, em um contexto mais amplo de
criminalizacdo da pobreza, no qual o delito ndo decorre de uma suposta maldade intrinseca,
mas da negacdao de condi¢des materiais minimas de existéncia. Nesse sentido, como afirma
Carneiro (2015), o encarceramento de mulheres negras e pardas no Brasil revela a
permanéncia de um projeto historico de exclusdo social, politica e econdmica, fundado na
logica da servidao e da exploracgao.

Em sua trajetoria, Cecilia ndo apenas denuncia o abandono estrutural que a atravessa,
mas também reivindica o reconhecimento de sua humanidade. Quer ser vista como mulher,
mae, filha, ndo apenas como niimero ou processo. Deseja ser vista em sua integralidade, como
mulher, mae e filha, e ndo reduzida a condi¢do de nimero ou processo. Expressa, sobretudo, o
anseio de que sua filha, que recebera o nome Cecilia, cresca longe do ciclo de dor que marcou
sua propria historia. Sua existéncia, assim como a de tantas outras mulheres encarceradas,
configura-se como ato politico de resisténcia. Mesmo entre muros, Cecilia sonha. Sonha por
si e por sua filha, projetando possibilidades de ruptura com a realidade que a aprisiona.
Quanto a proposta de expressao artistica, Cecilia optou por ndo realiza-la, afirmando: “nao
quero desenhar, ndo tenho paciéncia para isso”, decisao que foi respeitada. Ainda assim, uma
frase que foi dita durante a entrevista revelou-se profundamente simbolica e foi traduzida,
neste estudo, em forma de desenho: a representagdo de um carrinho de compras, apresentada
na Figura 4, como sintese do desfecho do ato infracional e das condi¢cdes materiais que o

motivaram.
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Figura 4. Expressdo artistica da representatividade do desfecho do ato inflacionario. 2025.

“E agora. o meu nltimo
processo gque eu tive foi firtando
pomada. sabonete, xampu. Na
farmacia™.

Cecilia

Fonte: Google imagem, adaptada. Autoria do estudo, 2025.

Apo6s a representacdo do carrinho de compras referindo-se ao contexto infracional de

Cecilia, apresenta-se, a seguir, um fechamento em forma de poesia, sob licenga poética:

Desta narrativa, com a licenga poética se apresenta:

Nas ruas me vi, das ruas sai de mim.

Ambiente de dor, desafios ao existir.

Existéncia questionada por um sistema excludente.
Exclusdo a me perseguir, digo larga de mim!

Por necessidade infligir, meu Deus por que sucumbi?
A vida que veio de mim, cuidado clamava por mim.
Vida, vida mostra formas dignas de viver.

00000, que dor! Por pacotes de fraldas e pomadas rui,
00000, que dor! Meu filho se abrir em feridas.
Feridas em carne.

Em minha alma, feridas do existir.

(Orientadora do estudo, set. 2025)

5.1.1.3 Participante 3 - “Maité”

Ao ser questionada sobre o motivo de querer ser chamada de Maité, a Participante 3
responde: “E o nome da minha filha. Quando ela nascer, vai se chamar Maité. Eu escolhi esse
nome porque acho ele cheio de carinho. Ela vai me lembrar que ainda tem coisa boa na vida.”

O nome “Maité” ndo se configura apenas em um recurso ficticio para proteger a
identidade da participante; trata-se, igualmente, do nome da filha que carrega em seu ventre,

constituindo-se como simbolo de um afeto gestacional e de uma esperanga ainda que fragil,
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mas ainda pulsante. Ao nomear-se com o prenome da filha, inscreve-se um gesto que articula amor e
resisténcia, a0 mesmo tempo em que se afirma como um grito por reconhecimento e dignidade, um
movimento que transcende a condi¢do carceraria e reafirma a poténcia de ser mulher ¢ mae.

Maité ¢ uma mulher preta, nascida em Salvador, Bahia, com ensino fundamental
incompleto. Sua trajetdria € atravessada por multiplas formas de violéncia, entre elas o
racismo estrutural, a misoginia, a gordofobia e a negligéncia estatal, que incidem diretamente
sobre seu corpo e suas possibilidades de existéncia.

Foi presa em 12 de abril de 2025, acusada do crime de estupro de vulneravel, delito
que, segundo seu relato, ocorreu sob influéncia direta do companheiro, descrito como um
“homem dominante, coercitivo € manipulador”. Afirma que, a €época, ndo compreendia
plenamente as implicacdes de seus atos e que, hoje, carrega consigo o peso insuportavel do
arrependimento: “Se eu soubesse o0 que ia acontecer, se eu tivesse coragem de dizer ndo, eu
teria feito tudo diferente”. Essa narrativa dialoga com a literatura que destaca as relacdes de
dependéncia, especialmente econdmica e afetiva que, marcam a condi¢cao feminina em
contextos de desigualdade, conforme discutem Beauvoir (1980; 2019) e Saffioti (2013; 2015).

Durante a gestacao, Maité foi contatada por uma oficiala de justica sob a informagao
de que receberia um enxoval para o bebé. Mas, ndo se tratava de entrega de enxoval, e sim, de
um mandado de prisao. No entanto, ao comparecer ao local indicado, deparou-se com o
cumprimento de um mandado de prisdo. Foi conduzida coercitivamente a delegacia e,
posteriormente, ao Conjunto Penal Feminino de Salvador (BA). Segundo seu relato, a
estratégia utilizada configurou-se como uma acao enganosa, que mobilizou sua condi¢ao de
mae e seus afetos mais sensiveis, sendo por ela compreendida como uma forma de ludibrio
incompativel com o respeito a dignidade da pessoa humana. Ademais, afirma que nao houve
consideracdo por sua condi¢do fisica e emocional no momento da abordagem. Maité relata ter
sido submetida a violéncia verbal e fisica durante a condugdo, incluindo empurrdes e
humilha¢des. Em suas palavras: “Me chamaram de gorda imunda, disseram que eu estava
fingindo essa barriga pra ndo voltar pra cadeia”.

O relato da abordagem policial e da conducao revela a perversidade da l6gica punitiva
que incide de forma mais contundente sobre corpos racializados, empobrecidos e fora dos
padrdes estéticos normativos (Carneiro, 2015). Maité ndo apenas foi enganada; foi traida por
um sistema que deveria assegurar sua prote¢do enquanto gestante e cidadd. Em vez disso,
vivenciou mais uma camada de violéncia institucional, somando-se as multiplas viola¢des que

j& marcaram sua trajetoria.
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A entrevista com Maité ocorreu em meio ao choro constante. Suas lagrimas ndo se
limitavam a expressar dor ou desabafo, mas revelavam medo, saudade, ansiedade e profunda
angustia diante da auséncia de acompanhamento psicofisico adequado. Suas narrativas
carregadas de dores e inseguranca em relagdo a gestacao, evidenciam um estado de extrema
vulnerabilidade. Com voz entrecortada, manifestou o desejo intenso de reencontrar os filhos
que ficaram sob os cuidados de sua genitora. Contudo, expressa preocupagdo quanto as
condi¢gdes em que estdo sendo cuidados, especialmente em razao da idade avancada da avo,
temendo que também estejam expostos a situacdes de precariedade e vulnerabilidade social.

Maité representa, de forma pungente, os efeitos do encarceramento feminino quando
perpassado pela invisibilidade social de uma mulher preta, pobre, com obesidade, baixa
escolaridade e marcada por relagdes de dominagdo patriarcal, dados que encontram referéncia
nas analises de Saffioti (2013). Sua trajetdéria aponta para a seletividade penal, a auséncia de
um Estado de bem-estar social efetivo e a interseccionalidade nas opressdes que se agravam
dentro dos muros do carcere, como afirma Davis (2018). Sua histéria de Maité explicita,
ainda, o descompasso entre o principio da dignidade da pessoa humana e as praticas
institucionais concretas. A forma como se deu sua prisao, marcada por engano e auséncia de
respeito as suas condi¢des, configura-se como afronta a ordem constitucional e as normativas
de protecdo a mulher, a gestante e a crianca. Para materializar seus sentimentos em relagdo a
familia, Maité realizou um desenho no qual representa a si mesma ao lado de seus filhos,
expressao simbolica de seus vinculos afetivos e de seu desejo de cuidado, conforme

apresentado na Figura 6.

Figura 5. Expressdo artistica de Maité sobre sua familia. 2025.

Fonte: Autoria do estudo (2025).
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Lugar bonito. Eu queria estar 1. Uma praia com meus filhos, livre daqui
dessas grades. Livre de zoada de cadeado batendo. Tem quatro criangas que
ta comigo que é Geovana, Gael, o Guilherme ¢ Fernanda. A Fernanda é a que
tem onze anos. Eles sdo branquinhos. Eles sdo brancos da sua cor, com o
cabelo todo cacheadinho. A Geovana tem autismo [..] ela tem
acompanhamento psicologico, eu to correndo a atras do Neuro, que ¢é a
escola que identificou, mas tem que ter o laudo do Neuro, mas s6 que
mandou ir pro CRAS. O Guilherme tem cabelo liso, escorrido, bate na
bunda, diz que chora todo dia (de saudades). Geovana, o cabelo ¢ baixinho,
mas ¢ liso também. O Guilherme recebe o negdcio do pé de meia (Programa
do governo). e o cartdo de 150 e o bebezinho Gael o cabelo dele ¢ grande
também, todo cacheadinho e loiro, fofura do céu. E a mais velha. Meu
cabelo todo cacheado, grande. Botei o bebé pequenininho na barriga (o
médico) disse que ela ta cabeluda ja (a filha em seu ventre). Ela ta oito
meses, né¢? (Maité)

Apos a representacao dos sentimentos no desenho de Maité, apresenta-se, a seguir, um

fechamento em forma de poesia, sob licenca poética:

Uma filha invisibilizada
A dor de nao querer ver,
Aquilo que assusta a alma
Alma que se perdeu no medo
Mais que medo € esse que paralisa a ser para agir?
Agir para protegdo da vida daquela que mim brotou.
O ventre que chora por ti.
Eu de ca, imersa no vazio estou,
Pois, sem querer enxergar, na escuriddo me escondi.
Outros seres do ventre brotaram e estes meu olhar buscam ver.
Visdo tortuosa, embasada que embaralhada busca ver aquela que
A alma assusta.
(Orientadora do estudo, jun. 2025)

5.2 As categorias do estudo

A andlise e discussdo das categorias desta pesquisa constituem um esforgo
interpretativo voltado a compreensao das experiéncias narradas pelas participantes, mulheres
gestantes privadas de liberdade, cujos atravessamentos institucionais, sociais e afetivos
estruturam o gestar e o parir no carcere reverberando em suas redes relacionais e na

reavaliagdo de suas historias de vida.
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5.2.1 Categoria 1 - A gravidez no cadrcere: vieses e reverses

A experiéncia da gravidez no carcere revela-se como um campo de tensdes entre
direitos formalmente assegurados e a realidade concreta da vida prisional, este € o ponto-
chave que esta categoria enuncia, pois evidencia que a gravidez no carcere ¢ atravessada por
uma ambivaléncia estrutural, de um lado, a existéncia formal de politicas, normativos e
dispositivos legais que reconhecem a gestante privada de liberdade como sujeito de direitos e,
por outro lado, a vivéncia das mulheres encarceradas marcada pela fragmentacdo da
assisténcia, precariedade das condi¢cdes materiais e pelo sofrimento fisico e emocional
cotidiano. Esse descompasso entre norma e pratica constitui o nucleo dos “vieses e reverses”
que estruturam a experiéncia da maternidade encarcerada.

A leitura interseccional das narrativas que convergiram para esta categoria permite
compreender que tais experiéncias ndo sdo homogéneas nem aleatorias. Elas incidem de
forma mais aguda sobre mulheres pobres, negras ou pardas, com trajetorias marcadas por
desigualdades sociais anteriores ao encarceramento. Conforme aponta Davis (2016) e
Carneiro (2005), o sistema penal opera como dispositivo de continuidade historica da
exclusdo, atualizando, no contexto prisional, praticas de controle e desprotecdo que incidem
sobre corpos femininos racializados. A maternidade, longe de constituir um fator de cuidado
ampliado, passa a ser mais um elemento de vulnerabilizagao.

Nesse contexto, o Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM)
(Brasil, 1984b) e o Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PNAISM) (Brasil,
2004) , que asseguram o direito a, no minimo, seis consultas pré-natais, além da realizacdo de
exames laboratoriais e suporte nutricional a toda mulher independentemente de sua situagdo
legal, social, ambiental no cendrio brasileiro.

Do mesmo modo, a Lei de Execugdo Penal (Brasil, 1984) determina, em seus arts. 14,
89 e 117, que a mulher gestante e parturiente receba acompanhamento médico adequado e
possa cumprir pena em regime mais brando quando se tratar de gestagdo ou filhos menores.
Entretanto, esta categoria vem denunciar a ndo efetividade destes direitos, ou seja, sua
violacdo, se fazendo evidenciar por meio das subcategorias que convergentemente se enlagam
em exposi¢do aos sofrimentos humanos e direitos invisibilizados, sendo estas nomeadas pelo
que os relatos nos permitiram compreender, pelo corpo que em comunicag¢ao nao verbal se fez
escrever e pelas entrelinhas do ndo dito, mas expresso em siléncio que grita por se fazerem

ouvir-ver-enxergando: “O corpo gravidico e suas demandas de cuidados” e “As percepcoes de
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vulnerabilidades atravessando a mulher no carcere”, as quais seguem a analise compreensivo-

interpretativa na complexidade dos relatos que as originaram.

5.2.1.1 Subcategoria: O corpo gravidico e suas demandas de cuidados

A gravidez um periodo com muitos significados para mulher, de profundas
transformagdes enddcrinas, somaticas e psicologicas que repercutem em sua vida (Sarmento,
1990; Kahhale et al., 1997). Tal processo fisioldgico natural provoca no corpo da mulher
adaptagoes do inicio ao final da gesta¢do. Trata-se de mudangas na conformagao anatomica de
orgdos internos, hormonais e no funcionamento do corpo como um todo. Entretanto, podem
ocorrer situagdes patoldgicas que exigem cuidados em outras dimensodes para além da fisiologia
natural (Mann et al., 2010).

Nesse sentido, em razdo das adaptagdes do corpo da mulher as alteragdes hormonais, as

participantes enunciaram:

[...] No comego eu tive (refere-se as nduseas), por causa do estresse daqui.
Depois eu fui comendo as coisas. Foi beber bem pouquinho, ai comendo as
coisas, comendo as coisas [...]. (Participante 3 Maité).

[...] estressada, revoltada, vontade de fazer maldade. Pior 14 fora, porque o
sistema ndo muda, so piora. Voc€ roubar mais, continuar roubando (Quando
ndo faz os exames para cuidar de sua satde em carcere [...]. (Participante 2
Cecilia).

[...] Eu tenho medo porque, tipo assim, na minha cidade é uma facgao, aqui
ja € outra, né? Ai eu tenho medo de querer cacar com confusdo comigo, de
armar alguma coisa comigo. Até porque eu preocupo COmigo € preocupo
pela minha gravidez, né? Entdo, além da gente estar presa [...], a gente se
sente isolada ali. E se vocé ndo se sente confiante, vocé fica ali, oh meu
Deus, alguém pode fazer alguma coisa comigo, alguém pode armar comigo,
vocé ndo dorme direito com medo de... colega que ele fazer algo com vocé
dormindo. (Participante 1 Paola Oliveira).

Outro dado igualmente recorrente nos relatos das mulheres privadas de liberdade,
conforme apontam Leal et al. (2016), refere-se a percepcao de ansiedade, configurando-se
como uma das principais condi¢des que acometem gestantes em situagdo de encarceramento.

Nos relatos a seguir, pode-se perceber essa manifestagao:

[...] as confusdo, as gritaria. Tudo isso eu fico agoniada. E fico
impaciente. Domingo mesmo fechou e eu janto quatro horas. Eu fico a noite
toda acordada, me levantei, me deitei, fico pra 14, fico pra ca na cela, ndo
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durmo, porque ali sabe quando num lugar bafado, fica aquela [...] ¢
muitos dias sem dormir, o café chega, a comida ja ndo é boa. Ai chega o café
trés e meia, vocé tem que tentar comer aquilo para levar até o outro dia. O
pao, o copo de café, a sopa e a marmita. Nada disso desce. Eu tento comer o
pao, o pao no café, mas ndo desce com o pao. (Participante 3 Maité, grifo
Nnosso).

[...] Eu tenho medo de parir aqui dentro. De acontecer... Que ¢ muito
estresse, né? E tipo, o tratamento ¢ quase a mesma coisa com uma pessoa
gravida. A unica diferenca ¢ que ndo algema e que ¢ sempre s6 a primeira a
ser chamada em alguns casos. Mas fora isso ¢ a mesma coisa. (Participante 2
Cecilia).

[...] mulher gravida, tem que ficar quieta ficar dentro de casa, uma picuinha
aqui s6 que ndo dou ligancia né, porque minha cabega ja t4 muito perturbada.
Ai se eu for botar uma mais perturbagdo dos outros, eu vou ficar louca, entdo
nao ligo, né. Eu to aqui, eu errei, sim, td aqui pra pagar, mas eu ndo pedi pra
estar aqui, todo mundo erra, né. E minha primeira prisio e vai ser a primeira
e a ultima, né, porque eu fiz. (Participante 1 Paola Oliveira).

Do ponto de vista subjetivo, a gravidez no carcere ¢ vivida sob a marca do medo, da
ansiedade e da incerteza (Carretero, 2021). O receio da perda gestacional, a lembranca de
abortos anteriores, a impossibilidade de decidir sobre o préprio corpo e o sentimento de
impoténcia diante das barreiras institucionais revelam um sofrimento que extrapola a
dimensao biologica da gestagdo (Figueira, 2021). O carcere, nesse contexto, atua como espago
de intensificagdo das vulnerabilidades, produzindo efeitos que atingem nao apenas o corpo
fisico da mulher, mas também sua saude mental, sua autoestima e sua percep¢do de
pertencimento social (Martins, 2025).

As sintomatologias descritas estdo, em grande medida, sob a influéncia de alteracdes
hormonais proprias do periodo gravitico, demandando escuta sensivel e cuidado proximal, a
serem assegurados por meio do acompanhamento no servico de pré-natal. O acesso a esse
cuidado constitui um direito Constitucinal (Brasil, 1988), garantindo a mulher, durante a
gestagdo, condi¢cdoes fundamentais de atencdo a saude. Conforme disposto no Art. 1°, inciso
II, e no Art. 5° inciso L, as mulheres privadas de liberdade devem ser asseguradas as
mesmas condi¢des de cuidado oferecidas as demais gestantes. Contudo, as narrativas revelam

uma realidade que contrasta com esse marco legal, evidenciando a negacao desses direitos:

[...] O pré-natal certinho, exame, as pessoas tém direito dos seus exames,
tém direito de ligar na sua familia, essas coisas, porque tem muita gente ali
dentro, doente, que nao tem direito, entendeu? De passar pelo médico, de
tratamento. A gente ¢ ser humano, a gente estd presa, mas a gente tem o
nosso direito, né? Com certeza. A gente ndo pediu para estar aqui, a gente



92

errou, a gente tem que ter o direito da gente, além de estar presa. Nao tem
direito de uma consulta, nao tem direito de uma saude, nao tem direito
de uma alimentacdo. Eu acho que é uma tristeza mesmo. (Participante 1
Paola Oliveira, grifo nosso).

[...] Eu estou fazendo pré-natal de risco na maternidade do Pau Miudo,
Maria Magalhaes, sei 1a. Eu estou com nodulo na tireoide, pedra na vesicula
e ela esta com baixo peso. Ai teve o médico explicando que a médica marcou
dia 24, que tinha médico para cu ir. E eu tinha que fazer a ultrassom de
manha para ver o peso dela ¢ qualquer coisa. [...]. E eu ndo estava
ganhando peso na barriga. Ai eu chamei a assistente social, ainda tentou
ligar, mas ela disse que falou da maternidade. Realmente tinha médico
marcado, mas precisava do papel [...], que ela me deu, que na
maternidade me deu falando que estava marcada [...]. Porque nio me
levava? (Participante 3 Maité, grifo nosso).

As narrativas contrastam frontalmente com as garantias previstas tanto nas Regras de
Bangkok (Brasil, 2016), quanto na Resolu¢do CNPCP n°® 4/2009 (Brasil, 2009¢), que dispdem
sobre a satide de gestantes privadas de liberdade, assegurando, entre outros aspectos, 0 acesso
ao pré-natal e a realizagdo de exames, a oferta de alimentacao adequada, o acompanhamento
médico regular e a manutencdo de um ambiente salubre.

Essas narrativas expdem um cotidiano de precariedades, revelando o desequilibrio
entre o ordenamento juridico e as praticas prisionais. Paola Oliveira relatou que, apos perda
de bebé, convivia com risco de aborto da gestacdo atual pela falta de acompanhamento
médico adequado, enunciou: “O médico falou que é perigoso para o neném, né? Porque eu
perdi um de nove meses e corro risco nesse de novo” e prossegue com queixas quanto a
auséncia de pré-natal, a insuficiéncia de exames e ao descaso institucional enunciando: “ndo
tem direito de uma consulta, ndo tem direito de uma saude, ndo tem direito de uma
alimentacdo”.

Essas queixas dialogam com andlises reflexivas de Davis (2016) sobre questdes de
carater racista, sexista e classista do sistema prisional no que concerne as mulheres pretas, que
frequentemente sao invisibilizadas em suas demandas especificas de cuidados. Para Davis
(2016), o carcere opera como extensdo do controle social sobre os corpos femininos,
reproduzindo praticas de desumanizacdo historica. Nessa mesma dire¢do, Carneiro (2005)
aponta que as mulheres negras vivem um “lugar de ndo ser” nas politicas publicas, ja que suas
vulnerabilidades sdo sistematicamente negligenciadas pelo Estado.

As narrativas evidenciam situagdes de elevado risco a vida, decorrentes da negligéncia
na atencdo a agravos de saude, como a presenca de nodulo na tireoide, o baixo peso fetal, a

exposi¢do a agente infectantes, a exemplo da fumaca de cigarros e a permanéncia em
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ambientes insalubres. Tais situagdes apontam a omissao estatal e dialogam com o principio da
isonomia substantiva, defendida por Nery Junior (2009), segundo o qual apromogdo da
igualdade exige tratar desigualmente os desiguais, na medida de suas necessidades. Ao
desconsiderar as especificidades da condigao gravidica das mulheres encarceradas, o Estado
reitera e perpetua padrdes de desigualdade estrutural.

Embora algumas narrativas revelem aspectos pontuais de cuidado, observa-se a
fragilidade e descontinuidade dessas ac¢des, marcadas pelo que se pode caracterizar como
descaso, a exemplo da auséncia de alimentagdo adequada. Tal cenario revela uma contradigao
com a Regra de Bangkok n°® 48 (Brasil, 2016), que estabelece a oferta de dieta especifica e
apropriada as necessidades de gestantes e lactantes (grifo nosso).

Nesse sentido, as demandas do corpo gravidico como o acesso a cuidados médicos
regulares, alimentacao balanceada, ambiente salubre e suporte psicossocial, ndo se restringem
a dimensdo fisiologica, constituindo, sobretudo, direitos fundamentais intrinsecamente
vinculados ao principio da dignidade da pessoa humana, conforme o Art. 1°, inciso III, da
Constituicao Federal (Brasil, 1988). Sua negligéncia configura, portanto, violacao de direitos,
atingindo tanto a mulher quanto o ser em gestacao. Tal cenario contraria o Estatuto da Crianga
e do Adolescente (Brasil, 1990), cujo Art. 9° atribui ao poder publico a responsabilidade de
assegurar condi¢des adequadas para a vida intra e extrauterina. Neste contexto, torna-se
necessario direcionar o olhar para a continuidade do cuidado, com énfase na preparagdo para
o aleitamento materno.

Sob esse aspecto, os relatos das participantes evidenciam que:

[...] A alimentagdo s6 tem de manhd, meio-dia e de tarde. A janta chega as
trés e meia. A gente que t4 gestante. Eu preciso das coisas. (Participante 1
Paola Oliveira).

[...] aonde eu td ¢ limpinho, geral poderia ser mais. Eu, por exemplo, estou
em um lugar que muita gente fuma e eu ndo fumo, ndo bebo, eu nao uso
droga ¢ a fumaca faz mal para mim e para a minha bebé, mas eu nao
posso reclamar. (Participante 3 Maite).

Além disso, dentro das necessidades que o corpo gravidico, evidenciou-se na narrativa
de Paola Oliveira a necessidade de cuidado especializado devido a litiase renal ou calculo
renal:

[...] A semana passada, eu voltei na Santa Casa de novo [...] porque a
infeccdo voltou com dor. Ai eu voltei pra 14 e fiz uns exames, a ultrassom
tava bem, s6 que descobriu duas pedras nos rins. Ai passou os remédios 1a
pra mim tomar, t6 tomando. Ai disse que com dez dias era pra mim voltar la
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de novo pra fazer uns exames. [...] o0 médico falou que ¢é perigoso para o
neném, né? Porque eu perdi um de nove meses e corro risco nesse de novo
[...] perder, faltava quinze dias para fazer a cesariana. Estou de cinco meses
[...]. Fiz a ultrassom 14 na Santa Casa. Ai passou tipo assim porque tem
aqueles exames todos que vocé estd na gestacdo que vocé tem que fazer,
pediu todo [...]. Eu fico preocupada porque eu ja perdi, e fico passando por
isso tudo, e fico sem médico para mim passar. Ai fica passando muitas coisas
na minha cabeca. (Participante 1Paola Oliveira, grifo nosso).

As narrativas explicitam os “reverses” da gravidez no carcere: a negagdo cotidiana de
direitos ja conquistados no plano juridico, um dispositivo de perpetuacdo das desigualdades
(Davis, 2016). E, como acrescenta Carneiro (2005), ao se tratar de mulheres negras e pobres,
a negligéncia institucional adquire contornos de exclusao historica. Dessa forma, a gravidez
no carcere nao pode ser compreendida apenas como um evento bioldgico vivido em situacao
de privagdo de liberdade, mas como uma experiéncia, atravessada por relagdes de poder,
desigualdade e negligéncia institucional. Os vieses identificados como a seletividade do
cuidado, a naturalizagdo da precariedade e a hierarquizacdo de vidas produzem violagdo
cotidiana de direitos ja reconhecidos no plano juridico. A isso, a urgéncia de ressignificar o
olhar sobre a maternidade encarcerada de modo que a legislacdo vigente concretize em
praticas efetivas o cuidado e respeito a dignidade humana.

Nesse contexto, compreende-se que os desdobramentos da maternidade no cércere
extrapolam a gestacdo em si, uma vez que, ja durante o periodo gravidicio, as mulheres
vivenciam a fragilizacdo de seus direitos, a intensificacdo das vulnerabilidades e a constante
ameaca a sua integridade fisica e emocional. Torna-se, portanto, imprescindivel compreender
o que se desdobra nos momentos subsequentes: o parto, o puerpério, a relacdo com o recém-
nascido, a separacdo compulsoéria e as estratégias de sobrevivéncia e resisténcia construidas
por essas mulheres.

E, ¢ nesse direcionamento que a subcategoria 2 se apresenta ao examinar as
experiéncias posteriores ao parto e as estratégias desenvolvidas pelas mulheres diante da
iminéncia da separacdo, da manuten¢do ou da ruptura dos vinculos maternos. Ainda, busca
aprofundar a compreensdo dos impactos do encarceramento a vida das mulheres e de
filhos/filhas, lancando luz no sistema penal sobre a produgdo de efeitos que ultrapassam os

muros da prisao.
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5.2.1.2 Subcategoria 2: As percep¢oes de vulnerabilidades atravessando a mulher no

carcere

Essa subcategoria emerge como um eixo fundamental para compreender as camadas
de precarizacdo que se intensificam quando a experiéncia gestacional ocorre em contexto de
privagdo de liberdade. Trata-se de uma dimensdo que evidencia como a gravidez, longe de
representar um periodo de prote¢do e cuidado, se converte, no carcere, em um marcador de
exposicao ampliada as vulnerabilidades estruturais, institucionais e subjetivas.

As narrativas das participantes revelam que o encarceramento produz uma condi¢do
que ndo ¢ apenas circunstancial, mas perpassada por fatores historicos e sociais que recaem
sobre os corpos femininos, especialmente aqueles marcados pela pobreza, pela racializagdo e
pela desigualdade de acesso a direitos basicos como ja discutidos anteriomente. Nesse
sentido, a mulher gravida no carcere vivencia uma sobreposi¢ao de fragilidades: ¢ ‘mulher’, ¢
gestante, ¢ pessoa privada de liberdade e, muitas vezes, ¢ também sujeito historicamente
marginalizado antes mesmo da prisao.

A gravidez, nesse cenario, ¢ percebida como uma experiéncia ambigua. Por um lado,
pode carregar expectativas de vida, continuidade e esperancga; por outro, torna-se marcada por
medos constantes, insegurangas e limitacdes impostas pela logica disciplinar do sistema
prisional. O ‘corpo gestante’ passa a ser controlado por uma instituicdo que ndo se estrutura
para acolher as necessidades especificas da maternidade, mas para regular, vigiar e punir
(Foucault, 2013).

Entre os principais aspectos que compdem essa percep¢ao de vulnerabilidade, destaca-
se a precariedade do acesso a saude e ao acompanhamento pré-natal como enunciado nesta
subcategoria. Além disso, a vulnerabilidade se expressa de maneira profunda no plano
subjetivo, a mulher gravida no carcere carrega ndo apenas a privacdo de liberdade, mas
também a angustia relacionada ao futuro do bebé, as incertezas sobre o parto, a separacao
iminente e as possibilidades limitadas de exercer a maternidade. O carcere impde rupturas
afetivas e simbolicas que permeiam a gestacao com sentimentos de culpa, medo e impoténcia.

Outro elemento central ¢ a intensificagdo das desigualdades de género dentro do
sistema prisional. As mulheres vivenciam o encarceramento de modo distinto dos homens,
pois seus corpos sdo historicamente associados ao cuidado, a maternidade e a
responsabilidade familiar (Silva, 2023). Assim, quando estdo gravidas ou sao maes, a prisao

opera também como puni¢do moral, reforcando estigmas e discursos de deslegitimagdo. A
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maternidade encarcerada passa a ser socialmente lida como falha, desvio ou inadequagio,
aprofundando processos de exclusdo (Bernhard, 2024).

Dessa forma, nesta subcategoria, a gravidez no carcere configura-se como um campo
de multiplas vulnerabilidades, no qual se entrecruzam dimensdes institucionais, sociais €
emocionais. As percep¢des das participantes revelam que gestar em privacdo de liberdade
implica vivenciar processos de precarizagdo, invisibilizagdo de direitos, violéncia simbolica e
ruptura de vinculos maternos. Esses dados evidenciam o carater estruturalmente perverso no
que tange a experiéncia gestacional, demandando um olhar critico sobre as formas pelas quais
o Estado regula e administra os corpos femininos em situagdo de aprisionamento.

Nesse sentido, as participantes consideram que:

E sofrimento, ¢ sofrimento demais. A gente se sente lixo aqui dentro, ainda
mais gravida, né? Sem alimentagdo direita [...]. Ja passou muitas vezes na
minha cabeca fazer besteira, sabe? S6 que ai eu penso na minha gravidez,
penso no meu filho que ta 1a fora, ai eu desisto. [...] Quando eu cheguei aqui,
sO pensamento ruim mesmo que veio na minha cabega. S6 pensamento ruim
que eu cheguei e ndo ia mais embora, que eu ia ganhar uma neném aqui, eles
ia tomar, que eu ia cuidar do meu filho aqui na prisdo, que meu filho ndo tem
culpa de ficar preso comigo, junto comigo, entendeu? SO passaram essas
coisas na minha cabega. (Participante 1 Paola Oliveira).

[...] Horrivel! Alguém me tira daqui logo. Aqui ndo tem nenhuma condigdo
de manter uma pessoa gravida aqui dentro [...] ndo enxerga a dificuldade,
ndo enxerga a mudanca de humor. Tudo ¢ muito dificil e as pessoas ndo
entendem, ndo compreendem. Até as pessoas mesmo, 0s agentes, que ndo
entende que uma mulher gravida ¢é totalmente diferente. Entdo o tratamento ¢é
o mesmo. De alguns, ndo de todos. Tem os agentes penitenciarios que sdo
bem legais, mas outros ndo mudam em nada. (Participante 2 Cecilia).

[...] Toda vez que tranca (cela), que da de noite, que vocé vé€ tudo escuro, da
essa crise de ansiedade, eu pego, me levanto, molho a camisa, porque eu nao
tenho ventilador, jogo por cima de mim, levanto o colchdo, deito na pedra
pura pra tentar aliviar e ndo fazer zoada pra ndo incomodar os outros [...] tem
colchdo. Eu durmo na cama de baixo, mas na outra vez eu dormia na cama
de cima. (Participante 3 Maité).

As narrativas das mulheres revelam o imbricamento da experiéncia da gestacao ao ser
marcada por um conjunto complexo de vivéncias que se articulam simultaneamente nos
planos emocional, institucional, ambiental e relacional. Estas experiéncias sdo discutidas por
Cunico, Brasil e Barcinski (2015) como desestabilizadoras e potencializadoras das percepcoes

de vulnerabilidades, uma vez que elas ndo se apresentam como eventos isolados, mas como
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condi¢do permanente de existéncia no espago prisional, sendo intensificadas pela consciéncia
da responsabilidade materna.

O sofrimento psiquico emerge de forma contundente nestas narrativas, revelando
estados de profunda angustia, desesperanca e ideacdo suicida. Paola Oliveira verbaliza essa
experiéncia ao afirmar: “é sofrimento demais. A gente se sente lixo aqui dentro, ainda mais
gravida”, chegando a relatar pensamentos suicida, os quais contidos apenas pela lembranga da
gravidez e dos filhos, o que aponta para a gravidade do sofrimento emocional diante do que se
pode refletir como auséncia do Estado, configurando violacdo ao direito a satde integral,
previsto no Art. 196, da Constituicao Federal (Brasil, 1988).

O medo da perda dos filhos e da ruptura do vinculo materno aparece como elemento
central das percepcoes de vulnerabilidade pela experiéncia da prisdo, Paola Oliveira expressa
o pavor de ter a filha retirada e de ver o filho “preso junto” com ela, revelando o impacto do
encarceramento sobre a maternidade. Tal experiéncia encontra respaldo nos estudos de Reis
Junior, Cohn e Baretta (2024), que apontam que a maternidade no carcere se caracteriza por
intensos processos de sofrimento psiquico, especialmente relacionados a iminéncia ou a
concretizagdo da separagdo entre mae e filho. Os autores destacam que a privagdo de
liberdade fragiliza o estabelecimento e a manutencdo do vinculo materno, seja pelas
limitagdes impostas ao convivio, seja pela auséncia de condigdes institucionais que favoregam
o cuidado continuo. Ademais, indicam que a incerteza quanto ao destino das criangas, muitas
vezes encaminhadas a familiares ou ao sistema de acolhimento, potencializa sentimentos de
angustia, culpa e impoténcia nas mulheres encarceradas.

Nesse contexto, os estudos também ressaltam que a maternidade, embora possa
constituir um importante elemento de identidade e resisténcia, passa a ser vivida sob tensdo
permanente, marcada pela inseguranga e pela instabilidade dos lagos afetivos, o que reforca a
necessidade de politicas publicas que garantam a protecado integral tanto das mulheres quanto
de seus filhos. Sentimento de angustia que dialoga diretamente com a histéria de controle
reprodutivo e deslegitimacdo da maternidade das mulheres pobres e negras, denunciada por
Davis (2016), para quem o sistema penal opera como instrumento de violagao sistematica dos
vinculos familiares dessas mulheres.

Cecilia reforga a percepc¢ao de desamparo institucional ao afirmar que “aqui ndo tem
nenhuma condi¢do de manter uma pessoa gravida”, denunciando a incapacidade do sistema
prisional de reconhecer as especificidades do corpo gravidico, como vislumbrado nas Regras
de Bangkok (Brasil, 2016). A auséncia de compreensao quanto as mudancas fisicas e

emocionais da gestagdo, bem como a aplicacdo de um tratamento indiferenciado entre
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mulheres gravidas e ndo gravidas, revela a logica disciplinar que se sobrepde as necessidades
humanas (Nery; Almeida; Santos, 2012). Ainda que alguns agentes demonstrem
sensibilidade, o tratamento institucional permanece, em regra, indiferente, reiterando a

invisibilidade da maternidade encarcerada. Neste contexto, Cecilia expos:

[...] Posso falar? Agora, primeiro detetizar os mosquitos, porque eles podem causar
uma doenca com as criancas nascer com microcefalia. Os alimentos melhores, mais
horarios de patio, porque a pessoa fica presa o tempo... O, gente ja ta presa nesse
presidio. Ainda fica mais presa dentro de uma cela, entendeu? deixa eu ver... eu
queria que a cela tivesse espago proprio para gravida. [...] Ai meu Deus, a marca tem
que ser dos colchdes melhores, entendeu? Tem que ter higiene porque tipo, eu
gravida. eu tenho que mesmo higienizar, uma coisa que tipo o governo deveria
disponibilizar pessoas que nem se fosse uma vez no més pra limpar, entendeu? A
cadeia, pronto, so isso. Isso a gente, alguns tratar a gente melhor, porque a gente ndo
¢ bicho, a gente ¢ ser humano. (Participante 3 Cecilia).

As situagdes descritas revelam questionamentos contundentes acerca da gestdo do
sistema prisional, especialmente no que se refere as condigdes materiais e aos cuidados
basicos de satde. Entre as demandas apresentadas, destacam-se a realizacdo de dedetizagao
para prevencdo de doengas diante da grande incidéncia de insetos, melhoria da alimentacao, a
ampliacdo do tempo de patio, a disponibilizacdo de celas especificas para gestantes, o
fornecimento de colchdes adequados e a garantia de condi¢des minimas de higiene,
solicitagdes que, conforme os relatos, permaneceram negligenciadas. A afirmagdo “a gente
ndo ¢ bicho, a gente ¢ ser humano” sintetiza, de forma contundente, a percep¢ao de
desumanizagdo vivenciada no carcere. Tal realidade contraria frontalmente os principios
estabelecidos pela Declaracdo Universal dos Direitos Humanos (ONU, 1948), que assegura o
direito a vida, a dignidade e a seguranca como fundamentos universais.

No que concerne a humanizagdo, especialmente no caso de mulheres gréavidas,

destaca-se o relato de Maité acerca do momento da sua prisdo:

[...] Nas duas, eu estava gravida. Eu estava em casa. Oh, na primeira, eu sai,
ai teve o julgamento. Depois de um ano, teve julgamento, eu sai 2021, 2022
teve o julgamento e eu fiquei em casa. A juiz me disse “vocé vai permanecer
na domiciliar”. Ai fiquei na domiciliar, abaixou um pouco da sentenca que a
juiza deu. Eu fui na Defensoria procurar saber, tava recorrendo em Brasilia.
Quando foi dia 14 de abril, como eu td na domiciliar, eu s6 saio com a
autoriza¢do da juiza, né? Sé saio para médico de urgéncia quando meus
filhos passam mal, porque ndo tem como avisar. Ai eu tava na casa, a
investigadora me ligou, meio dia: “E a dona Naly?” Eu falei ¢, e ela
respondeu: “porque vocé foi selecionada para ganhar entre as 15 pessoas
para ganhar enxoval para sua bebé” [...]. Mas nao foi isso. Eu falei: “Tudo
bem. Do dia que eu sai daqui até a data de hoje, ¢ 0 mesmo endereco que eu
dei na Justica, que eu moro”. E ela falou: “Vocé vai preferir pegar ou vai
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preferir que a gente te entregue?” E eu falei: “Eu prefiro que me entregue”.
Ai eu dei o endereco todo certinho, primeiro ela passou no endereco me
mandou nome da minha mée tudo certinho. Ai quando chegou 14, ta 14 a
policia civil [...]. Eu tomei um susto, minha mie ficou desesperada. Ai ela
falou: “A gente vai ter que te levar, porque a sentenga saiu, vocé pegou
quinze anos ¢ nao tem como a gente te deixar. A gente fez tudo certinho para
as policias ndo vao te pegar na rua, porque a gente sabe que vocé esta
gestante. Mas a gente veio para resolver a situagdo”. Mas eu fiquei
chateada. Porque ele mentiu se ele sabia 0 meu endereco? Ai me levou,
sem ninguém. Ela disse que ndo ia ninguém comigo. Quando chegou na
Polinter me deixaram na cadeira sentada, vieram me explicar a situagéo, tudo
certinho. Me levaram para o IML para fazer corpo delito, ai me botaram no
fundo da viatura ¢ eu falei que eu ndo aguentava ficar no fundo [...]. Olha,
olha. De casa, eu fui para a Polinter no carro da Civil, do lado dela, mas
quando chegou na Polinter para fazer o corpo de delito, eles me botaram no
fundo da viatura [...]. Eu dentro de uma viatura no fundo e¢ fecharam porta da
barca e eu falei: “Eu t6 com falta de ar, eu ndo consigo respirar”, e me
responderam "agora vocé vai ter que ir ai mesmo''. Ai minha familia tava
toda la (vendo ela ser conduzida gravida para uma viatura) [...]. O
plantonista autorizou me botar no fundo da viatura, e disse para o outro
colega: "Vocé vai ter que assinar, que eu ndo vou me responsabilizar por
nada, e ainda vou ter que ir no fundo com ela?" [...]. Dona Vilma, aqui acho
que ¢ uma moga que tem la, uma senhora, eu vou ter que ir no fundo com
ela. Ela respondeu: “Pode ir, quando vocé chegar, quando voltar a viatura, eu
faco o relatorio”. Ai eu fui pro corpo de delito, fiz, de 14 eu fui pra... aonde
fica a mulher presa. Me botaram no chao pra dormir, gravida. (Participante 3
Maitg).

A narrativa de Maité soma-se aos sentimentos das demais participantes, ecoando o que
Souza (2011) caracteriza como racismo institucional e violéncia fisica. Nesse sentido, o relato
de sua conducdao coercitiva durante a gestagao, marcada por engodo, auséncia de
acompanhante, exposi¢do publica, submissdo a exames periciais e transporte em viatura
fechada, mesmo diante de queixas de falta de ar, revela praticas incompativeis com o
principio da dignidade da pessoa humana e com a vedagdo de tratamento desumano ou
degradante, conforme o Art. 5° inciso III, da Constituigao Federal de 1988 (Brasil, 1988). A
resposta recebida “agora vocé vai ter que ir ai mesmo” explicita a naturalizagdo da violéncia
institucional.

O racismo institucional configura-se como um mecanismo estruturante de produgao e
reproducao de desigualdades no acesso ao cuidado, a protecao e a escuta qualificada. Nesse
contexto, a mulher gravida, sobretudo quando negra e em situacdo de vulnerabilidade
socioeconomica, ¢ frequentemente reduzida a condi¢do de corpo descartavel, tendo sua dor
deslegitimada e seu sofrimento sistematicamente silenciado (Vieira, 2022).

Outras dores se inscrevem e estas comegam no trajeto para o carcere, o que foi

enunciado por Maité, a qual foi conduzida em viatura fechada, no compartimento traseiro,
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apesar de queixas referentes a falta de ar, disse “eu t6 com falta de ar, eu ndo consigo
respirar”, ¢ me responderam ‘“agora vocé vai ter que ir ai mesmo”. Tal situagdo afronta
diretamente o principio da dignidade da pessoa humana, previsto na Constituicdo Federal de
1988 (Brasil, 1988), em seu art. 1°, inciso III, bem como a vedagao a tratamentos desumanos
ou degradantes, em seu art. 5° inciso IIIl. Além disso, contraria normativas nacionais e
internacionais que asseguram tratamento diferenciado e protetivo as mulheres gestantes
privadas de liberdade.

O episddio narrado por Maité revela como o corpo gravidico ¢ desconsiderado pela
logica punitiva. Davis (2018) compreende que o sistema penal tende a naturalizar a violéncia
contra determinados corpos, sobretudo aqueles marcados por género, raga e classe, tratando-
os como corpos disponiveis a coercao estatal. A dor, o medo e o risco a vida passam a ser
compreendidos como danos colaterais aceitaveis.

O ambiente prisional ¢ percebido pelas mulheres como um espago permeado por medo
constante. Paola Oliveira relata o receio de conflitos entre facgdes, a sensagdo de isolamento ¢
a inseguranca durante a noite fatores que comprometem a qualidade do sono e impactam

negativamente seu bem-estar emocional:

[...] Eu tenho medo porque, tipo assim, na minha cidade ¢ uma facgao, aqui
ja € outra, né? Ai eu tenho medo de querer cacar com confusdo comigo, de
armar alguma coisa comigo [...]. (Participante Paola Oliveira).

O medo de agressoes, de armadilhas e de violéncias, tanto simbdlicas quanto fisicas,
intensifica um estado de alerta permanente, contribuindo para o agravamento de quadros de
ansiedade e insdnia, como descrito por Melo (2010). Tal cenario refor¢a a compreensdao do
carcere como um espaco produtor de adoecimento, especialmente no caso de mulheres
gestantes.

Outro dado a considerar reside no que Carmo e Guizardi (2018) salientam acerca de
como as condicdes ambientais e sanitdrias influenciam diretamente as percepgdes de
vulnerabilidades no carcere. Entre essas condigdes, destacam-se o compartilhamento de
sanitarios precarios, a auséncia de fornecimento continuo de agua, a responsabilizagdo das
proprias mulheres privadas de liberdade pela limpeza dos espagos € o consumo de 4gua
diretamente da torneira, fatores associados ao surgimento de infecgdes graves. Exemplo disso,
encontra-se no relato de Paola Oliveira atribui a ocorréncia de infec¢ao urinaria as condigoes

do presidio, demonstrando uma percepcao da relacao entre ambiente insalubre e adoecimento:
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[...] a gente toma agua da torneira. A gente liga a torneira 14, enche o bujao
e pronto. A gente que limpa o sanitario, limpa a cela, limpa o patio [...] vai
tomando banho e fica aquela agua amutuada ali. Vocé pode pegar um
microbio, vocé pode pegar alguma coisa. E com essa infec¢do minha, eu
nunca senti ¢ ela veio muito forte que ela subiu para os rins. Entdo, para
mim, eu peguei aqui no sanitario, porque usa um, usa outro, né? Vocé deita
na cama, que ja foi muita gente deitando ali. (Participante Paola Oliveira).

A auséncia de assisténcia médica regular aprofunda as vulnerabilidades vivenciadas no
carcere, conforme Castro (2017). A escassez de profissionais de saude, a impossibilidade de
realizagdo de exames de controle e a inexisténcia de registros e relatorios médicos
comprometem a continuidade do cuidado e produzem uma sensacdo de abandono
institucional, intensificando a percep¢do de desamparo, como observado por Silva-Junior et
al. (2022).

Tal realidade também foi posta neste estudo, conforme expresso no relato de Paola
Oliveira “ta sem médico, sempre fica sem médico pra mim”, fato que explicita a recorréncia
dessa lacuna assistencial. Trata-se de uma negligéncia sistémica que contraria o dispoto na
Lei de Execucdo Penal (Brasil, 1984) e nas Regras de Bangkok (Brasil, 2016), ambas
orientadas a garantia de condigdes minimas de cuidado e assisténcia a saude no contexto
prisional.

As restricdes de comunicagdo com a familia e a escassez de ligagdes telefonicas
ampliam o desgaste fisico e emocional. A Participante Cecilia associa diretamente essas
privacdes ao estresse, a revolta e a sensacao de esgotamento mental, demonstra como a soma
das violagdes cotidianas produz sofrimento acumulado, uma conceituagdo compartilhada por
Lima (2006):

[...] Minha filha td sem amamentar esta sobrevivendo de formula, porque eu
ndo estou podendo amamentar, porque eu estou presa. Nao tenho contato
com minha filha. Eu s6 [...] s6 escuto falar dela por minha mde que ta
cuidando dela no momento. Minha mae ta cuidando de quatro. Trés sdo os
meus sobrinhos, porque eu tenho uma irma que ta presa aqui dentro. Entéo
ela ta cuidando da minha filha ¢ os da minha irma. (Participante 2 Cecilia).

Esse sofrimento acumulado também se manifesta na narrativa de Maité,
especialmente nas crises de ansiedade noturnas, intensificadas pelo calor excessivo, pela

auséncia de ventilagdo e pelas condi¢des de confinamento:

[...] Toda vez que tranca, que da de noite, que vocé vé tudo escuro, da essa
crise de ansiedade, eu pego, me levanto, molho a camisa, porque eu nao
tenho ventilador, jogo por cima de mim, levanto o colchdo, deito na pedra
pura pra tentar aliviar e ndo fazer zoada pra ndo incomodar os outros [...] tem
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colchdo. Eu durmo na cama de baixo, mas, na outra vez, eu dormia na cama
de cima. (Participante 3 Maité).

Na tentativa de minimizar o sofrimento, sdo acionadas estratégias individuais, como
molhar a propria roupa, deitar-se no chdo frio e conter o desespero para ndo incomodar as
demais. Tais praticas configuram estratégias de sobrevivéncia, como enunciado por
Guimaraes, Meneghel e Oliveira (2006). Outros estudiosos corroboram a identificagdo dessas
violagdes de direitos, como Lima (2006) e Silva-Junior ef al. (2022), ao destacarem que a
mulher gravida no carcere ¢ frequentemente levada a administrar sozinha sua dor, mostrando
a precariedade do cuidado e a auséncia de suporte institucional adequado.

A auséncia de acompanhante, a exposicao diante da familia, o deslocamento sucessivo
entre instituicdes policiais e periciais € a indiferenca frente ao sofrimento relatado produzem
efeitos que ultrapassam o momento da prisdo, configurando experiéncias traumaticas que se
somam as demais vulnerabilidades vivenciadas no carcere. Carneiro (2015), acentua que tais
praticas podem ser compreendidas como expressdo do racismo institucional, que opera por
meio da desumanizagao e da negacao sistematica do cuidado, especialmente quando se trata
de mulheres pobres e negras.

Desse modo, esta subcategoria permite afirmar que as percepgdes de vulnerabilidade
vivenciadas pelas mulheres no cércere atingem seu ponto mais critico quando se materializam
em abusos institucionais, nos quais o Estado falha duplamente: ao ndo proteger e ao produzir
diretamente a violéncia. A gestacdo, nesse contexto, ndo ¢ acolhida, tornando-se, ao contrario,
um elemento adicional de sofrimento, medo e inseguranca.

Essas constatagdes conduzem a proxima categoria, a qual se propde a examinar os
desdobramentos das experiéncias de violéncia na trajetdria das mulheres apos a gestagdo,
especialmente no que se refere a maternidade, ao parto, ao vinculo com os filhos e as

estratégias de resisténcia e sobrevivéncia construidas no interior e para além do cércere.

5.2.2 Categoria 2 - Rede de apoio: o pertencimento familiar aos cuidados

Esta categoria emergiu das narrativas que mostram como, mesmo em situacao de
privagdo de liberdade, o cuidado permanece como um campo profundamente feminino,
sustentado por vinculos familiares e redes afetivas que se reorganizam diante da auséncia
materna. Ela expressa o sofrimento da mulher-mae por estar distante de seus/suas filhos/as,
impossibilitada de exercer os cuidados mais intimos da maternagem e de vivenciar

plenamente a construgdo de sua prole. Tais sentimentos produzem dores profundas, levando,
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em alguns casos, ao silenciamento do sofrimento, por vezes manifestado em ideacdo
autolesiva.

Os olhares sensiveis sobre esta categoria possibilitaram reconhecer o cuidado em sua
dimensao familiar ampliada, especialmente na atuagao de mulheres mais velhas, que assumem
funcdes maternas. Trata-se de um cuidado geracional, sustentado por valores ancestrais e por
vinculos sociais que se mantém e se reconfiguram mesmo diante da ruptura imposta pelo

encarceramento.

5. 2.2.1 Subcategoria 1: Suporte familiar nos cuidados de filhos e filhas

O suporte familiar implica adotar uma perspectiva de mao dupla na compreensao do
apoio social que se configura como rede de apoio. Nesse contexto, tal nogdo ndo se limita a
uma estrutura formal de assisténcia, mas envolve um pertencimento simbodlico e moral ao
cuidado, no qual a familia, em especial filhas e ou outras mulheres da familia, assumem
fungdes essenciais para a continuidade da vida cotidiana dos/as filhos/as.

Sobre o suporte familiar, Aquino (2007, p.7) salienta a necessidade de compreender
“varidveis psicologicas presentes nas relagdes familiares, que tém papel fundamental no
desenvolvimento de seus membros, influenciando a forma como sdo vivenciados e
reproduzidos comportamentos, afetividade e valores sociais”. Nessa perspectiva, os valores
familiares sdo construidos intergeracionalmente e contribuem para a formacdo de um
sentimento de pertencimento, que se manifesta nas praticas cotidianas de cuidado e nas
formas de viver. Tal compreensdo pode ser observada na narrativa da participante Cecilia,
especialmente ao relatar a experiéncia de amamentagao de sua filha e os impactos do contexto

prisional sobre esse ato de maternagem:

[...] Minha filha td sem amamentar estd sobrevivendo de formula, porque eu
ndo estou podendo amamentar, porque eu estou presa. (Participante 2
Cecilia).

Para Brecailo e Tamanini (2016), a impossibilidade de amamentar configura-se como
uma das primeiras expressoes de ruptura no exercicio da maternidade; quando interrompida,
pode contribuir para o enfraquecimento precoce do vinculo materno-infantil. No contexto do
carcere, em que se impde o afastamento do bindmio mae-filho/a, tal situagcdo pode ser
compreendida com uma afronta direta ao direito & amamentagdo, assegurado pelo art. 5°,

inciso L, da Constituicdo Federal (Brasil, 1988), pelo art. 9° do Estatuto da Crianca e do
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Adolescente (Brasil, 1990) e pelas Regras de Bangkok (Brasil, 2016), que reconhecem a
amamentacdo como direitotanto da crianca quanto da mae privada de liberdade. Nesse
sentido, a separagdo ndo decorre de uma impossibilidade biologica, mas de decisao
institucional que inviabiliza o exercicio pleno da maternidade (Aragao, 2021).

A auséncia de contato com os/as filhos/as constitui outra problematica desta
subcategoria, na medida em que fragiliza os vinculos afetivos e compromete a continuidade
das praticas de cuidado, impactando diretamente a experiéncia da maternidade em contexto de

privacao de liberdade:

Nao tenho contato com minha filha. Eu s6 [...] s escuto falar dela por minha
mae que ta cuidando dela no momento. Minha mae ta cuidando de quatro.
Trés sdo os meus sobrinhos, porque eu tenho uma irma que ta presa aqui
dentro. Entdo, ela td cuidando da minha filha ¢ os da minha irma
(Participante 2 Cecilia).

Do dia que eu tive ele, a data que eu fui presa agora, eu nunca me separei,
foi com ele e com os outros também. Agora que eu estou separada, eu nao
sei quando eu vou sair daqui pra ver eles. Dizem que todo dia meu filho
chora de saudade. (Participante 3 Maité).

Eu fico preocupada, porque meu filho estd com minha mae de 92 anos. Eu
fico preocupada mesmo [...]. E sofrimento, ¢ sofrimento demais. Ja passou
muitas vezes na minha cabeca fazer besteira, sabe? SO que ai eu penso na
minha gravidez, penso no meu filho que ta 1a fora. Ai eu desisto.
(Participante 1 Paola Oliveira).

As participantes relatam a auséncia de contato direto com os/as filhos/as, expressando
um sentimento de distanciamento que provoca sofrimento intenso, incluindo, em alguns
casos, mengdes ao desejo de interromper a propria vida. Essa realidade dialoga com as
reflexdes de Carneiro (2011), ao evidenciar como a maternidade das mulheres pobres e negras
¢ marcada pela soliddo e precarizagdo de vinculos. Nessa mesma direcdo, Dornellas (2019)
contribui para a compreensao de que os efeitos do encarceramento extrapolam os muros da
prisao, atingindo diretamente criangas e adolescentes que, embora estejam diretamente fora do
carcere, sao igualmente impactados por suas consequéncias.

Outro aspecto se fundamenta sobre a familia e, mais especificamente, sobre as
mulheres mais velhas, que passam a ser responsabilizadas pelos cuidados dos/as filhos/as da
pessoa privada de liberdade. Essas mulheres, em idade avangada, assumem fungdes maternas

sem o devido suporte estatal, o que evidencia a sobrecarga feminina decorrente das
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responsabilidades de cuidado socialmente atribuidas e naturalizadas como parte do papel das
mulheres, conforme apontado por Lemos (2018).

Tal cenario evidencia, segundo Castro (2016), a reproducdo das desigualdades de
género no campo do cuidado, uma vez que desloca a responsabilidade da maternidade do
Estado para outras mulheres da familia, refor¢ando a centralidade feminina no trabalho
reprodutivo e de cuidado.

De forma semelhante, Maité expressa o sofrimento decorrente da separagao de seus
filhos, bem como a angustia diante do choro, da auséncia fisica e da impossibilidade de prever
o retorno ao lar. Nesse sentido, compreende-se que o encarceramento feminino produz efeitos
que extrapolam a mulher privada de liberdade, repercutindo de maneira significativa em seus
vinculos familiares e na dindmica de cuidado.

Assim, envolve em sua teia outras mulheres. Mulheres como as que aparecem de
forma recorrente nas narrativas de Paola Oliveira, ao expressar a angustia do seu filho esta
sob os cuidados de sua avo de 92 anos. Esse dado revela ndo apenas o sofrimento emocional
da mulher encarcerada, mas também a precariedade da rede de protecdo social disponivel as
familias dessas mulheres. A auséncia de politicas publicas que assegurem o acompanhamento
e o suporte as criangas de maes presas, evidencia a falha estatal na efetivagdo do principio da
protecdo integral, conforme descrito no Art. 227, da Constituicdo Federal de 1988 (Brasil,
1988).

Sobre o direito a vida e ao cuidado no ambito familiar, ainda pouco compreendido por
Paola Oliveira, observa-se em determinado contexto, a expressao do temor em relacdo a
possivel perda da guarda dos filhos em razdo de sua condi¢do de privacdo de liberdade, bem
como o receio de que sejam encaminhados acolhimento institucional.

Essa falta de informacdo acentua a inseguranga juridica e afetiva vivenciada por
mulheres encarceradas, que passam a perceber o Estado ndo como instancia de prote¢dao, mas
como ameaga a manutenc¢ao de seus vinculos familiares. Essa percep¢ao dialoga com a critica
de Davis (2018), para quem o sistema penal opera historicamente como mecanismo de
controle das maternidades consideradas “indesejaveis”, especialmente aquelas exercidas por
mulheres pobres e racializadas.

Outro dado igualmente importante, se relaciona ao isolamento social, que se apresenta
como elemento estruturante da maternidade interrompida. A auséncia de visitas, a dificuldade
de comunicagao telefonica e o afastamento geografico das familias agravam o sofrimento do
carcere. Este aspecto também foi também identificado no estudo de Heinen e Moser (2023)

realizado com mulheres gestantes e maes em provagao de liberdade.
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Apesar desse cenario de perdas e rupturas, as narrativas também revelam a
persisténcia do vinculo afetivo como forma de resisténcia. O relato da Participante Maité, ao
mencionar que o filho que “s6 dorme abracado” e chora diariamente por sua auséncia,
demonstra que, mesmo diante da separacao fisica, o lago materno permanece vivo €
significativo. Essa permanéncia do afeto indica que a maternidade, ainda que marcada pelo
encarceramento, ndo ¢ anulada, mas violentamente interrompida (Heinen e Moser, 2023).

O desfecho desta categoria dialoga com as reflexdes de Davis (2018), ao compreender
que a maternidade interrompida no carcere integra um projeto punitivo que extrapola a san¢ao
individual, alcangando familias inteiras e reproduzindo desigualdades histéricas. De modo
complementar, Carneiro (2015) evidencia a negligéncia estatal em relacdo as mulheres
encarceradas e a seus/suas filhos/as, atravessados por marcadores de raga, classe e género.

Trata-se de contextos que se aprofundam e que contribuiram para a emergéncia, neste
estudo, da Categoria 3, compreendida como uma forma de ressignificacdo e (re)escrita da

historia dessas participantes.

5.2.3 Categoria 3 - A trajetoria de vida em reavaliagdo: a reescrita uma op¢do?

Essa categoria emerge de narrativas marcadas por reflexdes das participantes
referentes a sentimentos de arrependimento pelo ato inflacionario cometido e a elaboracdo de
novos sentidos para a propria existéncia. Um existir desejado longe do carcere e da
experiéncia punitiva e excludente vivenciada, envolvendo a reavaliacao da trajetdria pessoal,
especialmente quando a maternidade, a separacdo familiar e as vulnerabilidades de género,
etnia/raga e classe.

Nesse contexto, o “novo” modo de pensar institui um marco temporal que divide o
“antes” e o “depois”. A trajetéria de vida passa, assim, a ser revisitada ndo apenas como
memoria, mas como campo de reconstrugdo simbdlica. As participantes sinalizam a busca por
novas escolhas, caminhos e relacdes humanas, a0 mesmo tempo em que acentuam oS
sentimentos de perda, culpa e desejo de transformacgdo. O carcere se apresenta como um
espaco paradoxal ao mesmo tempo em que limita e desumaniza, mas também impde o
confronto reflexivo com a propria historia.

Desta reflexividade emergem novas perspectivas, inscritasno pensamento € no desejo

de concretizagdo, o que fundamenta a abertura da inica subcategoria desta categoria.
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5.2.3.1 Subcategoria 1: Perspectivas de olhares para o futuro

Perspectivar implica langar o olhar para o porvir, projetar sentidos e ensaiar uma
(re)escrita de si, aberta tanto a possibilidades quanto a questionamentos. Ao buscar
reconfigurar a propria historia, as participantes reconhecem que ndo se trata de uma
transformag¢do automatica ou romantizada do carcere, mas de um exercicio de produzir luz em
meio as limitagdes impostas, de modo a vislumbrar possiveis saidas.

Para muitas mulheres, contudo, o recomego ¢ tensionado por barreiras estruturais
como o estigma social, a precariedade econdmica, a fragilidade das redes de apoio e o risco
constante de reincidéncia. Ainda assim, a reavaliagdo da trajetoria se constitui como um
movimento subjetivo relevante, no qual o futuro passa a ser imaginado como possibilidade,
especialmente no que diz respeito a maternidade e a reorganizacao dos sentidos da vida.

Em diversas narrativas, filhos e filhas emergem como elementos centrais de motivagao
para a mudanca, figurando como razdo para “andar certo”, como impulso para a reconstru¢ao
de vinculos. O futuro, nesse sentido, ¢ frequentemente projetado a partir do cuidado, da
responsabilidade e do desejo de recompor lacos afetivos fragilizados.

Por fim, o tempo, um desafio no carcere, a olhar para a sua temporalidade especifica: o
tempo suspenso da prisdo, marcado pela repeticdo e pela espera, pela intensificacdo do
pensamento sobre o passado e o por vir. As perspectivas de futuro emergem como narrativas
de esperanga, mas também como expressdes de medo e inseguranga que oscilam entre o
desejo de reconstrugdo e a percepcao de que o mundo extramuros pode permanecer hostil.

Assim, “olhares para o futuro” ndo se configuram apenas como expectativa individual,
mas como um campo permeado por condi¢des sociais concretas. A possibilidade de
reescrever a vida depende ndo apenas da vontade subjetiva, mas também da existéncia de
politicas publicas de reinser¢do, oportunidades educacionais e profissionais, fortalecimento de
vinculos familiares e superagao do estigma do sistema prisional.

Dessa forma, a trajetoria de vida em reavaliacdo ¢é, sobretudo, um processo de
reconstru¢do identitaria. Ao refletirem sobre o que viveram e sobre o que desejam viver, as
participantes elaboram sentidos sobre si mesmas para além da condi¢do de “presa”,
reivindicando a possibilidade de serem novamente mulheres, maes, trabalhadoras e sujeitos de
direitos. A reescrita, portanto, aparece como horizonte de humanidades, conforme observados

nos relatos a seguir:
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Eu falei isso (se tivesse outra oportunidade) [...]. Eu mudaria tudo. Mudaria
tudo da minha vida. Voltava tudo comeco, dava valor pra minha familia,
cuidava do meu filho, porque o que eu ndo fiz, eu td passando agora aqui. Eu
gostaria que andassemos certo, nao errassemos. Cair aqui € vida ndo. Nao ¢
vida. [...] mulher gravida, tem que ficar quieta, ficar dentro de casa. Eu t6
aqui, eu errei, sim, t6 aqui pra pagar, mas eu nao pedi pra estar aqui, todo
mundo erra, né? E minha primeira prisdo e vai ser a primeira e a tltima,
porque eu fiz uma promessa com Deus e falei que nesse lugar que eu nao
volto nunca mais, porque era pra mim estar em casa cuidando dos meus
exames [...]. Eu ndo sei como estd meu filho [...]. Entdo pra mim ndo ta
sendo facil. (Participante 1 Paola Oliveira).

[...] Dificil, tem que ser guerreira, muito forte porque ndo ¢é facil [...], pensar
duas vezes antes. E dificil. E tem gente que comete primeira, comete
segunda ¢ acha isso aqui paraiso, mas ndo é. Viver s6 para meus filhos.
Penso tudo ¢ para eles. Ontem mesmo eu estava preocupada porque de
manha eu acordei. Eu falei “Tem como eu ligar para minha mae para mim da
a senha? Para tirar a bolsa familia para comprar alguma coisa para os meus
filhos?”. Porque a minha méie ¢é aposentada, né? Mas, o dinheiro da
aposentadoria ndo dava. Ai, eles disseram "vocé sabia que o dia de ligar ¢
quarta-feira”. Ai eu expliquei ao cara, ele disse que ndo. Eu falei com a
agente ¢ ela falou que ndo. (Participante 3 Mait€).

[...] Tudo diferente, né? [...] Nao estaria nem aqui na cadeia, ndo pensaria
nem em roubar, pensaria em trabalhar, pensaria em um caminho diferente.
Mas ¢ uma vida que, eu vou lhe dizer, que para as pessoas que estdo de fora,
julgam, mas é uma vida viciante, uma vida mais ou menos assim, vamos
dizer que eu, como pessoa religiosa, acredito que eu virei escrava do diabo,
vamos dizer assim, entendeu? Uma pessoa que fica dependente de roubar.
Toda dificuldade que aparece, toda a dificuldade que eu tenho em relagdo a
minha vida financeira, eu sempre lembro que eu sei roubar, entendeu? Entdo
a opcdo sempre ¢ essa. (Participante 2 Cecilia).

A participante Paola Oliveira reinterpreta o proprio percurso, ao afirmar que se tivesse
outra oportunidade “mudaria tudo”; revisita sua historia sob a 6tica da valorizagdo tardia da
familia, do cuidado com o filho e da rejeicdo a experiéncia do carcere, compreendido por
Sequeira (2006) como um espaco de negacdo da vida. Em consonadncia com Benedet e
Medeiros (2021) que discorrem ser a prisdo ndo apenas como puni¢do juridica, mas como
experiéncia existencial de esvaziamento, no caso deste estudo, aludimos de esvaziamento
incompativel com a condi¢do de mulher e de gestante.

Mesmo diante de tamanhas adversidades, Paola Oliveira resiste, carrega consigo a
expressao de fé, de amor visceral pelos filhos e o desejo de reescrever sua historia: “Se eu
tivesse outra oportunidade, eu mudaria tudo. Mudaria tudo da minha vida. Voltava tudo
comego, dava valor pra minha familia, cuidava do meu filho, porque o que eu ndo fiz, eu to
passando agora aqui”. Nesse processo de reavaliagdo, a maternidade assume papel central

como eixo de reorganizacao do sentido da vida (Heinen; Moser, 2023).
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De forma semelhante, Maité expressa a necessidade de fortalecimento para enfrentar a
experiéncia do carcere, definindo-se como “guerreira” diante das adversidades. Sua narrativa
revela uma consciéncia critica sobre a reincidéncia penal, ao distinguir sua propria
experiéncia daquelas que naturalizam o carcere como modo de vida. A projecao de futuro
aparece diretamente vinculada aos filhos, que se tornam a principal razdo para resistir e
construir um caminho distinto. A preocupacdo cotidiana com a sobrevivéncia material dos
filhos, inclusive com o acesso a beneficios sociais, evidencia que o futuro imaginado sera
perpassado por urgéncias concretas.

A narrativa de Cecilia aprofunda a compreensdo de sua trajetoria de vida ao indicar
que, em um cendrio ideal, ndo estaria em situagdo de privacdo de liberdade e teria seguido
caminhos vinculados ao trabalho e a legalidade. Seu relato mostra uma consciéncia critica
acerca das proprias escolhas, ao mesmo tempo em que revela dimensdes estruturais e
subjetivas que atravessam a reincidéncia. Nesse contexto, a pratica do roubo ¢ descrita como
uma experiéncia “viciante”, associada tanto a necessidade de sobrevivéncia quanto a busca
por solugdes imediatas para dificuldades financeiras.

A andlise compreensiva desta categoria demonstra que o futuro para as mulheres
encarceradas ¢ pensado a partir de uma experiéncia marcada pela dor, pela maternidade
interrompida e pela consciéncia das proprias escolhas, sendo o ato de refletir sobre o futuro
uma forma de resisténcia e esperanga frente a um sistema prisional que historicamente nega as

mulheres encarceradas o direito de projetar e reconstruir suas historias.



110

SECAO VI

Eu sou um passaro.
Me trancam na gaiola e esperam que eu cante como antes.

Renato Russo

6 CONSIDERACOES FINAIS

A concretizagdo desta pesquisa nao representa o encerramento travessia iniciada ao
adentrar o universo de mulheres encarceradas em processo de gestar e parir. Ao contrario,
revela-se como ponto de inflexdo: um chamado a continuidade do didlogo e ao
aprofundamento do compromisso ético-politico com a visibilidade dessas mulheres, no e para
além do sistema prisional brasileiro.

O percurso investigativo permitiu constatar que, embora o ordenamento juridico
brasileiro disponha de um robusto arcabougo normativo ancorado na Constitui¢do Federal de
1988, na Lei de Execugdo Penal, no Estatuto da Crianga e do Adolescente, no Marco Legal da
Primeira Infancia e nas Regras de Bangkok, a efetividade desses dispositivos se mostra fragil
no plano concreto. Entre a norma e a realidade, persistem fissuras estruturais marcadas por
desigualdades de género, raga/etnia, classe e territorio. Nesse sentido, encontra-se respondida
a questdo investigativa que orientou este estudo: qual a efetividade do ordenamento juridico
no tratamento digno as mulheres no cenario prisional, especialmente no que se refere a gestar
e parir? Isso, evidencia-se que, embora existam garantias formais, sua materializagdo ainda ¢
limitada e desigual. Do mesmo modo, observa-se que o objetivo geral da pesquisa foi
alcangado.

O desenho e o campo de conhecimento desta pesquisa, ancorados em uma tematica
densa e complexa, encontraram no referencial tedrico o aporte fundamental para o

aprofundamento interpretativo e compreensivo, alicercando a analise dos dados.
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A metodologia, orientada pela perspectiva qualitativa e pelo uso de multiplas técnicas
de coleta de dados, revelou-se uma estratégia de alcance significativo para a compreensao das
experiéncias de vida de mulheres no carcere e de seus desdobramentos no gestar e parir, a luz
do ordenamento juridico brasileiro.

Os caminhos percorridos ao desvelar o viver da mulher no carcere evidenciam que
esse espago nao representa apenas a privagdo da liberdade, mas também a intensificacdo de
vulnerabilidades relacionadas a género, raga/etnia e classe. Trata-se, majoritariamente, de
mulheres negras e pardas, com baixa escolaridade e historicamente submetidas a
desigualdades sociais. Nesse contexto, o corpo gravidico, que deveria ser reconhecido como
espaco de cuidado e protecdo, transforma-se em territorio de negligéncias e silenciamentos. O
bindmio mae-filho/a, por sua vez, ¢ tensionado por estruturas institucionais que, muitas vezes,
ndo asseguram condi¢des minimas para o exercicio do maternar nem a efetivagdo direito a
maternidade digna.

O estudo revelou, ainda, que o encarceramento feminino produz efeitos que
extrapolam os muros da prisdo, alcancando a familia, especialmente outras mulheres, como
avos e irmas, que assumem, de forma prioritaria, as responsabilidades pelo cuidado. Destaca-
se, nesse contexto, a figura das avos, em sua maioria idosas, que passam a cuidar de criangas e
adolescentes durante todo o periodo de cumprimento da pena. Esse dado evidencia a
persisténcia de uma logica responsabiliza¢do feminina pelo cuidado dos/as filhos/as e pelas
atividades a ele associadas. Ao mesmo tempo, revela a insuficiéncia da atuacdo estatal no
apoio as criancas e aos familiares responsaveis fora do carcere, apontando para a necessidade

de fortalecimento de politicas publicas orientadas pelo principio da dignidade humana.

Do que emergiu do campo, destacam-se narrativas que clamam por respeito,
inicialmente por si mesmas, expressando o desejo de reescrever uma trajetoria de vida
diferente daquela até entdo vivida. Trata-se de percursos cuja motivagdo para resistir se
ancora tanto na gestacdo quanto nos/as filhos/as que permanecem sob os cuidados de
familiares, sustentando a esperanga de reconstrucao. Contudo, essas trajetdrias também sdo
perpassadas por um medo existencial em relacao ao sistema penal, percebido como uma forga
capaz de interferir nos projetos de vida e interromper os caminhos idealizados. Ainda assim, a
possibilidade de imaginar outros futuros configura-se como um gesto simbolico de resisténcia
e resiliéncia frente as engrenagens punitivas.

Do que foi verificado, a luz do objetivo geral, o principio da dignidade da pessoa

humana no que se refere as mulheres participantes deste estudo, parece situar-se em um
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“ponto cego” das legislagdes, ndo podendo ser reduzido a uma abstracdo normativa. Trata-se
de um eixo estruturante que exige mudangas atitudinais e institucionais que fundamentam o
Estado brasileiro. Este estudo constitui apenas um entre tantos caminhos ainda a serem
percorridos. Muito do que exige um olhar sensivel permanece por desvelar; contudo, a partir
desta investigagdo, torna-se possivel ampliar a compreensdo e qualificar praticas de cuidado.
Nesse sentido, langou-se foco as interseccdes entre as ciéncias sociais, humanas, juridicas, da
educagao e da saude, com especial atencdo a necessidade de efetivacdo e de redesenho de
politicas publicas, orientadas para a garantia do direito fundamental a existéncia e a dignidade
da vida humana, indistintamente.

Nao se pretendeu, com este trabalho, esgotar a discussdo, mas contribuir para o
alargamento dos horizontes académicos e institucionais acerca da gravidez no carcere,
lancando luz sobre vidas que persistem em resistir, mesmo em contextos marcados por

adversidades.
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Apéndice 1
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE
Conforme Resolucoes n° 466/2012 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saide — CNS

CARO(A) SENHOR(A).

CONVIDAMOS o(a) senhor(a) (ou a pessoa pela qual o(a) Sr.(a) é responséavel) para participar de
uma pesquisa cientifica.

Por favor, leia este documento com bastante atencdo e, se vocé estiver de acordo, rubrique as
primeiras paginas e assine na linha “Assinatura do participante™, no ponto 8.

1. QUEM SAO AS PESSOAS RESPONSAVEIS POR ESTA PESQUISA?
1.1. PESQUISADOR RESPONSAVEL: Milena Oliveira de Queiros .
1.2. ORIENTADOR/ORIENTANDO: Profa. PhD Luzia Wilma Santana da Silva

2. QUAL O NOME DESTA PESQUISA, POR QUE E PARA QUE ELA ESTA SENDO FEITA?
2.1. TITULO DA PESQUISA

Mulheres encarceradas, gestar e parir: Desafios ao Principio da Dignidade da Pessoa Humana.

2.2. POR QUE ESTAMOS FAZENDO ESTA PESQUISA (Justificativa):

Nos estamos fazendo essa pesquisa para conhecermos sobre o que se tem feito pela mulher em cdrcere,
durante a gestacdo, parto e suavida e de seu filho/filha no periodo de amamentacdo, de modo a propormos
olhares as demandas de cuidados respeitosas.

2.3. PARA QUE ESTAMOS FAZENDO ESTA PESQUISA (Objetivos):

Estamos fazendo essa pesquisa para contribuir com agdes em politicas piblicas que possam
desenvolver um cuidado mais respeitoso a vocg&, mulher, ou mulheres no carcere e seus

filhos/filhas.

3.0 QUE VOCE (OU O INDIVIDUO SOB SUA RESPONSABILIDADE) TERA QUE FAZER?
ONDE E QUANDO ISSO ACONTECERA? QUANTO TEMPO LEVARA? (Procedimentos
Metodolégicos)

3.1 O QUE SERA FEITO:

Sera realizada wna entrevista que com a sua permissdo serd gravada, com perguntas sobre a sua vida no
carcere durante a gestagdo, parto e de cuidados de seu filho/filha no periodo de amamentagéo.

3.2 ONDE E QUANDO FAREMOS ISSO:

Acontecerd no espago do cdrcere, em ambiente reservado, conforme liberagdo da direcdo do Conjunto
Penal Advogado Nilton Gongalves de modo a sua privacidade e sigilo de sua entrevista.

3.3 QUANTO TEMPO DURARA CADA SESSAO:

A entrevista poderd durar de 30 a 40 minutos, mas se voce nédo se sentir confortavel, podemos pard-la e
vamos marcar em outro momento com a mesma duragdo.

Péginal

4. HA ALGUM RISCO EM PARTICIPAR DESSA PESQUISA?
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Segundo as normas que tratam da ética em pesquisa com seres humanos no Brasil, sempre hé riscos em
participar de pesquisas cientificas. No caso desta pesquisa, classificamos o risco como sendo

& MINIMO " MODERADO ™ ALTO

4.1 NA VERDADE, O QUE PODE ACONTECER E: (detalhamento dos riscos)

Poderd acontecer algum cansago, aborrecimento, sentimento de tristeza, emogdes ao lembrar momentos
de sua vida. Em caso desses acontecimentos, serd respeitado o seu momento, procurarei na qualidade
também de advogada de acolher as suas tensdes e buscar acalmd-la, mas se ainda assim persistir esses
sentimentos, podemos encerrar a entrevista e marcar para outro momento.

42 MAS PARA EVITAR QUE ISSO ACONTECA, FAREMOS O SEGUINTE: (meios de
evitar/minimizar os riscos):

Como forma de evitar o cansago, tentaremos ser breves na entrevista de modo a ndo cansd-la, caso alguma
pergunta lhe possa trazer qualquer aborrecimento, serd retivada da lista de perguntas, e se sentimentos de
tristeza e emogdes fortes se manifestarem, pararemos a entrevista, avaliaremos juntas se hd a possiblidade
de prosseguir. Se sim, retomaremos.Se ndo, marcaremos para outro Momento.

5. 0 QUE E QUE ESTA PESQUISA TRARA DE BOM? (Beneficios da pesquisa)
5.1 BENEFICIOS DIRETOS (aos participantes da pesquisa):

Os beneficios diretos giie podemos neste momento lhe dizer é que ao contar sua histéria, vocé estard
ajudando outras mulheres na mesma condicéo. Este ato pode se reverter no sentimento de solidariedade e
outros, de compartilhamento de historia para outras pessoas, e nisto acreditamnos que voce se sentird
contribuindo para as politicas puiblicas respeitosas, estando aqui os beneficios diretos do seu sentimento
de contribuigdo social.

5.2 BENEFICIOS INDIRETOS (a comunidade, sociedade, academia, ciéncia...):

Este estudo ao obter informagdes sobre a sua vida e de outras mulheres na condicdo de encarceramento
como a sua, com o objetivo do que estamos aqui fazendo, poderd contribuir com as politicas do Brasil
sobre a situagdo de vivéncia de mulheres encarceradas, trazendo contribuigées para um cuidado mais
respeitoso, atencioso as mulheres em situacdo de gravidez, parto e no cuidado de seus filhos.

6. MAIS ALGUMAS COISAS QUE O(A) SENHOR(A) PODE QUERER SABER (Direitos dos
participantes):

6.1. Recebe-se dinheiro ou é necessario pagar para participar da pesquisa?
R: Nenhum dos dois. A participacdo na pesquisa é voluntaria.
6.2. Mas e se vocé acabar gastando dinheiro so para participar da pesquisa?
R: O pesquisador responsdavel precisard The ressarcir estes clstos.
6.3. E se ocorrer algum problema durante ou depois da participacio?
R: Voce pode solicitar assisténcia imediata e integral e ainda indenizagdo ao pesquisador e a
universidade.

6.4. £ obrigatério fazer tudo o que o pesquisador mandar? (Responder questionirio, participar de
entrevista, dinAmica, exame...)
R: Ndo. Vocé sé precisa participar daquilo em que se sentir confortdavel a fazer.
6.5. Da pra desistir de participar no meio da pesquisa?
R: Sim. Em qualguer momento. E 56 avisar ao pesquisador.
6.6. Ha algum problema ou prejuizo em desistir?
R: Nenhum.
6.7. O que acontecera com os dados que vocé fornecer nessa pesquisa?
R: Eles serdo reunidos com os dados fornecidos por outras pessoas e analisados para gerar o
resultado do estudo. Depois disso, poderdo ser apresentados em eventos cientificos ou constar em

Pa’ginaz
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publicagdes, como Trabalhos de Conclusao de Curso, Dissertacées, Teses, artigos em revistas,
livros, reportagens, eic.

6.8. Os participantes nio ficam expostos publicamente?
R: Em geral, ndo. O(4) pesquisador(a) tem a obrigagdo de garantir a sua privacidade e o sigilo dos
seus dados. Porém, a depender do tipo de pesquisa, ele(a) pode pedir para te identificar e ligar os
dados fornecidos por vocé ao seu nome, foto, ou até produzir um dudio ou video com vocé. Nesse
caso, a decisdo é sua em aceitar ou ndo. Ele precisard te oferecer um documento chamado "Termo
de Autorizacdo para Uso de Imagens e Depoimentos". Se vocé ndo aceitar a exposicdo ol a
divulgacdo das suas informagdes, nédo o assine.

6.9. Depois de apresentados ou publicados, o que acontecera com os dados e com os materiais

coletados?
R: Serdo arquivadas por 5 anos com o pesquisador e depois destruidos.

6.10. Qual a “lei” que fala sobre os direitos do participante de uma pesquisa?
R.: Sdo, principalmente, duas normas do Conselho Nacional de Saiide. a Resoli¢do CNS 466/2012
e a 510/2016. Hd, também uma cartilha especifica para tratar sobre os direitos dos participantes.
Todos esses documento podem ser encontrados no nosso site (www2.uesb.br/comitedeetica).

6.11. E se eu precisar tirar duvidas ou falar com alguém sobre algo acerca da pesquisa?
R: Entre em contato com ofa) pesquisador(a) responsavel ou com o Comité de ética. Os meios de
contato estdo listados no ponto 7 deste documento.

7. CONTATOS IMPORTANTES:

Pesquisador(a) Responsavel: Milena Oliveira de Queiroz. i

Endereco: Programa de Pos-Graduacio em Relacdes Etnicas e Contemporaneidade
(ODEERE/UESB), localizado na Rua Joio Rosa, s/n, Pau Ferro, Jequié/BA.

Fone:(73) 3526-2669 /E-mail: milenaoliveirag@gmail.com.

Comité de Etica em Pesquisa da UESB (CEP/UESB)

Avenida José Moreira Sobrinho, s/n, 1° andar do Centro de Aperfeicoamento Profissional Dalva de Oliveira
Santos (CAP). Jequiezinho. Jequié-BA. CEP 45208-091.

Fone: (73) 3528-9727 / E-mail: cepjq@uesb.edu.br

Horario de funcionamento: Segunda & sexta-feira, das 08:00 as 17:00

8. CLAUSULA DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (Concordincia do participante
ou do seu responsivel)

Declaro, para os devidos fins. que estou ciente e concordo

[ em participar do presente estudo;

O com a participaciio da pessoa pela qual sou responsavel.
Ademais, confirmo ter recebido uma via deste termo de consentimento e asseguwro que me foi dada a
oportunidade de ler e esclarecer todas as minhas duvidas.

Vitoria da Conquista, BA, /  [2025.

PéginaB
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Assinatura do(a) participante (ou da pessoa por ele
responsdvel)

Impressao Digital
(Se for o caso)

9. CLAUSULA DE COMPROMISSO DO PESQUISADOR

Declaro estar ciente de todos os deveres que me competem e de todos os direitos assegurados aos
participantes ¢ seus responsaveis, previstos nas Resolugdes 466/2012 ¢ 510/2016, bem como na Norma
Operacional 001/2013 do Conselho Nacional de Saide. Asseguro ter feito todos os esclarecimentos
pertinentes aos voluntarios de forma prévia a sua participagao e ratifico que o inicio da coleta de dados dar-
se-a apenas apos prestadas as assinaturas no presente documento e aprovado o projeto pelo Comité de Etica
em Pesquisa, competente.

Vitoria da Conquista, BA,  / /2025

Assinatura do(a) pesquisador

Pégina4
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Apéndice 2

Declaraciao de compromissos para pesquisas com seres humanos

DECLARACAO DE COMPROMISSOS PARA PESQUISAS COM SERES HUMANOS

tAprovado em reunido plendria do Comité de Etica em Pesquisa da UESB em 14/02/2020)

TITULO DA PESQUISA:

PESQUISADOR RESPONSAVEL: Wil OlieiradeQisiros

O pesquisador responsavel pela estudo supracitado, seu(sua) orientador(a)/orientando(a), bem como os
eventuais outros membros e assistentes da pesquisa, DECLARAM ESTAR CIENTES DE QUE LHES
SAO INAFASTAVEIS A OBSERVANCIA E O CUMPRIMENTO de todas as responsabilidades previstas
nos principios ¢ normas estabelecidos pelo Conselho Nacional de Saude, nas Resolugdes n® 466/2012 e n°.
51072016, na Norma Operacional n® 00172013, bem como nas demais legislagdes atinentes & ética em
pesquisa com seres humanos, cujos principais termos estdo abaixo explicitados:

VIL

VIIL

TITULO 1
Compromisso Geral

Cumprir os requisitos da Resolugio CNS N° 466/2012 e da Resoluglio 510/2016 (nas pesquisas de
ciéncias humanas e sociais) e suas compl; tares;
Utilizar os materiais e dados coletados exclusivamente para os fins previstos no protocolo;

. Publicar os resultados da pesquisa, quando de sua conclusdo, independentemente de serem eles

favoraveis ou nlo;

. Conduzir o estudo de acordo com o protocolo, observando e salvaguardando os principios éticos

cabiveis, as Boas Praticas Clinicas e as Boas Préticas de Laboratério;

. Conduzir e supervisionar pessoalmente as pesquisas clinicas;
. Informar ao patrocinador do estudo, a0 Comité de Etica em Pesquisa e 4 Agéncia Nacional de

Vigilincia Sanitaria sobre os eventos adversos graves que venham a ocorrer durante o
desenvolvimento da pesquisa.

Iniciar a coleta de dados somente apés obter as aprovagdes necessdrias por parte do CEP/UESB e da
Comissao Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP), quando for o caso;

No caso de submissdo de projeto da modalidade “Relato de Caso™, mesmo com a coleta de dados j&
tendo sido iniciada, divulgar estes dados somente apds a aprovagdo do CEP/UESB;

Estar devidamente cadastrado na Plataforma Brasil.

TiTULO 2
Compromissos Fi iro e Org tirio

. Niio havera pagamentos ao participante da pesquisa por conta da sua participagio;

a) Admite-se, entretanto, o ressarcimento de despesas relacionadas a sua participagio no
estudo, se necessario, tais como despesas com transporte e alimentagao;

. Nenhum exame ou procedimento realizado em fun¢fio da pesquisa pode ser cobrado do participante,

do seu responsavel ou do agente pagador de sua assisténcia (no caso de pesquisas clinicas), devendo
o pesquisador ou o patrocinador do estudo cobrir tais expensas;

. O duplo pagamento pelos procedimentos ndio pode ocorrer, especialmente envolvendo gasto publico

ndo autorizado (pelo SUS):

. A Inslituigdio proponente, as participantes, as coparticipantes e aquelas que figurarem como campo de

coleta de dados devem ter conhecimento da pesquisa e de suas repercussdes orgamentérias;
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V. O A remuneragdo do pesquisador deve constar como item especifico de despesa no orgamento da
pesquisa;
a)  Este pagamento nunca pode ser de tal monta que induza o pesquisador a provocar alteraglo
da relagdo riscos/beneficios para os participantes.

TiTuLO 3
Compromisso de Indenizagio

I. E garantido aos participantes da pesquisa (¢ aos seus responsdveis ou acompanhantes, quando cabivel)
o direito A indenizagio (cobertura material), em reparagdo a dano imediato ou tardio, que comprometa
o individuo ou a coletividade, seja na dimensdo fisica, psiquica, moral, intelectual, social, cultural ou
espiritual do ser humano;

1. Sob hipétese alguma serd exigida dos participantes da pesquisa a renincia ao direito 4 indenizaglo.

TiTULO 4
Compromisso Metodolégico

I. Toda a pesquisa envolvendo seres humanos produz riscos. Destarte, serdo admissiveis apenas as
pesquisas nas quais o risco seja justificado em relaglio ao beneficio esperado. (Resoluglio CNS N°
466/2012 - V. l.a);

Il. E eticamente indtil, -e, portanto, inaceitdvel-, a pesquisa cujo projeto seja inadequado do ponto de vista
metodologico;
111. O arquivo contendo a integra do projeto de pesquisa deve, em especial, delinear, claramente, os critérios
de inclusdo e excluslio referentes ao estudo; descrever, detalhadamente, a metodologia a ser utilizada e
informar, de forma adequada ¢ atualizada, a lista de referéncias bibliograficas utilizada.

TiTuLO 5
Compromisso Documental

I. E imprescindivel entregar, ao CEP/UESB e, quando cabivel, & CONEP, relatérios parciais (no minimo
semestrais) e finais da pesquisa, bem como notificagdes de eventos adversos sérios e imprevistos que
venham a ocorrer durante o andamento do estudo.

Il. Cabe ao pesquisador acompanhar todos os trimites de seu projeto na Plataforma Brasil,
independentemente de qualquer mensagem enviada pelo sistema.

Seja consciente: a0 imprimir este documento, se
necessdrio, use a frente e 0 verso do papel. ;)

Jequié-BA, 16/11/2024
ASSINATURAS

Pesquisador Responsdvel: £ prm \‘)QA'\QU A dp OUU'\%

Orientador(a)/Orientando(a):
Prof* Ph.D. Luzia Wilma Santana da Silv:
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Apéndice 3
Ficha cadastral do preso, da Secretaria de Administracio Penitenciaria e
Ressocializacao (SEAP)

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA — UESB
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM RELACOES ETNICAS

E CONTEMPORANEIDADE — PPGREC

ORGAO DE EDUCACAO E RELACOES ETNICAS - ODEERE PP R

’-._

FICHA CADASTRAL DO PRESO, DA SECRETARIA DE
ADMINISTRACAO PENITENCIARIA E RESSOCIALIZACAO (SEAP)

Serdo elencadas as seguintes informacdes da Ficha SEAP

» Numero da Ficha SEAP (da ficha o nome sera substituido por
ficticio para preservagao do anonimato);

Dia de nascimento;

Nacionalidade;

Naturalidade;

Grau de instrucao/escolaridade;

YV V V VYV VY

Artigo em que conduta estéd tipificada no Codigo Penal (exemplo do artigo
121

Caput do Codigo Penal que analisa o crime de homicidio);
Data da entrada no Conjunto Penal;
Data da prisao;

Procedéncia (se estava em outro Conjunto Penal ou se ¢ ré primaria);

YV V VYV V

Cor da pele/etnia (albergando a sua autodeclaracao e como foi
registrada na Ficha SEAP);
» Numero de filhos (concebidos dentro ou fora do ambiente

prisional e sexo registrado)?
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Apéndice 4

Entrevista semisestruturada

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA — UESB

PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM P
RELACOES ETNICAS E PP R
CONTEMPORANEIDADE — PPGREC

ORGAO DE EDUCACAO E RELACOES ETNICAS - ODEERE

QUESTOES NORTEADORAS

Este ¢ um estudo sobre “Mulheres encarceradas, gestar e parir: desafios ao principio da
dignidade da pessoa humana” realizada por mim Milena Oliveira de Queiroz sob a orientacao
da Prof* Dr* Luzia Wilma Santana da Silva, do Programa de P6s-Graduagdo em Relagoes
Etnicas e Contemoraneidade, da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia. Pedimos a sua
colaboracdo, respondendo as perguntas para as quais planejamos que duraré cerca de 30 a 40

minutos:

1. A Senhora (vocé) poderia contar sua historia de ser mulher e mae
em situacao de privagdo de liberdade?

2. A Senhora (voc€) poderia nos contar, caso tivesse uma nova
oportunidade de escolha de vida, como faria?

3. A Senhora (vocé) utilizou/utiliza alguma atividade
para remir a pena? () Sim
( )Nao
() Por qué?

Muito obrigada por sua participacao!
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Anexo 1
Autorizacao da coleta de dados

AUTORIZAGAO PARA COLETA DE DADOS

(Modelo aprovado em reunido plendria do Comité de Etica em Pesquisa da UESB em 14/02/2020)

Eu, Jordélio Alves da Silva, ocupante do cargo de Diretor do(a) Coryunta Penal

Advogado Nilton Gongalves- Vitéria da Conquista/BA onde se processard a _coleta,
AUTORIZO a coleta de dados do projeto de pesquisa intitulado MULHERES
ENCARCERADAS, GESTAR E PARIR: DESAFIOS AO PRINCIPIO DA DIGNIDADE DA
PESSOA HUMANA , dos pesquisadores MILENA OLIVEIRA DE QUEIROZ E LUZIA WILMA
SANTANA DA SILVA apés a aprovagio do referido projeto pelo CEP/UESB.

Em tempo, asseguro dispormos da infraestrutura e dos recursos necessarios para
viabilizar a execu¢do do procedimento, conforme explicitado no projeto, em atendimento 2
alinea *“h” do ponto 3.3, e do item 17 do ponto 3.4.1, ambos do titulo 3 da Norma Operacional
CNS n° 001/2013.

Vitéria da Conquista-BA , 14 DE OUTUBRO DE 2024

{ls

D)
Ass. do(a) responyavel pela autorizagdo da coleta

Carimbo: Jordelio Alves da Sll:la
Conj. Penal A%‘:I“ﬂ‘““ Kongeives Impressdo Digital
Mat. 16.274.528-5 (Se for o caso)
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ANEXO 2 — Aprovagcio no Conselho de Etica em Pesquisa em Ciéncias Humanas

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO
SUDOESTE DA BAHIA - \gaﬂmw mo
UESB/BA

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: MULHERES ENCARCERADAS, GESTAR E PARIR: DESAFIOS AO PRINCIPIO DA
DIGNIDADE DA PESSOA HUMANA
Pesquisador: Milena Oliveira de Queiroz
Area Tematica:
Verséao: 1
CAAE: 85886524.7.0000.0055
Instituigdo Proponente: Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia - UESB
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 7.371.966

Apresentacao do Projeto:

Segundo informacgdes extraidas do formulario da Plataforma Brasil (PB), "Esta pesquisa tem como objetivo
geral analisar segundo o Ordenamento Juridico Brasileiro como as mulheres em situacéo de privacdo de
liberdade e em estado gravidico tem seus direitos assegurados durante o gestar e parir, sob a ética do
principio da dignidade da pessoa humana. [...] A metodologia de natureza qualitativa, descritiva,
exploratéria e documental, ao passo que tera como cenario o Conjunto Penal Advogado Nilton Gongalves
da Cidade de Vitéria da Conquista-BA, e como participantes, mulheres negro-pardas em processo de gestar
e parir anuentes a pesquisa. Os instrumentos se constituirdo de um questionario estruturado ao inquérito
documental referente a situagdo prisional das participantes, uma entrevista semiestruturada guiada por
questdes norteadoras e um diario de campo como recurso de

registro observacional da memdria recente da pesquisadora com a finalidade de ser objeto de contribuicéo a
analise e compreensdo dos percursos no campo da investigagdo. A analise e interpretagdo dos dados
seguirdo o modelo interativo proposto por Miles e Huberman sob a perspectiva hermenéutica de Clifford
Geertz e Arthur Kleinman. A coleta de dados dar-se-a apo6s aprovagao do projeto pelo CEP/UESB".
"Neste estudo, sera utilizada a ficha cadastral do preso, construida pela Secretaria de Administracédo
Penitenciaria e Ressocializacdo (SEAP), adaptada pelas pesquisadoras como questionario estruturado para
a construgdo do inquérito documental (APENDICE 03). A

Enderego: 1° andar mddulo Centro de Aperfeigoamento Profissional Dalva de Oliveira Santos (CAP) da UESB, Avenida

Bairro: Jequiezinho CEP: 45 206-510
UF: BA Municipio: JEQUIE
Telefone: (73)3528-9727 Fax: (73)3525-6683 E-mail: cepjq@uesb.edu.br
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Continuacdo do Parecer: 7.371.966

entrevista sera guiada por questdes norteadoras em profundidade (APENDICE 04), planeja-se a principio
que o tempo de realizagdo, seja entre 30 a 40 minutos.

Imediatamente apds a realizagdo de cada entrevista, a pesquisadora em um ambiente reservado, que seja
permitido o uso de papel e caneta, realizar-se-a o registro de suas impressdes a partir de sua meméria
recente, oriundas da comunicagé@o nao verbal da participante em um diario de campo”.

O numero de participantes da pesquisa, informado na PB, & de 10 mulheres.

No projeto completo, a pesquisadora informa que:

"A escolha das participantes para o estudo sera constituida dentro do cenario de pesquisa, o CPVC,
considerado o todo ou a maior parcela do grupo que serdo anuentes a pesquisa, pretende no estudo uma
amostra de 10 mulheres, ou seja, o grupo de pessoas do género feminino, de etnia/raga negro-parda, que
estejam gravidas ou ja tiveram filhos no ambiente prisional [...] As participantes apos identificacdo por meio
do inquérito documental, ficha cadastral do preso, da Secretaria de Administragdo Penitenciaria e
Ressocializagdo

(SEAP) serdo convidadas e da anuéncia assinardo voluntariamente o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE)".

No TCLE, informa-se que a entrevista sera gravada: "Sera realizada uma entrevista que com a sua
permissé@o sera gravada, com perguntas sobre a sua vida no carcere durante a gestagao, parto e de
cuidados de seu filho/filha no periodo de amamentagao. [...] A entrevista podera durar de 30 a 40 minutos,
mas se voce nhdo se sentir confortavel, podemos para-la e vamos marcar em outro momento com a mesma
duragao”.

Objetivo da Pesquisa:

"Objetivo Primario:

Analisar segundo o ordenamento juridico brasileiro como as mulheres em situagdo de privacdo de liberdade
e em estado gravidico tem seus direitos assegurados durante o gestar e parir, sob a 6tica do principio da

dignidade da pessoa humana.
Objetivo Secundario:
Descrever a luz da legislagdo brasileira vigente e o direito internacional comparado, o principio de direito a

dignidade humana entremeando a cessagdo de liberdade da mulher em estado de

Endereco: 1° andar modulo Centro de Aperfeigoamento Profissional Dalva de Oliveira Santos (CAP) da UESB, Avenida
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Continuacdo do Parecer: 7.371.966

gestar e parir;

Verificar a efetividade da legislagdo brasileira no ambito da cessagédo de liberdade da mulher em estado de
gestar e parir;

Assinalar os principais descumprimentos legais a dignidade da pessoa humana, a mulher em estado de
gestar e parir, em situagao de cessacao de liberdade”.

Avaliagcdo dos Riscos e Beneficios:

"Riscos:

Podera acontecer algum cansaco, aborrecimento, sentimento de tristeza, emocdes ao lembrar momentos de
sua vida. Em caso desses acontecimentos, sera respeitado o seu momento, procurarei na qualidade
também de advogada de acolher as suas tensdes e buscar acalma-la,

mas se ainda assim persistir esses sentimentos, podemos encerrar a entrevista e marcar para outro
momento.

Como forma de evitar o cansago, tentaremos ser breves na entrevista de modo a ndo cansa-la, caso alguma
pergunta lhe possa trazer qualquer aborrecimento, sera retirada da lista de perguntas, e se sentimentos de
tristeza e emocgdes fortes se manifestarem, pararemos a entrevista, avaliaremos juntas se ha a possiblidade
de prosseguir. Se sim, retomaremos. Se ndo, marcaremos para outro momento.

Beneficios:

Os beneficios diretos que podemos neste momento lhe dizer & que ao contar sua histéria, vocé estara
ajudando outras mulheres na mesma condicéo. Este ato pode se reverter no sentimento de solidariedade e
outros, de compartilhamento de histéria para outras pessoas, e nisto acreditamos que voce se sentira
contribuindo para as politicas publicas respeitosas, estando aqui os beneficios diretos do seu sentimento de
contribuicdo social.

Este estudo ao obter informagdes sobre a sua vida e de outras mulheres na condigdo de encarceramento
como a sua, com o objetivo do que estamos aqui fazendo, podera contribuir com as politicas do Brasil sobre
a situagado de vivéncia de mulheres encarceradas, trazendo contribuigdes para um cuidado mais respeitoso,

atencioso as mulheres em situacdo de gravidez, parto e no cuidado de seus filhos".

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
Trata-se de projeto de pesquisa de mestrado vinculado ao Programa de Poés-Graduacgdo em Relagdes
Etnicas e Contemporaneidade (PPGREC), da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.
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Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoéria:
Os documentos abaixo listados foram anexados a Plataforma Brasil:

1) Termo_de_compromisso_assinado.pdf, postado em 17/11/2024 23:35:59 (Declaragdo de compromisso
para pesquisas com seres humanos) (OK)

2) TCLE_CEP.docx, postado em 17/11/2024 23:39:44

3) cronograma_assinado.pdf, postado em 17/11/2024 23:45:00 (OK)

4) Folha_de_rosto_assinada_pelo_coordenador.pdf, postada em 20/11/2024 00:06:06 (assinada pela
pesquisadora responsavel e pelo coordenador do PPGREC) (OK)

5) Projeto_completo_Milena_Oliveira_de_Queiroz.pdf, postado em 22/11/2024 14:21:24 (OK)

6) PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_2455176 pdf, postado em 04/12/2024 18:06:08 (OK)

Observagdo 1: O Termo de Autorizagdo para coleta de dados foi apresentado como anexo ao projeto
completo e esta em conformidade (assinado pelo diretor do Conjunto Penal Advogado Nilton Gongalves, de
Vitéria da Conquista-BA).

Recomendagoes:
Ver conclusdes

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

N&o ha pendéncias. No entanto, este Comité orienta que durante a execugdo do projeto e ao seu final o/a
pesquisador/a deve estar atento/a as seguintes orientacges:

1) Relatodrios:

- Durante a execugédo do projeto e ao seu final, anexar na Plataforma Brasil os respectivos relatdrios parciais
e final, de acordo com o que consta na Resolugdo CNS 466/12 (itens 11.19, 11.20, XI.2, alinea d) e Resolugdo
CNS 510/16 (artigo 28, inciso V).

2) Emendas

- Para realizar alteragdes de quaisquer sorte (acrescentar membros/assistentes, alterar um instrumento ou
inserir um campo de coleta, mudar aspectos metodolégicos, etc) em projetos ja aprovados, vocé precisara
submeter uma ;EMENDA,, para avaliagdo do CEP.

As instrugbes para tanto estdo nas paginas 67 a 78 do Manual do Pesquisador da Plataforma
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Continuacdo do Parecer: 7.371.966

Brasil.
Mas cuidado! Emendas ndo podem fazer mudangas profundas, que descaracterizem o projeto em
execucgdo. Pequenas alteragdes textuais podem ser informadas nos relatérios.

Consideragées Finais a critério do CEP:
Em reunido por videoconferéncia realizada no dia 07/02, autorizada pela CONEP, a plenaria do CEP UESB
acatou o parecer do(a) relator(a)

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagbes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 04/12/2024 Aceito
do Projeto ROJETO_2455176.pdf 18:06:08
Projeto Detalhado / |Projeto_completo_Milena_Oliveira_de_ | 22/11/2024 |Milena Oliveira de Aceito
Brochura Queiroz.pdf 14:21:24 [Queiroz
Investigador
Folha de Rosto Folha_de_rosto_assinada_pelo_coorden| 20/11/2024 |Milena Oliveira de Aceito

ador.pdf 00:06:06 [Queiroz
Cronograma cronograma_assinado.pdf 17/11/2024 | Milena Oliveira de Aceito
23:45:00 [ Queiroz
TCLE / Termos de | TCLE_CEP.docx 17/11/2024 | Milena Oliveira de Aceito
Assentimento / 23:39:44 | Queiroz
Justificativa de
Auséncia
Solicitagdo Assinada| Termo_de_compromisso_assinado.pdf 17/11/2024 | Milena Oliveira de Aceito
pelo Pesquisador 23:35:59 |Queiroz
Responsavel

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao
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JEQUIE, 10 de Fevereiro de 2025

Assinado por:
Carla Patricia Novais Luz
(Coordenador(a))
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