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Resumao A populagéo prisional encontra-se exposta a peecéondigdes de confinamento que muitas
vezes impossibilitam o0 acesso a saude integratv&f representando importante maior probabilidade
de vulnerabilidade. Este trabalho objetivou anabsapraticas sexuais e a vulnerabilidade em mesher
privadas de liberdade. Trata-se de um estudo étecdransversal, quantitativo. A coleta de dados f
realizada no periodo de junho de 2016 a marco d& 2@ Penitenciaria de Reeducag¢do Feminina
localizada na cidade de Jodo Pessoa / Paraibauagado do estudo foi composta por 67 mulheres que
encontravam-se em regime fechado no referido SesRenitenciario. Os dados foram processados do
Programa SPSS versdo 19.0 para Windows atravéeal@éhcia absoluta e relativa, média, desvio
padrdo da média, minimo e maximo. As mulheresgigatites do estudo possuiam idade média de
30,65%8,8 anos, 6%(4) analfabetas, 71,6%(48) tinklasmo fundamental completo 20,9%(14) ensino
médio completo, 1,5%(1) ensino superior complet@ #&bpecto do diagnostico de Infecgbes
Sexualmente Transmissiveis prévias, 23,9%(16) tintido anterioriormente, 71,4%(49) n&do tiveram
e 3%(2) nao informaram. Quanto as praticas sexigaissco mais prevalentes, 80,6% (54) néo utilizam
0 preservativo feminino, 67,2% (45) praticam seaginal sem preservativo, 62,7% (42) mantem
pratica constante de sexo e 47,8% (32) ndo utilipaeservativo em todas as relagbes sexuais. E
importante a realizacao de estudos que retratesituagdes de vulnerabilidade ao HIV em presidiarias
brasileiras, pois sdo escassos estudos sobrel aiaitagdo do HIV em unidades carceréarias no Brasil

Palavras-chave HIV, Vulnerabilidade, Praticas Sexuais, Prisdes.

INTRODUCAO

A populagédo prisional encontra-se exposta a px@ondi¢cdes de confinamento que
muitas vezes impossibilitam o acesso a saude altegfetiva, representando importante maior
probabilidade de vulnerabilidade (ALMEIDA et al,15).

A populacdo feminina encarcerada € composta poenpvmulheres, de nivel
socioeconOmico e educacional inferior, com gramiB@ativo de rompimento com os lagos
familiares, alto desemprego e prostituicdo, s@teou separadas, vinda de centros urbanos,
com historico de doencgas sexualmente transmissa@is fraco acesso aos servicos de saude
e historia de envolvimento com o trafico de drodgastes dados compdem um retrato da
exclusédo social a que todas estas mulheres forametidas antes de entrar na prisdo e que
aprofundam-se com o aprisionamento (BARROS etdl6R
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Em geral, de 2% a 9% da populacao carceraria eomtoehdo € composta por mulheres,
estima-se que mais de 625 mil mulheres sdao margiasstituicdes penais, seja em priséo
preventiva ou cumprindo pena (AUDI et al, 201B¢. acordo com o International Center for
Prison Studies (ICPS), o Brasil apresenta 316 prpep100 mil habitantes, considerando uma
populacdo estimada em 206,28 milhGes de pesso&®adéeiro de 2017. Até Dezembro de
2014 a populacéo carceraria feminina correspon@Pé @a populagéo carceraria total no pais
(ICPS, 2017).

Embora o numero de mulheres privadas de liberdgdesnsideravelmente menor que
0s homens presos, este nimero tem crescido namsiliécadas (BARROS et al, 2016). As
prisdes femininas brasileiras tém problemas derkipedo, falta de estrutura fisica, higiene e
cuidados meédicos deficientes, violéncia, discrip@ita incapacidade de recuperacado e
reintegracao, falta de politicas direcionadas dbenes, infraestrutura deteriorada, abstinéncia
sexual ou relagao sexual entre mulheres e predonedaicionado com a homossexualidade,
suicidio, presenca de substancias toxicas, entreso{ALVES et al, 2016).

Os habitos sexuais classificam-se em seguros gurese sendo o primeiro aqueles com a
funcao reduzir o risco de infec¢ao por DST/HIV/aslsndo o uso de preservativo, masculino
ou feminino, o Unico método eficaz no combate agagravos. Quanto aos habitos inseguros,
consideram-se aqueles a néo utilizacdo de presaryvas multiplos parceiros e realizagéo de
sexo em periodo menstrual (LOBO,2012).

Condicdes de confinamento aumentam o risco de aguimfeccdes relacionadas as
praticas sexuais e/ou compartilhamento e uso dgadrimjetaveis. Fatores de risco como a
toxicodependéncia, servigos de saude e niveis esmmi@micos precarios contribuem para a
observada prevaléncia de HIV e DST (BURATTINI et24100).

No Brasil, a atencdo a saude da pessoa em rediiedédmerdade deve ser compreendida no
contexto da Lei da Execucéo Penal que em seu tljwdapitulo Il, art. 14, trata da atencéo a
saude do preso e do internado, a qual deve sezadalem carater preventivo e curativo,
compreendendo o atendimento médico, farmacéutiamantoldgico; devendo ainda ser
realizada mesmo que o estabelecimento penal néja aparelhado para prover tal assisténcia,
deve-se fornecé-la em outro local, mediante awtgéia da instituicaGOIS et al, 2012).

A feminizacdo da enfermidade, entendida como aqugéjp crescente de casos novos
de AIDS notificados neste segmento tem sido cada wais encontrada no perfil
epidemiolégico. As Diretrizes de Prevencdo das BEI$, dirigida as mulheres e,
posteriormente, o Plano Integrado de EnfrentamdatBeminizacdo da Epidemia de Aids e

outras DST, estabeleceram que a analise e prevdagdudemia do HIV/AIDS na populacao
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feminina deve ser pensada a partir do conceitaderabilidade (GUANILLO, TAKAHASHI
e BERTOLOZZI, 2014).

A maior vulnerabilidade de mulheres e meninasexcig#o pelo HIV decorre de aspectos
bioldgicos e de fatores sociais, econémicos, legaiglturais, com destaque para o0s papeis de
género, relacbes de poder desequilibradas e agéeipela sociedade da violéncia contra a
mulher (DUARTE, PARADA e SOUZA, 2014Diversos aspectos ligados as relagbes sociais
de género determinam um baixo poder de negociadmbkdas mulheres, tornando-as mais
propensas a terem relacdes sexuais desprotegidaentando, consequentemente, as suas
chances de exposicao ao HIV (SANTOS et al, 2009).

O conceito de Vulnerabilidade é complexo e engtodmdimensdes: individual, social
e pragmatica ou institucional. Do ponto de vis@iviual, envolve aspectos relacionados a
caracteristicas biolégicas, pessoais, percepcésate atitudes para autoprotecao e habilidades
de negociacao. A vulnerabilidade social se refegstautura econdmica, politicas publicas de
saude e educagdo, cultura, ideologia e relacOegEuero, e a programética as politicas de
enfrentamento, com suas metas, acoes propostasnizagao e distribuicdo de recursos para
prevencao e controle (DUARTE, PARADA e SOUZA, 2014)

Sendo assim, este trabalho torna-se importante quaraecer os fatores de risco e
vulnerabilidades ao qual a populagdo carcerarianfem estdo expostas, quais as praticas
sexuais e nivel de conhecimento das mesmas erdoedactema.

Este trabalho objetivou analisar as praticas sexeia vulnerabilidade em mulheres

privadas de liberdade.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de carater transversal, itaiemat A coleta de dados foi
realizada, no periodo de junho de 2016 a marcoOd€ 2a Penitenciaria de Reeducacéo
Feminina localizada na cidade de Jodo Pessoa / PB.

A populagéo do estudo foi compogiar 67 mulheresque encontravam-se em regime
fechado no referido Sistema Penitenciario. Pag fssam devidamente esclarecidas sobre a
pesquisa, realizaram leitura e assinatura do Teten€onsentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) declarando participacdo na pesquisa, emar@rmsia com a Resolugdo 466/12 que
trata da pesquisa com seres humanos.

A pesquisa foi realizada em uma sala privada usdaganstrumentos, sendo primeiro

com questdes sociodemograficas e o segundo sobespextos relacionados as praticas
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sexuais, com opcdes de respostas Sim ou Nao. Lmipofai realizado o teste rapido para o
HIV conforme protocolo estabelecido pelo Ministétsn Satude (BRASIL, 2013).

Como critérios de inclusado: participaram da cobstadetentas do presente no local
destinado para coleta que possuiam capacidade tivagpreservada. Como critério de
exclusdo, agentes penitenciarios de ambos os sextaquer pessoa ndo privado da liberdade
constitucional, participantes que estavam instalao mais de um setor da penitenciaria ou
que podiam colocar em risco a seguranca dos pesigues, sendo esta selecao realizada pelos
agentes penitenciarios.

No aspecto dos escores referentes as praticasisegoatuou-se um para cada item
considerado de risco e zero ponto para aqueles axm@ncia de risco. Os dados foram
processados do Programa SPSS versao 19.0 paraW¥iradiavés de frequéncia absoluta e

relativa, média, desvio padrao da média, minimaueimo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As mulheres participantes do estudo possuiam iextka de 30,65+8,8 anos, 6%(4)
analfabetas, 71,6%(48) tinham ensino fundamentahpteto 20,9%(14) ensino médio
completo, 1,5%(1) ensino superior completo. No etspalo diagnodstico de Infecgbes
Sexualmente Transmissiveis prévias, 23,9%(16) tntido anterioriormente, 71,4%(49) nédo
tiveram e 3%(2) n&o informaram.

A baixa faixa etaria das presidiarias e a poucalasdade, confirmam estudos sobre as
caracteristicas da populacédo carceraria feminin®8nagil. Tais estudos mostram que esta
populacdo é predominantemente composta por mulhgresns, com baixo nivel
socioecondmico e educacional (BARROS et al, 2016).

O nivel de escolaridade nesse estudo foi um fagoressivo, visto que a maioria das
presidiarias possuia baixa escolaridade, sendon@¥abetas e 71,6% com nivel fundamental
completo. Estes resultados apresentam semelhamgasm estudo realizado em um Presidio
Feminino Regional de Patos/PB e confirmam um estadlizado na Penitenciaria Feminina
de Seguranca Maxima na Zona Norte de Sao Paulof8f, as presidiarias pertenciam as
camadas sociais menos favorecidas (ALVES et abR®@&lém disso, € possivel observar neste
estudo, um elevado namero de presidiarias com dsigo prévio de IST (23,9%). E estudos
mostram que a presenca de uma IST aumenta de ¢n@soavezes os riscos de se adquirir e
transmitir a infeccdo por HIV, principalmente entnellheres jovens (BARCELOS ET AL,
2008).
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Quanto aos itens referentes as praticas sexuaiseguesentam vulnerabilidade ao
HIV/AIDS, a Tabela 1 demonstra-os.
Tabela 1: Quantitativo e percentual de mulheres presidiayigs realizaram praticas sexuais

de risco ao HIV. N=67. Joao Pessoa, Paraiba, 2016.

Variaveis N %
Risco Auséncia Risco Auséncia
de Risco de Risco

Pratico sexo 42 25 62,7% 37,3%
constantemente
Pratico sexo vaginal sem 45 22 67,2% 32,8%
preservativo
Pratico sexo anal sem 21 46 31,3% 68,7%
preservativo
Uso preservativo em todas 32 35 47,8% 52,2%
as relacdes sexuais
Pratico sexo com 22 45 32,8% 67,2%

penetracdo vaginal sem
preservativo por uma
guantia financeira

satisfatoria

Pratico sexo oral sem 28 39 41,8% 58,2%
preservativo
Pratico sexo oral sem 29 38 43,3% 56,7%

preservativo desde que o

meu parceiro ejacule fora

da boca

Permito que outra pessoa 25 42 37,3% 62, 7%
faca sexo oral em mim sem

preservativo

Pratico sexo anal sem 29 38 43,3% 56,7%

preservativo desde que o

parceiro ejacule fora
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Pratico sexo no periodo 10 57 14,9% 85,1%
menstrual

Compatrtilho aparelho de 9 58 13,4% 86,6%
barbear com outras pessoas

Pratico ou ja pratiquei sexo 11 56 16,4% 83,6%

com usuario de drogas

injetaveis sem preservativo

Pratico sexo com 54 13 80,6% 19,4%
preservativo feminino
Tenho preservativos 25 42 37,3% 62,7%

disponiveis para  usar

guando preciso

Mesmo se 0 outro estiver 3 64 4,5% 95,5%
com uma pequena ferida no

pénis ou anus, pratico sexo

sem preservativo

Uso drogas injetaveis 2 65 3% 97%

E importante a realizacdo de estudos que retrasesitacées de vulnerabilidade ao
HIV em presidiarias brasileiras, pois sdo escasstglos sobre a atual situacdo do HIV em
unidades carcerarias no Brasil (ALBUQUERQUE eg@ll 4).

Os resultados desde estudo coincidem com outnedasstquanto aos riscos de infec¢ao
por praticas sexuais desprotegidas e divergem ojuen# riscos associados ao uso de drogas
injetaveis, pois estudos revelam que a populag@e@ia apresenta um alto risco de adquirir
DST/AIDS e outras infecgbes, devido a transmisséergeral e sexual, como
compartilhamento de seringas e sexo desprotegiifoppiso de drogas injetaveis e a atividade
homossexual sdo comportamentos frequentemente adetat por essa populacao
(ALBUQUERQUE et al, 2014).

Em pesquisa desenvolvida com presidiarias em Balémnos Estados Unidos,
identificou-se que 98% das entrevistadas reportéeamsado drogas ao longo de suas vidas,
bem como revelada a relacao significativa entredesdrogas e comportamento de alto risco
com HIV/AIDS (ALVES et al, 2016)Porém neste estudo, a vulnerabilidade de infecQédo a
HIV por uso de drogas injetaveis mostrou-se bad¥)( pois apenas duas presidiarias, dentre

as entrevistadas, afirmaram usar tais drogas.
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A Tabela 1 mostra que o numero de presidiariaspgaticam sexo sem utilizacao de
preservativos € alta, 0 que as deixa exposta®s r@dtcos de infecgdo por HIV. Tais dados
corroboram com outros estudos, que identificamagpepulacéo carceraria apresenta elevado
risco de contaminagédo com o Virus da Imunodefi¢g&Reimana, devido a pouca importancia
dada ao uso do preservativo, dentre varios ouditosefs (GOIS et al, 2012).

Diante das informacdes e indicadores deste estlmf®rva-se a importancia de que
profissionais de saude adquiram conhecimentos soliezna, para formularem estratégias
voltadas para a saude desta populacdo, para coisgias quanto aos riscos e formas de
prevencdo, visando a diminuicdo das vulnerabilidaale HIV, as quais estdo expostas as

presidiarias.
O Gréfico 1 revela a porcentagem de mulheres pavatk liberdade que realizaram

praticas de risco ou auséncia dela.
Gréfico 1: Percentual de praticas de risco ou com ausénaigaeem mulheres privadas de

liberdade. Jodao Pessoa, Paraiba, 2016.

Percentual de praticas sexuais de risco € com auséncia de risco

[l Auséncia de risco
B Risco

A populacao estudada apresenta diversos fatoresliderabilidade para infeccdo ao
HIV, sendo o ndo uso de preservativo o mais siganitie. No Grafico 1, pode-se observar que
as praticas sexuais de risco que podem ocasiondnerabilidade a infeccao ao HIV entre as
presidiarias € alto (63,9%), o0 que corrobora cotroslestudos, que mostram que os indices de
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contaminagdo com este virus, entre a populacdacamada sdo mais elevados (com taxa até
cinco vezes maior) que na populacéo em geral (AL¥ES, 2016).

No que concerne ao escore geral das praticas serearisco para o HIV/Aids
identificou-se média de 10,22+ 2,52, com pontuagarima de 15 e minima 3, como disposto
no Gréfico 2.

Gréfico 2: Escore referente ao quantitativo de praticas sexdairisco ao HIV/aids em
mulheres privadas de liberdade. N=67. Jodo Pessai#ha, 2016.

Quantitativo de Praticas Sexuais de Risco ao HIVIAids
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Escore de risco ao HIVI/Aids

O Grafico 2 mostra que ndo houve presidiarias guesantassem nenhuma pratica
sexual considerada de risco, pois 0 minimo foi geaBicas de risco.

O gréfico 2 mostra que o quantitativo minimo detipad sexuais de risco, nesta
populacao, foi de trés praticas de risco e maxienquinze, o que nos mostra que a prevaléncia
de praticas sexuais de riscos entre as presidideste estudo é alta. Nicolau et al., (2012)
afirma em seu estudo que, apesar de medidas edscdentro dos presidios sobre o uso de
preservativos, como prevencao ao HIV, o conhecimsolbre os cuidados no uso do mesmo é
relativamente vago entre a populagéo carcerararetando no ndo uso do preservativo em
alguns tipos de praticas sexuais, 0 que expdgeptdacdo a maiores riscos de infeccdo pelo
HIV.

Sendo assim, sdo necessarias outras estratégigsedencdo, conscientizacao e

promocao da salide dessas pessoas. E preciso atuaradiorma global, nos aspectos e nos
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fatores que envolvem o risco de infeccdo por HI¥std sentido, acbes educativas, como
oficinas de educacdo em saude e formacdo de nudtipkes, sdo consideradas estratégias a
se trabalhar no ambiente prisional, mesmo queagstsente baixos indices de escolaridade
(PETROLA et al, 2011).

CONCLUSAO

Este estudo objetivou analisar as praticas sexaaisvulnerabilidade em mulheres
privadas de liberdade, sendo identificado que ndavén presididarias que apresentassem
auséncia de pratica sexual considerada de risgnai@r prevaléncia de praticas sexuais de
risco deu-se devido ao ndo uso so preservativo.pdmaena parcela relatou diagnostico prévio
de IST e a vulnerabilidade de infeccdo ao HIV mw de drogas injetaveis mostrou-se baixo.

E importante pensar no funcionamento do sistensiopsal, em como promover a
melhoria da qualidade de vida das pessoas quetaialk visivel a falta de politicas publicas
direcionadas a esse espaco, 0 que se reflete eariaapao, descaso com a vida dos internos,
doencas, crimes, condi¢des sub-humanas e o ca@di geiea.

Todavia, embora se reconheca que a prevencao étany® a utilizacdo de métodos
preventivos é esporadica, por trés motivos prinsigadificuldade em adquirir o preservativo,
a falta de orientacado e a relacdo estavel com qaf@kfixa(o).

Nessa perspectiva do cuidado no regime de reclag@nta-se também a necessidade
de viabilizacdo de insumos que sirvam como medidaietivas contra o HIV em atividades
indispensaveis a higiene, a vaidade ou a sexualiddém da sensibilizacdo desse publico para
mudangas que incorporem de fato atitudes de adtadoi

E fundamental o desenvolvimento de educacéo pemtedas equipes de salde para
lidar com as especificidades do atendimento a pepalacdo. Aléem disso, destaca-se a
necessidade de integracdo entre os 6rgaos de paldiiza e o sistema penitenciario, a fim de
se alcancar qualidade na atencédo a saude.
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