UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DO RIO DE
JANEIRO

INSTITUTO DE CIENCIAS HUMANAS E SOCIAIS

PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM CIENCIAS
SOCIAIS

DISSERTACAO

MATERNIDADE ENCARCERADA E A GESTAO DA VIDA DA DIADE
MAE-BEBE EM CONTEXTO PRISIONAL

LETICIA MARA SALES

2019



Y

.\e\ade Feq,
& A

()

Unip
e

L4 0
Op, 5
/K’/o de ‘a\'\e

UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DO RIO DE JANEIRO
INSTITUTO DE CIENCIAS HUMANAS E SOCIAIS
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM CIENCIAS SOCIAIS

MATERNIDADE ENCARCERADA E A GESTAO DA VIDA DA DIADE
MAE-BEBE EM CONTEXTO PRISIONAL

LETICIA MARA SALES

Sob a orientacéao da Professora

Alessandra de Andrade Rinaldi

Dissertagdo submetida como requisito
parcial para obtencdo do grau de
Mestre em Ciéncias Sociais, no
Programa de Pos-Graduacdo em
Ciéncias Sociais.

Seropédica, RJ
Fevereiro, 2019



Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro Biblioteca
Central / Secdo de Processamento Técnico

Ficha catalogréfica elaborada
com os dados fornecidos pelo(a) autor(a)

Sales, Leticia Mara, 1992-

Sl66m Maternidade encarcerada e a gestdo da diade mée
bebé& em contexto prisional / Leticia Mara
Sales. - Seropédica, 2019.

98 f.

Orientadora: Alessandra de Andrade Rinaldi.

Dissertacédo (Mestrado). -- Universidade Federal
Rural do Rio de Janeiro, PPGCS, 2019.

1. Maternidade-encarcerada; direitos-
reprodutivos e-sexuais; melhor-interesse-da-
crianca; prisdo domiciliar; habeas-corupus-
coletivo. I. Rinaldi, Alessandra de Andrade,
1972-, orient. II Universidade Federal Rural do
Rio de Janeiro. PPGCS III. Titulo.




UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DO RIO DE JANEIRO
INSTITUTO DE CIENCIAS HUMANAS E SOCIAIS
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM CIENCIAS SOCIAIS

LETICIA MARA SALES

Dissertacdo submetida como requisito parcial para obtencdo do grau de Mestre em Ciéncias
Sociais, no Programa de P6s-Graduacdo em Ciéncias Sociais.

DISSERTACAO APROVADA EM 27/02/2019

Alessandra de Andrade Rinaldi. Dra. UFRRJ
(Orientador)

Luciane da Costa Moas. Dra. UFRRJ

Fabiola Cordeiro Matheus dos Santos. Dra. UFRJ

Nalayne Mendonga Pinto. Dra. UFRRJ



AGRADECIMENTOS

Em primeiro lugar agradeco a Deus, cujo tenho uma relacdo muito intima e posso
entregar e confiar tudo a Ele, porque é certo que no final agradecerei.

Em seguida aos meus pais que por mais dois anos estiveram do meu lado me
apoiando nesse sonho de fazer um mestrado. Me apoiaram desde me estimulando a nao
desistir, bem como financeiramente pelo primeiro ano. Sem eles eu ndo teria conseguido
sequer comecar. Espero ser motivo de orgulho para vocés.

Agradeco imensamente a minha orientadora Alessandra Rinaldi, que foi muito mais
que uma orientadora, mas uma incentivadora, apoiadora, sempre sendo “minha mola” para
que eu tomasse impulso e saltasse 0 mais alto possivel. E uma das minhas maiores inspiracoes
e ndo tenho dlvidas de que “me encontrei” na Antropologia por sua causa. Nesses dois
ultimos anos tive oportunidade de (re)conhecer além de uma professora, uma amiga. Admiro
muito seu profissionalismo e a vocé, sou sé gratiddo. Também espero que esteja orgulhosa.

A minha banca examinadora, profissionais extremamente admiraveis e inspiradoras.
Obrigada pelo incentivo, pelo carinho e pela troca.

Quero agradecer ao corpo docente do PPGCS da UFRRJ, professores excepcionais,
sempre empenhados em oferecer o melhor possivel para a melhoria do programa e dos alunos.
Agradeco em especial aos professores que me deram aula e que de alguma forma puderam
ajudar em minhas pesquisas. Todo meu carinho e admiracdo aqueles em especial que
ajudaram eu e demais alunos a terem bolsa auxilio para viajar para congressos; isso nao seria
possivel se ndo fosse o investimento do PPGCS e a dedicacdo em ajudar os alunos que nédo
tinham renda.

Agradeco ao CNPg/CAPES, que p6de me conceder a bolsa de mestrado no segundo
ano. Foi de extrema importancia para me manter e dar continuidade as minhas pesquisas,
minha formacdo e meu bem estar fisico e mental. Sem esse financiamento talvez ndo seria
possivel tantas conquistas.

A minha turma de mestrado, a tdo animada turma de 2017, agradeco pela parceria,
cumplicidade, e por termos andado juntos na maioria do tempo. Pude fazer novos amigos que
tanto me ensinaram e pude reforcar os lagos com 0s antigos que vieram desde a graduacéo.
Obrigada por todos os cafés, conversas, risos, abracos e sorrisos que acalmavam. Vocés séo

demais!



Ao PPGAS MN — UFRJ, que me ofereceu a oportunidade de participar de duas
disciplinas externas, com profissionais maravilhosos, das quais me engrandeceu e
complementou conhecimentos.

Nesta caminhada tdo corrida e ardua apareceram pessoas muito especiais que
puderam somar de alguma forma... A minha psicologa Renata Aradjo, que por obra do acaso
se tornou luz para mim em meio a tanta escuriddo. Sou muito grata, néo tenho palavras! Ao
Bruno Mota que apareceu de repente e permanece até hoje, companheiro de vida, de
desabafos académicos, de alegrias compartilhadas, me apoiando e ndo deixando esquecer de
que eu era capaz. A Carol Curty, sempre tdo compreensiva, também foi um pontinho de luz na
caminhada escura, disposta a ouvir e a querer me ver bem. Ao Natam, amigo que dividiu
estagio, disciplinas, frustracdes, soliddo, alegrias e momentos especiais, obrigada querido!
Aprendi contigo. Agradeco a Juliana Borges, que tem bondade pra “dar e vender”, que dividiu
alguns momentos que seria impossivel caminhar sozinha e que também me ensinou tanto,
tanto; quero sempre aprender mais com vocé. As que dividiram teto comigo, em especial a
Ana Beatriz, gratiddo por dividir a caminhada, me ouvir sempre que precisei, me apoiar
independente da circunstancia, amenizar minhas frustracdes, se tornar uma boa amiga. Tais,
obrigada pelas conversas, palavras de apoio e carinho de sempre, elas foram luz; vocés duas
fizeram muitas vezes dias super dificeis serem mais leves, seja com atitudes, palavras,
preocupacdo comigo e comidas... Ndo tenho ddvidas de que ndo poderia ter morado com
pessoas melhores na vida.

Aos bons e velhos amigos, eu sinceramente ndo sei o que dizer a vocés. Em
momentos distintos fizeram da caminhada menos ardua. Obrigada! N&o sou capaz de colocar
em palavras minha gratidao: Arthur Stefanon, Laryssa Owsiany, Sara Santos, Tainara Santos,
Iris Rosa, Nildamara Torres, Ketyline Pimenta, Mylena Melo, Esther Almeida, Laura
Pantaledo, Maira Carvalho, Andréia Marques, Francyelle Souza.

No mais, sou extremamente grata a oportunidade de ter feito este mestrado, um
direito que é meu, e que pude conclui-lo em meio a um cenario politico tdo “cadtico” do
sucateamento do ensino e das Universidades Publicas.

O presente trabalho foi realizado com apoio da Coordenacdo de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior — Brasil (CAPES) — Codigo de financiamento 001

This study was financed in part by the Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior — Brasil — (CAPES) — Finance Code 001.



RESUMO

SALES, Leticia. Maternidade Encarcerada e a gestdo da diade da vida da diade mae-
bebé em contexto prisional. 2019. 98 p. Dissertacdo (Mestrado em Ciéncias Sociais).
Instituto de Ciéncias Humanas e Sociais, Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro,

Seropédica, RJ. 2019.

A presente dissertacdo de mestrado visa apreender a gestdo da vida da dupla mae-bebé
encarcerada no sistema prisional, a partir dos direitos e garantias expostos por leis e
legislacBes no Brasil, também a partir de uma reanalise do trabalho etnogréfico feito na
Unidade Materno Infantil em 2016.

A partir da etnografia feita na Unidade Materno Infantil (UMI) — RJ, pude reencontrar
questBes que precisavam ser dialogadas no cenario invisibilizado da maternidade no carcere, e
por esse motivo optei por trabalhar as questdes da mulher-presa e da crianca em capitulos
diferentes, sem desliga-los.

Ao longo do trabalho, trouxe os direitos da mulher nas nuances dos direitos reprodutivos e
sexuais destas, bem como as garantias desse alongamento no sistema prisional,
especificamente na UMI, apontando ndo s6 dados de presidios e de encarceramento feminino
em ambito nacional, como também mostrando questdes de amamentagdo no carcere, algemas
no parto, higiene e visitacdo. Também trouxe os direitos da crianca a partir da defesa da
infancia, pautados no ECA, no Principio do melhor interesse da crianga e da Lei da Primeira
Infancia, articulando esses direitos com a passagem do bebé na Unidade Materno Infantil e
mostrando qual a importancia do ndo rompimento desse vinculo afetivo nos seis primeiros
meses de vida.

Ao longo da pesquisa encontrei praticas do sistema prisional pautadas nas garantias do
vinculo familiar desta dupla. Sendo assim, para entender se esses direitos estavam sendo
garantidos em contexto prisional, realizei etnografia documental no relatério de voto do
Supremo Tribunal Federal para conceder habeas corpus coletivo, permitindo prisdo
domiciliar para esta diade encarcerada mée-bebé, com sentido de que estas possam cuidar de
seus filhos no seio familiar e ndo em uma instituicdo prisional.

Palavras-chave: Maternidade-encarcerada; direitos-reprodutivos-e-sexuais; melhor-interesse-

da-crianca; prisdo-domiciliar; habeas-corupus-coletivo



ABSTRACT

SALES, Leticia. Incarcerated motherhood and the management of the life of the mother-
baby dyad in a prison context. 2019. Dissertation (Master’s in Social Sciences). Institute of
Human and Social Sciences. Rural Federal University of Rio de Janeiro. Seropedica, RJ.
2019.

This dissertation aims at apprehending the management of the life of the dual mother and
baby imprisoned in the prison system, based on the rights and guarantees exposed by laws and
legislation, based on a reanalysis of the ethnographic work done in the Maternal and Child
Unit in 2016.

Based on the ethnography of the Maternal and Child Unit (UMI) - RJ, | was able to rediscover
issues that needed to be discussed in the invisible scenario of motherhood in the prison, and
for this reason | chose to work the issues of prey and child in different chapters, without
turning them off.

Throughout her work, she has brought women's rights into the nuances of their reproductive
and sexual rights, as well as the guarantees of this extension in the prison system, specifically
in the UMI, not only pointing to prison data and female imprisonment at the national level,
but also showing issues such as breastfeeding in the jail, handcuffs during childbirth, hygiene
and visitation. It also brought children's rights from childhood advocacy, guided by the ECA,
the Child-Friendly Principle and the Early Childhood Act, articulating these rights with the
passage of the baby into the Maternal and Child Unit and showing the importance of not
rupture of this affective bond in the first six months of life.

Throughout the research | found practices of the prison system based on the guarantees of the
family bond of this pair. Thus, in order to understand if these rights were being guaranteed in
a prison context, | carried out documentary ethnography in the report of the Federal Supreme
Court to grant collective habeas corpus, permitting house arrest for this incarcerated mother-
baby dyad, with a sense that they could care for their children in the family and not in a prison
institution.

Keywords: Maternity-incarcerated; rights-reproductive-and-sexual; best-interest-of-child;

home prison; habeas-corupus-collective
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INTRODUCAO

Esta presente dissertagdo de mestrado resulta também de projetos amplos dos quais fiz
parte anteriormente na graduacao. Participei de um programa de iniciacdo cientifica, apoiado
pela FAPERJ por um ano e trés meses®. Este projeto estava ligado inicialmente as pesquisas
de “Adog¢do em seus multiplos sentidos™ e “A genetizacdo do parentesco € o impacto na
questdo da adogdo” e objetivava compreender os significados da filiacdo adotiva,
apreendendo as praticas de justica (Schuch, 2009) da infancia no cenéario adotivo, mapeando
as razdes e os caminhos que levam os integrantes do Poder judicidrio (juizes das VIJI),
Promotores da Infancia e Juventude e Defensores publicos a buscar a reintegracdo ou nao a
familia de origem e /ou a adocéo.

Apbs seu término participei de outro projeto® que consistia no desdobramento do
anterior, contanto com o suporte do CNPqg. A proposta dessa nova pesquisa era entender o que
oficiantes do direito pensavam sobre a adocdo, constituicdo e destituicao de lagos familiares.

Ao longo da andlise sobre as visGes acerca da adocdo pude me deparar com as
controvérsias em torno do tema das “acdes de destituicdo do poder familiar”*. Por essa razdo
iniciei pesquisa em processos de destituicdo de poder familiar que tramitaram no Rio de
Janeiro. A ideia era entender como os profissionais em questdo abordam a tematica da ruptura
dos lagos com a familia de origem. Nessa primeira fase busquei analisar especificamente
como sdo conduzidas as DPF’s de criangas em processo de ado¢do cujas “genitoras” cumprem
pena privativa de liberdade em institui¢cGes prisionais. Minha intencdo era entender como e
por que eram movidas as destituicdo de poder familiar em face dessas mulheres presas e seus
filhos.

No estado do Rio de Janeiro hd quatro Varas da Infancia da Juventude e do Idoso
(VI31), sendo elas I e Il VIJI's na comarca da capital, 11l VIJI de Madureira e IV VIJI de
Campo Grande, antiga Vara de Santa Cruz. Com a permissao juridica de pesquisar os “autos”
na Il e IV Vara. Nestas, encontrei apenas quatro processos de destituicdo de poder familiar
que dissessem respeito a essas mulheres. O fato de ter encontrado um nimero pequeno desses
casos, levou-me a considerar que estar presa ndao é compreendido pelo cenario juridico um
motivo razoavel para que se perca o poder familiar do filho, mas sim a suspensdo do mesmo.

Com isso, entende-se que a destituicdo do poder familiar é caso mais grave dessa
perda. Esta ocorre quando o/a “genitor” promove abandono, a pratica de atos “contrarios a
moral e aos bons costumes”, abuso de autoridade, e faltar com os deveres inerentes aos pais5.

A partir dos quatro processos, foi preciso entender que os autos sdo documentos
oficiais, porém ndo contem uma realidade total dos fatos. Sdo arquivos construidos pelo
aparato juridico embasados numa afirmacao de autoridade que revela e oculta tudo aquilo que
Ihe parece relevante segundo seus critérios. Diversas construcdes e interpretacbes sdo

! De titulo “Os sentidos da adogdo: vinculos e rupturas”, orientado por Alessandra de Andrade Rinaldi.

? Esse projeto foi apoiado pela FAPERJ entre 2012 e 2013 e continua atualmente sendo desenvolvido em ambito
do Departamento de Ciéncias Sociais da UFRRJ, sob coordenacdo de Alessandra de Andrade Rinaldi.

% Continuagdo do projeto anterior da FAPERJ explicitado na nota 1. De titulo “Os sentidos da adogdo: vinculos e
rupturas”, orientado por Alessandra de Andrade Rinaldi.

* Mais grave de destituicdo do poder familiar, é determinada por meio de deciso judicial colocada sob art. 1.638
do Cédigo Civil que configura em castigo imoderado ao filho, abandono, prética de atos contrarios & moral e aos
bons costumes e o fato de um ou ambos os genitores reincidirem reiteradamente nas faltas previstas no art.
1.637.

® Artigo 1.638 do Cédigo Civil.



recorrentes nos processos, levando a crer em um discurso de verdade sobre quem pode
exercer ou ndo o poder sobre o filho (Foucault, 1976; Vianna 2014).

Por sua vez, em paralelo ao levantamento de processos de DPF, fiz trabalho
etnogréfico na Unidade Materno Infantil, unica institui¢do do Rio de Janeiro que “abriga” as
mulheres-maes-presas do estado. Situa-se em Bangu, anexa a Penitenciaria feminina Talavera
Bruce. Segundo Uziel et al (s.d) essa unidade, embora anexa ao presidio feminino guarda
autonomia administrativa em relacdo aquele. Na UMI permanecem as mulheres encarceradas
que tiveram filhos e estdo em processo de amamentacgéo: as “internas” ficam com seus bebés,
conforme previsdo legal até os seis meses de vida dos filhos®, que nasceram no sistema
prisional. Apds esse periodo as criangas sio “desligadas™’ das mées/presas e podem ter trés
destinos: ficar com a familia extensa (avos maternos, paternos e tios, tanto da méde quanto do
pai), ir para as casas de acolhimento ou para “familias acolhedoras™®, ou em Gltimo caso, ser
encaminhados para a adocao (apds processo de DPF).

Dediquei ao trabalho etnografico na Unidade Materno Infantil do Rio de Janeiro, em
2016, indo a campo por trés meses, conversando e observando a vivéncia e o dia-a-dia tanto
das “internas” com seus filhos como também dos funcionarios presentes (agentes
penitenciarios, psicélogos, assistentes sociais, diretoria da Unidade).

Segundo GOFFMAN (1961), em qualquer grupo de pessoas que se faca estudo de
campo, desenvolve-se uma vida prépria que se torna significativa e normal desde que o
observador se aproxime dela. Para o autor uma boa forma de conhecer o0 mundo desse grupo
de pessoas — especialmente prisioneiros, “primitivos”, pilotos ou pacientes- € submeter-se a
companhia dos mesmaos, ficando presente as conjunturas que estdo sujeitos.

Dessa forma, me atentei em observar como se dava o exercicio da maternidade na
UMI a partir da perspectiva das “internas” quanto dos integrantes (inspetores de guarda,
diretora, sub-diretora, psicéloga, assistente social, pediatras e o0s assistentes do corpo
administrativo) da Unidade. Busquei entender como as “internas” e os profissionais da UMI
se sentiam frente ao fato de saber que naquele espaco era criado e rompido um vinculo entre a
mée/interna e seu bebé. Busquei ouvir as presas, suas historias, fazendo rodas de conversa,
percebendo seus sentimentos, observando o quotidiano da unidade em si e “ficando presa
junto com elas” varias horas por dia.

Ao que pude capturar do espaco fisico da UMI, ndo é um lugar que se parece com
um presidio, possuem arvores, plantas, flores, passaros, gatos e um espago grande e com
muita grama. No meio desse espago tem um pedaco coberto cheio de cadeiras e ventiladores,
onde as internas ficam sentadas durante o dia, conversando e cuidando de seus filhos,
deixando-os “pegarem um pouco de ar fresco”. A Unidade é composta por uma sala
administrativa (sala da diregdo e sala dos demais administradores), sala da psicéloga e
assistente social, sala da pediatria, dois bergarios (um para as criangas de 0 a 3 meses e outro
de 3 a 6 meses), cozinha, banheiro e sala de atividades.

A primeira impressdo que se tem da unidade é que ndo se parece em nada com um
presidio, fazendo reconhecer um hibridismo entre casa e prisdo, pois em aspectos fisicos tudo

® Segundo a mesma Constituicdo Federal Brasileira de 1988 (CF) artigo 5° inciso L, as mulheres presidiarias tém
asseguradas condigdes para que possam permanecer com seus filhos durante o periodo de amamentagdo. Além
da legislacéo citada, o Estatuto da Crianga e do Adolescente, Lei 8.069/1990, assim como o Codigo Civil de
2002 (Lei 10.406/2002) também dispdem sobre a diade presa/ filhos.

"0 “desligamento” evento critico assim chamado pela UMI enquanto unidade, acontece de 3 em 3 meses,
determinado pelo Juiz. Esse dia as mdes e seus filhos sdo separados; a crianga geralmente permanecera com a
guarda provisoria e a mae continuara cumprindo sua sentenca de volta ao regime fechado.

¥ O Programa “Familia acolhedora”, consiste em cadastrar familias para receberem e acolherem em suas casas,
por um determinado periodo, criancas ou adolescentes em situacdo de risco pessoal e social, representando
possibilidade de continuidade da convivéncia familiar em ambiente sadio para a crianga ou adolescente. A
familia assume o papel de preparar o acolhido para o retorno da familia biolégica ou para a ado¢éo definitiva.
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é colorido e paisagista, cheio de arvores, flores, sem grades. E ainda de acordo com a mesma

autora, o fato de terem bebés, carrinhos e bercario também “confunde” os espacgos:

“existem fatores que me fizeram lembrar que estava em um sistema prisional. Pude ver
as agentes penitenciarias fazendo o monitoramento, a todo canto que se olhe na Unidade
hd uma agente presente, os muros altos que cercam o local, as cAmeras no topo das
paredes, a ‘“cancela de cameras” no patio e a “cobranca” do exercicio de uma
maternidade institucionalizada, esta que, acontece mesmo intramuros de um presidio
sob administracdo e supervisionamento da pedagogizagdo do papel de ser mae”. (Sales,
2017, p 37).

Para tanto, a UMI é uma instituicdo total®. Nesse cendrio as “internas” convivem
juntas o dia inteiro e tém que cumprir regras e deveres, como limpeza, modos
comportamentais e horarios.

No entanto, a Unidade preza o cuidado da crianga em primeiro lugar, e existe para
que essa passagem da maternidade seja “amenizada” no espaco prisional (Sales, 2017). Isso
faz com que as “internas” tenham acesso a televisao para entretenimento dos filhos, assim
como tenham a liberdade para escolher ficar no bercario, na sala de atividades psicomotoras
direcionadas dos bebés ou no patio, sempre sob olhar vigilante dos agentes. Segundo
Goffman (1961):

Em primeiro lugar, todos os aspectos da vida séo realizados no mesmo local e sob uma
Unica autoridade. Em segundo lugar, cada fase da atividade didria do participante é
realizada na companhia imediata de um grupo relativamente grande de outras pessoas,
todas elas tratadas da mesma forma e obrigadas a fazer as mesmas coisas em conjunto.
Em terceiro lugar, todas as atividades diérias sdo rigorosamente estabelecidas em
horérios, pois uma atividade leva, em tempo determinado, a seguinte, e toda a sequéncia
de atividades é imposta de cima, por um sistema de regras, formas explicitas e um grupo
de funcionarios. Finalmente, as vérias atividades obrigatorias sdo reunidas num plano
racional Unico, supostamente planejado para atender aos objetivos oficiais da
instituicdo.

Antes de mencionar o controle de corpos e agéncias que existe dentro dos presidios -
e isto ndo seria diferente com as mulheres maes -, é preciso atentar que a exigéncia da
maternidade é presente para todas as mulheres que se tornam maes, seja pela escolha da
maternidade ou simplesmente por dar a luz. A passagem da mulher para uma mulher-mae tras
consigo imediatamente uma esfera do cuidado e do zelo, um condicionamento moral imposto,
de que a partir daquele momento o “ser mie” as coloca em categorias™ diferentes de ser
apenas mulher.

Voltando as mulheres-mées-presas (podendo também pensar em todas as outras
mulheres e mées), além de estarem condicionadas a regras explicitas do sistema prisional em
como agir la dentro, as “internas” também estdo submetidas a supervisdes e tecnologias de
poder (Foucault, 1976) por parte das agentes penitenciérias e por membros da direcdo da
Unidade sobre “como ser uma boa mae”. Um exemplo disso, foi quando uma das internas
estava segurando seu filho e a cabeca do bebé estava torta, entdo chegou uma agente e
chamou atencdo dizendo para que segurasse aquela crianca direito. Nesses momentos,
algumas “internas” ndo gostavam dessa adverténcia, e justificavam para mim que se elas

° Para GOFFMAN (1961) instituicio total ¢ um local que pode ser definido como residéncia e trabalho, onde
um grande nimero de individuos geralmente numa situagdo semelhante; sdo separados da sociedade por um
consideravel periodo de tempo, levando uma vida fechada e formalmente administrada.

De acordo com Feltran (2017), “categoria é uma posigio especifica em um intervalo de valores naturalizados
pela rotina, ou seja, uma classificagdo segundo parametros de valoracdo que se amparam num ideal situado, de
dado grupo, em dados tempo e espaco” (p. 9).
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estivessem fora do presidio elas cuidariam dos seus filhos “exatamente assim, segurando do
meu jeito”.

Essas técnicas de poder centradas no corpo, especialmente no corpo individual, é o
que Foucault (1976) menciona para analisar procedimentos de organizacdo e vigilancia
através de exercicio, treinamento e vigilancia. Esse mecanismo é o que ele da o nome de
“biopolitica” que age sobre um “biopoder” e instaura-se no que se “deixa fazer viver e no que
se deixa morrer”.

“A nova tecnologia que se instala se dirige a multiplicidade dos homens, ndo na medida
em que ela forma, ao contrario, uma massa global, afetada por processos de conjunto
que sdo proprio da vida, que sdo processos como 0 nascimento, a morte, a producéo, a
doenga, etc” (p. 289).

Nesse sentido, a unidade ndo é apenas um local para que as presas-maes figuem com
seus bebés e os amamente durante o0s seis meses, mas um espago de conversdo da presa em
mée, bem como da gestdo da vida dessa diade. Sendo assim, a Unidade se organiza a partir de
uma moralidade (Fassin, 2014) de que a maternidade pode ser capaz de afasta-las do mundo
do crime por um meio de desempenho maternal em tempo integral. Nesse ponto de vista, a
UMI ndo s6 “ressocializa” essa mulher ao vinculo afetivo, exerce um biopoder sobre elas,
controlando e vigiando:

“agora que o poder é cada vez menos o direito de fazer morrer e cada vez mais o direito
de intervir para fazer viver, e na maneira de viver, e no “como” da vida, a partir do
momento em que, portanto, o poder intervém sobretudo nesse nivel para aumentar a
vida, para controlar seus acidentes, suas eventualidades, suas deficiéncias, dai por diante
(...)” (Foucault, p. 295, 1976).

Dessa maneira, o fato de exercerem esse controle e vigilancia sobre as “internas”,
concretiza a perpetuacdo da gestdo de vida, ndo s6 das médes como dos bebés, mesmo que
intramuros. H& uma centralidade do corpo e do espaco que mantém esse corpo como uma
arma politica especialmente na prisdo, dando a sensacdo de que o poder e a legitimacéo
(Feldman, 1991) institucional exemplificam corpos presos muito mais do que a biopolitica
por si propria. E preciso pensar nos constrangimentos que a prisio oferece a partir de uma
reorganizacdo das hierarquias de forca nas quais estdo postos quem observa e quem €
observado, além do controle do interior desses corpos que sdo domesticados em um espaco
fisico e de suspensao atemporal, mas que também, possui agéncia.

Dei este breve panorama até aqui, para ressaltar que ao longo da pesquisa encontrei
praticas do sistema prisional pautadas nas garantias do vinculo familiar desta dupla. Entéo,
sendo assim, meu objetivo para esta dissertacdo de mestrado passou a ser compreender as
politicas voltadas para essas mulheres ultrapassando a etnografia da UMI, para pensar em um
“cenario macro” e caminhar “para o micro”. Para isto, foi necessario voltar ao diario de
campo da etnografia, e reanalisa-lo a partir destas novas perspectivas, novos embasamentos e
novas questdes até entdo antes ndo trabalhadas em minhas pesquisas.

Neste trabalho, veremos vidas precarias®® (Butler, 2006) e vidas nuas (Agamben,
2007) de mulheres que sdo condicionadas a um enquadramento™ que limitam suas agéncias, e

1 A maneira de Butler a violéncia expde como somos todos vulneraveis uns aos outros e como nosso corpo pode
estar aberto as vontades descontroladas do outro, seja podendo me levar ao sofrimento fisico ou devastando o
préprio ser. Toda vida é uma vida precaria desde o comeco, uma vez que a vulnerabilidade do corpo antecede até
mesmo a formacdo do sujeito, e a partir de certas condic¢fes sociais e politicas certas vidas se tornam muito mais
precérias do que realmente sdo. Tem-se um Estado que nega a realidade de certas vidas ao mesmo tempo que as
expBe a uma vulnerabilidade excessiva, também opera negando reconhecimento a tais vidas precarias.
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acabam tornando-se vulnerabilizadas pelas operacdes de poder ou, biopoder, seja ele do
Estado, da instituicdo ou do meio em que vivem. A vida precéria segundo Butler é a condi¢do
de estar condicionado (p. 43, 2015), e todas estas mulheres estdo condicionadas,
desprotegidas e “nuas” ao estado de ilegalidade sendo submetidas a viver em estado de
excecao perante todas as relagdes vividas na Unidade Materno Infantil.

A partir dessa pequena nogdo de corpos moralizados e enquadrados, pude pensar na
micropolitica da vida cotidiana na penitenciaria — (UMI) (Cordeiro, 2016) a partir dos
variados tipos de violéncia, principalmente a violéncia estatal e institucional (Kleinman,
2000) sobre mulheres, sobre todos os controles, vigilancias e violacdes de direitos, bem como
estas se encontram em cenarios que a vida ja parece ndo poder ser vivida.

A organizacao da dissertacio

Organizei a dissertacdo em trés capitulos. No primeiro tento produzir um breve
historico dos direitos humanos, dos direitos reprodutivos e sexuais das mulheres desde tempos
longinquos e em que momento estes direitos deixam de ser vistos como garantias apenas da
reproducdo ou da contracep¢do desta, para alcancar as mulheres presas no Brasil. Para
endossar essa discussdo perpasso por dados estatisticos do Infopen Mulheres, um
levantamento de dados estatisticos do perfil feminino carcerario em ambito nacional, e
também revi a etnografia feita na Unidade Materno Infantil, trazendo os dados nacionais do
Infopen Mulheres para “mais perto” a fins de analisa-los num cenario micro, que é a UMI,
levando em conta pontos especificos do que entendo como alongamento dos direitos
reprodutivos e sexuais dentro da Unidade. Para justificar esta escolha levanto leis e
legislacBes que garantem direito de amamentacédo, bercarios em presidios, profissionais aptos
a atender a diade mae-bebé em contexto prisional, e dentre as demais garantias. A intencdo €
usar estes dados para compreender se ha efetividade no cumprimento das leis previstas para a
diade mée-bebé encarcerados, e se, neste caso, faz-se necessaria a prisdo domiciliar para estas
mulheres, ja que como indica o proprio Levantamento de Dados, a maior parte de mulheres-
mées-presas ndo possuem sentenca definida, logo, teriam direito ao habeas corpus coletivo
para a prisdo domiciliar (conforme sera tratado no capitulo 3).

No capitulo dois, abordo leis e legislaces que garantem a protecdo da infancia a partir
do ECA, do Principio do melhor interesse da crianca e do adolescente e da Lei da Primeira
infancia, ambos ordenamentos pautados nos direitos e garantias das criangas e adolescentes,
principalmente voltados ao direito da convivéncia familiar e social, no modelo “ideal” como
proposto no ECA. Faco isso também utilizando uma reanalise do trabalho de campo na
Unidade Materno Infantil, e coloco os bebés em modelos de direitos que a instituicdo pode
oferecer tanto quanto estdo presentes na UMI, quanto a espera de sua saida.

No capitulo trés, trarei a questdo da prisdo domiciliar no Brasil para as mulheres-
mées presas. Farei um panorama sobre prisdes domiciliares para essas mulheres num ambito
geral e em seguida trarei os dispositivos do direito usados para afirmar a decisédo do Supremo
Tribunal Federal sobre a medida, analisando o relatério de voto e o projeto de lei do Senado
que fora aprovado. Segundo o STF esta lei esta em vigor desde 2016 e determina que essas
mulheres aguardem julgamento em exercicio domiciliar. A prisdo domiciliar dependia da
interpretacdo do juiz caso a caso, e agora a intencao é de que haja um coletivo nos estudos de
caso para que possa acelerar o direito de prisdo domiciliar para estas mulheres. Procurei
entender, desta forma, em que medida esses habeas corpus possibilitam, ou ndo, que essas

120 que Butler tenta explicar é que esses “enquadramentos” atuam para diferenciar as vidas que sdo possiveis de
apreender como uma “vida valida” das vidas que ndo sdo possiveis. Os sujeitos sdo constituidos de normas
estabelecidas que quando sdo repetidas produzem uma caracteristica pelo qual aqueles sujeitos sdo reconhecidos.
(2015).
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mulheres esperem por seus julgamentos em liberdade, posto que tal decisdo ndo contempla as
mulheres-maes sentenciadas que tiveram filhos em regime prisional.

As escolhas das técnicas e métodos de pesquisa para toda escrita devem depender do
tema de pesquisa a principio, e nem todas as técnicas sdo adequadas e aplicaveis a todos os
projetos de pesquisa. Para isso, 0 pesquisador deve conhecer o0 maximo de técnicas para
escolher o que mais se ajuste ao seu propdésito, ou ainda, poder incorporar varias técnicas ao
mesmo projeto, estratégia chamada triangulacdo (Cano, 2012, p. 110). Diferente do que
muitos autores propdem, a abordagem de muitas técnicas, especificamente do método
guantitativo e qualitativo na mesma pesquisa, podem ser considerados muito mais
complementares do que antagonicos.

Para esta dissertacdo usei técnicas quantitativas, na tentativa de comparar a frequéncia
de fendmenos, neste caso, o levantamento de dados do Infopen Mulheres e compreendé-los
num ambito nacional. Também usei métodos qualitativos, na tentativa de obter uma
compreensdo mais profunda de estudos de casos especificos contidos no ambito da
maternidade no cércere.

Aqui é importante relembrar que dediquei ao trabalho etnografico na Unidade Materno
Infantil do Rio de Janeiro, em 2016, indo a campo por trés meses, conversando e observando
a vivéncia e o dia-a-dia tanto das “internas” com seus filhos como também do corpo
administrativo da Unidade. Entdo, a partir disso, para a analise dos variados cenarios contidos
nessa dissertacdo que envolvem a diade mae-bebé, também como metodologia, revi e
reanalisei a etnografia feita na Unidade a fins de novas interpreta¢des ¢ “demandas” que ainda
ndo tinha pesquisado™®.

No que tange a metodologia de analise da decisdo do STF, sobre a OAB, optei por
etnografar o relatdrio de final de voto, documento disponivel no site do Senado Federal e
aberto ao acesso online. Esse método vem ganhando espago no campo da antropologia de
forma a sair do trabalho de campo usual, possibilitando um encontro etnografico via
documentos.

Pensar documentos como campo etnografico leva a refletir sobre a producdo de
conhecimento que esse determinado documento ira resultar. E importante ressaltar que um
arquivo nao terd a mesma interpretacdo se analisado por pesquisadores diferentes. Cunha
(2004) para explicar essa situacdo, cita Foucault: “E preciso conceber os conhecimentos que
compdem o0s arquivos como um sistema de enunciados, verdades parciais, interpretacdes
histérica e culturalmente constituidas — sujeitas a leitura e novas interpretagdes” (Foucault
1986, p. 149). Assim como, é valido salientar que um documento lido e analisado em
determinado momento, depois se lido novamente com outro olhar e perspectiva, pode nos
trazer outras interpretacdes que antes ndo tinhamos tido. Para tanto, é valido anotar questdes,
marcar as paginas, parafrasear citacoes, etc.

13 Cabe mencionar que ndo tenho como intencdo deixar a etnografia feita na Unidade Materno Infantil neste
trabalho, mas sim, reanalisar este material, rever situacdes e questdes que em pesquisas e escritas anteriores nao
pude exploré-los.
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CAPITULO I - DIREITOS SEXUAIS E REPRODUTIVOS DA
MATERNIDADE NO CARCERE E SUAS (RE)EXISTENCIAS NESSE
CENARIO

1.1 — Um Breve Historico Dos Direitos Humanos Aos Direitos Sexuais e Reprodutivos

Os direitos sexuais e reprodutivos sdo considerados desmembramentos dos direitos
humanos, noc¢bes entendidas como parte da vida privada dos sujeitos. A concepgdo de que
sexo, sexualidade, género e reproducdo sdo fenémenos privados teve uma grande critica
social por varios movimentos feministas a partir dos anos 1960.

Para explicar a formulacdo atual dos direitos reprodutivos e sexuais € necessario
historicizar o que vem a ser Direitos Humanos. Em 1948 a Assembleia Geral da Organizacéo
das Nacdes Unidas (ONU) adotou a Declaracdo Universal dos Direitos Humanos (DUDH),
iniciando o direito internacional dos direitos humanos e a protecdo destes no ambito das
NacBes Unidas. A construcdo do sentido dos direitos humanos veio desde entdo se
expandindo a todos os seres humanos expandindo e abarcando areas vitais e essenciais para a
preservacdo da dignidade humana, como a vida por exemplo, contudo, nesse processo, houve
uma abolicdo da figura do “homem” como individuo Unico, para atender as diferencas
existentes entre sexos, racas, geracoes e todas as categorias como sujeitos de direitos.

A nocédo de direitos dumanos da qual refiro-me aqui, trata-se de uma perspectiva
social construida, e ndo como um dado pronto (Arendt, 2001). Mesmo que tenha surgido
como uma ideia de resguardar e proteger os cidaddos dos estados absolutistas que
compunham uma classe de homens brancos, burgueses e europeus, a reformulacdo do
conceito real de Direitos Humanos veio depois das tragédias do holocausto e da Segunda
Guerra Mundial, tendo novas caracteristicas apds a criacdo da Organizacdo das Nacgdes
Unidas.

Com o passar dos anos, 0s Direitos Humanos sao propostos ultrapassando um carater
universal levando em conta os aspectos de cada cultura. Partindo dessa nova concepcéo sao
entendidos como fundamentais a dimensdo humana, dessa forma, passa-se a “consolidar
principios obrigacionais por parte dos estados para com os individuos” (Coitinho, 2014, p.
33).

ApoOs o direito a ter direitos terem sido consolidados, como “necessidade
fundamental” a vida humana, os direitos reprodutivos e os direitos sexuais foram construidos
como uma nova demanda. Houve dois movimentos'* que ajudaram a construir os direitos
reprodutivos como direitos humanos - o populacional e o das mulheres feministas-, ambos
vindo de um periodo que estavam sendo promovidas internacionalmente as politicas de
planejamento familiar na década de 60.

O primeiro movimento ponderava que se a curva de crescimento populacional nédo
fosse reduzida o mundo se destruiria. Surgiram estudos que apontaram formas de reduzir a
fertilidade, dando origem aos anticoncepcionais. Essa influéncia que acabou por se tornar
internacional tinha como Unico objetivo diminuir o crescimento populacional sem se
preocupar com a atividade reprodutiva das mulheres. A chegada dos métodos contraceptivos
atuavam como um dispositivo de controle ao invés de serem instrumentos da liberacdo
feminina para a escolha da maternidade.

¥ Ver MATTAR, Laura Davis. Reconhecimento Juridico dos direitos sexuais — uma analise comparativa com 0s
direitos reprodutivos. Sur. Revista Internacional de Direitos Humanos, v.5, n.8, p.60-83, 2008.
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Sendo assim, a invencdo dos direitos reprodutivos como Direitos Humanos comeca,
de fato, na primeira Conferéncia Internacional de Direitos Humanos em 1968 no Ird, em
Teerd. Nessa foi criada a ideia do que viria ser o nucleo dos Direitos Reprodutivos: “o direito
de decidir a forma livre e responséavel sobre o nimero e o espagcamento de seus filhos além do
direito a educacao adequada e informagao a esse respeito” (Mattar, 2008).

O segundo movimento que ajudou a construir os direitos reprodutivos, foi o
movimento das mulheres, que tinha a reproducédo como elemento central, porém, com o foco
de que a mulher deveria ter direitos de controle sobre o proprio corpo, além da sua
sexualidade e da sua vida reprodutiva. Esses objetivos foram conquistados com a Primeira
Conferéncia Internacional da Mulher em 1975, no México, reunindo pessoas do mundo todo
que incluiram na Declaracdo da Conferéncia o direito a autonomia reprodutiva além do direito
a escolha reprodutiva, o controle e a integridade corporal.

Foi apenas em 1993 na Il Conferéncia Mundial sobre os Direitos Humanos que a
sexualidade das mulheres foi mencionada pela primeira vez. Segundo Mattar (2008):

“Em dezembro do mesmo ano foi adotada na ONU a Declaracdo sobre a Eliminagéo da
Violéncia contra a Mulher, que condena, em seu pardgrafo 2° as varias formas de
violéncia fisica, sexual e psicoldgica sofridas pela mulher, afirmando estarem tais
direitos e principios embutidos nos tratados internacionais de direitos humanos” (p. 69).

Ainda na posicdo de vitimas do controle populacional, as mulheres passaram de
objeto, a sujeito dos programas de desenvolvimento e populacdo, definindo os direitos
reprodutivos na primeira parte da agenda da Conferéncia Internacional de Populagdo e
Desenvolvimento realizado no Cairo, em 1994. O consenso de Cairo destaca que reconhece o
papel da sexualidade e as relacGes de homens e mulheres no que tange a satde e os direitos da
mulher, bem como afirma que o0s homens deveriam se responsabilizar pelo préprio
comportamento sexual, sua fertilidade, transmissdo de doengas sexualmente transmissiveis e 0
bem-estar de suas companheiras (Matamala, Osoério, 1996).

Na Conferéncia Internacional de Cairo ndo houve consenso para que os direitos
sexuais fossem discutidos e se definissem de forma separada da ideia de reproducéo, entdo
eles foram incluidos e considerados direitos reprodutivos (Diaz, Cabral e Santos, 2004). Foi
na IV Conferéncia Mundial da Mulher em 1995 em Beijing, que foi reconhecido o direito da
mulher de controlar e decidir sua sexualidade, dando destaque aos direitos sexuais.

1.2 - O Que Sé&o Direitos Sexuais e Reprodutivos?

“Podemos dizer que os direitos sexuais e reprodutivos sdo os mais humanos de todos os
direitos, que precisam ndo somente ser reconhecidos, mas vividos e transcendidos pela
humanidade” (Lodofio, 1996).

E importante reconhecer que a origem dos termos sdo diferentes. O conceito “direitos
reprodutivos”, como visto, surgiu a partir de grupos de mulheres e estava vinculado a luta
pelo controle da reproducdo e consagrou-se na Conferéncia Internacional da Populagdo e
Desenvolvimento (CIPD), que ocorreu em Cairo, Egito em 1994. Envolvendo métodos
contraceptivos e até mesmo o aborto seguro e legal, os direitos reprodutivos abarcaram a
decisdo (ou direito dela) sobre o nimero de filhos, 0 espacamento de tempo entre eles, a
oportunidade de té-los e também o direito ao acesso a informacdo e 0s meios para essa
tomada de decis&o.



Os direitos sexuais por sua vez, comecaram a ser discutidos no final da década de
1980 com a epidemia da AIDS, principalmente quando o movimento gay e lésbico se juntou
ao feminismo. O termo direito sexual ndo aparece no documento final do Programa de Acéo
de Cairo, contudo a discussédo sobre tais direitos apareceu retomada na IV Conferéncia
Mundial sobre a Mulher assegurando o direito de garantir a sexualidade e a reproducdo sem
discriminagdo, coer¢do ou violéncia, além de garantir a prética da sexualidade independente
da penetracdo e do sexo seguro.

Ao olhar de Laura Mattar (2008), esta ainda ndo € uma defini¢do de fato dos direitos
sexuais. O conceito em si dos direitos sexuais sO foi possivel se dado de forma negativa,
elucidando o direito de “ndo ser objeto de abuso ou exploragdo no sentido paliativo de
combate as violagdes” (Petchesky, 1999).

Acredito que essa ideia de ndo consolidar de fato os direitos sexuais a partir do
abuso, exploracdo, estupro, trafico ou mutilacdo vem das razBes que ainda se fazem discutir
os direitos reprodutivos mais do que os direitos sexuais. Essa comparacdo se da pelo fato de
gue por muito tempo houve uma implicacdo entre sexo e reproducdo, O que
consequentemente, perpetua a ndo designacdo do significado do termo e dos direitos sexuais
em si.

Tendo essa referéncia, para falar das necessidades das pessoas nas questfes de
sexualidade e reproducdo, e para entender de que modo podem exercer seu direito sexual ou
reprodutivo, é necessario entender o que é salde sexual e 0 que é saude reprodutiva. Esta
definicdo retiro da Organizacdo Mundial da Saide (OMS), apresentada em Cairo, que
explicita:

A salide reprodutiva é um estado de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo a
simples auséncia de doenca ou enfermidade, em todas as matérias concernentes ao
sistema reprodutivo e a suas funcdes e processos. A salde reprodutiva implica, por
conseguinte, que as pessoas possam ter uma vida sexual segura e satisfatéria e que
tenham a capacidade de produzir e a liberdade de decidir sobre quando e quantas vezes
devem fazé-lo. Implicito nesta Gltima condicéo estd o direito de homens e mulheres de
serem informados e de ter acesso a métodos eficientes, seguros permissiveis e aceitaveis
de planejamento familiar de sua escolha, assim como outros métodos de regulacdo da
fecundidade... e o direito de acesso a servigos apropriados de satde que déem a mulher
condicBes de atravessar, com seguranca, a gestacdo e o parto e proporcionem aos casais
a melhor chance de ter um filho sadio.” (Conferéncia Internacional sobre Populagdo e
Desenvolvimento, Programa de Agéo, § 7.2)

A ideia de que as mulheres devem ser capazes de decidir quando e como querem ter
seus filhos, bem como ter controle sobre sua reproducdo vem muito antes do termo “direitos
reprodutivos”. Essa ideia teve origem nos movimentos feministas a partir do controle da
natalidade que foi desenvolvido por volta de 1830 e se espalhou internacionalmente, mas
também além da necessidade das mulheres de “possuir e controlar” seus corpos. Numa reagdo
negativa, os direitos reprodutivos vinham numa ideia da recusa do sexo e da gravidez
indesejada. Entéo, tanto na versdo positiva quanto na negativa, os direitos reprodutivos, ou as
ideias do que estes representavam, partem da mesma premissa: “para que as mulheres
atingissem uma posigdo igual a dos homens na sociedade, deveriam ser respeitadas como
agentes morais ativos, com projetos e objetivos préprios; elas mesmas deveriam determinar 0s
usos — sexuais, reprodutivos ou outros — dos seus corpos” (Correa e Petchesky, 1996).

E nessa premissa de que as mulheres deveriam atingir uma posicéo social igual a dos
homens na sociedade que passo adiante para o reconhecimento dos direitos reprodutivos e
sexuais a partir do género, por acreditar que este debate é de extrema importancia para
entender sobre as hierarquias reprodutivas e sexuais e como este cenario se da diferentemente
para homens e mulheres.



Nas primeiras décadas do século XX ja se tinha o movimento de mulheres que
lutavam pela igualdade defendendo seus direitos a educacéo e ao voto. Até a década de 1960
do mesmo século a luta persistia, mas dava énfase as desigualdades nas relacdes sociais e de
poder entre homens e mulheres — momento em que grupos feministas buscam romper com o
que chamam de opressdo da mulher e a tentativa de desconstruir os papeéis sociais entre
homens e mulheres.

Ainda nesta época as lutas se centraram nos aspectos ligados a sexualidade e
reproducdo das mulheres: o foco era a conquista dos direitos para decidir sobre seu proprio
corpo, sobre vivéncias da sexualidade, (re)conhecer o direito ao prazer sexual e
principalmente, refletir sobre a construcdo das relagdes entre os géneros, que compreendia por
consequéncia relacbes de poder instaurando entre o feminino e o masculino um caréater
hierarquico e relacional (Heilborn, 1993; Scott, 1990).

Nesse contexto politico, social e econdémico ha diferentes atores com visdes,
interesses e intencionalidades diferentes pensarem os direitos reprodutivos e sexuais e suas
demandas diferenciais em relacdo aos géneros. Essa perspectiva se apresenta:

“os organismos ¢ instituigdes dos governos de paises ditos desenvolvidos estavam
preocupados pelo crescimento da populacdo mundial, 0 movimento de mulheres que
inicialmente reivindicava pela capacidade das mulheres de ter controle do seu corpo e
de regular a sua fertilidade, numa etapa posterior demandaram e advogaram pelo
reconhecimento dos direitos sexuais e reprodutivos. Também teve um papel
fundamental algumas politicas especificas dos Estados Unidos que, interessado em
diminuir o crescimento demografico nos paises ditos subdesenvolvidos, colocou no
centro de sua agenda estratégias de cooperacdo com esses paises, introduzindo deforma
massiva métodos anticoncepcionais na América Latina, na década de 60. Esses
programas, embora visassem controlar a natalidade de maneira autoritaria, atenderam de
certo modo as necessidades das mulheres que desejavam métodos anticoncepcionais
para evitar uma gravidez ndo desejada, o que lhes permitiria estudar e trabalhar fora de
casa” (Diaz, Cabral e Santos, 2004, p 3).

Vale ressaltar que, inicialmente, o escopo desses direitos estava suportado sobre o
corpo da mulher, marcando assim uma desigualdade entre os géneros em sua formulagéo e
aplicacdo. Por exemplo, o controle da populacdo e de sua reproducdo estava suportado em
meio a contraceptivos dirigidos, sobretudo, ao publico feminino.

Segundo Katherine Bartlett (1993), analisar as leis dos direitos humanos significa
observar o quanto sdo falhas no constante sob as mulheres e suas experiéncias e valores,
mascarando e hierarquizando as distribuicdes de poder. Pensar em leis para mulheres feitas
pelos homens cabe por si s coloca-las em um patamar que as prejudicam. Portanto, trata-se
de uma dimensdo da experiéncia humana que estabelecem relacbes de poder e formas de
opressao (Rubin, 2003). Nesse tocante, pensar o direito sem as relacbes de poder entre os
sexos, as classes e etnias ndo é uma tarefa possivel, ja que, os criadores dessas leis eram de
um grupo dominante composto por homens, brancos e heterossexuais (Mattar, 2008. p. 73).

O surgimento e construgdo da fronteira do publico e privado reforcou praticas de
subordinacdo do género assegurando que o trabalho feminino de “donas de casa” e
“reprodutoras” garantissem bases materiais € emocionais para que a esfera publica
continuasse funcionando. Dai, as feministas tomando em defesa dos direitos das mulheres
apoiavam nessas criticas para “desafiar a costumeira relutincia de Estados e agéncias
internacionais em intervir em assuntos tradicionalmente definidos como “de familia™” (Correa
e Petchesky, 1996, Pag. 156). Nao s6 pelos argumentos de “tradicdo” e “cultura”, os direitos
das mulheres eram pautados em um modelo de comportamento sexual e reprodutivo
socialmente contextualizado, refletindo no planejamento familiar e demogréfico, além de,
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reforcar normas reprodutivas vigentes vindas da pressfes da familia, da comunidade e da
sociedade.

Ao deixar de lado a inclinacdo individualista, viu-se necessidade do direito ser
reconstruido a partir das diferencas (de género, classe e cultura) além do reconhecimento das
necessidades sociais. Os direitos sexuais e reprodutivos vistos como escolhas ndo pode fazer
sentido para grupos sociais mais pobres ou ausentes das condi¢bes que permitem exercer
direitos. “Essas condi¢des constituem os direitos sociais € envolvem uma politica de bem
estar social, seguranca pessoal e liberdade politica, elementos essenciais para a transformacao
democratica da sociedade para a aboli¢ao de injusticas raciais, étnicas, de género ou classe”
(Correa, Petchesky, 1996).

O que fez com que a demanda dos direitos reprodutivos e sexuais entrassem na
esfera do direito, dessa forma, foram a formulagao dos direitos reprodutivos em aliangca com o
direito a satde. Como sendo um direito humano a salde apareceu pela primeira vez na
DUDH, de 1948.

Segundo Mattar (2008) a CEDAW de 1979, no artigo 12, prevé o direito a saude
como um direito das mulheres “assegurando-lhes com base na igualdade dos homens e
mulheres, o acesso aos servigos médicos, incluindo os relativos ao planejamento familiar”. J&
0 2° paragrafo ressalta como obrigacdo dos Estados-Partes fornecer as mulheres servicos
apropriados gratuitos durante a gravidez, parto e pos-parto.

Foram nesses preceitos que as feministas comecaram a lutar pelos direitos
reprodutivos sobre a descriminalizacdo do aborto: um obstaculo da liberdade humana da
mulher, um problema de saude publica. O que as feministas articulavam € que muitos abortos
eram realizados de forma insegura, insalubres gerando riscos a salde das mulheres, sendo a
morte.

E a partir dessa noc&o de controle, gest&o de vidas, ou biopolitica, que veremos como
esses direitos reprodutivos e sexuais chegaram no Brasil.

1.3 - Direitos Sexuais e Reprodutivos no Brasil

No Brasil, os direitos sexuais e reprodutivos “apareceram” a partir das politicas de
salde e do controle a violéncia. Ao longo dos anos 1980 a luta pelos direitos das mulheres
pela justica social e democracia incluiram como prioridade o direito a saude da mulher e dos
direitos reprodutivos, demarcando uma década importante para a chegada desses direitos no
pais.

Com o impacto da AIDS na década de 80, houve uma urgéncia da promogdo da
salde sexual e consequentemente da discussdo da garantia dos direitos sexuais. Foram criados
0 Conselho Nacional dos Direitos da Mulher (CNDM), a Comissdo Nacional de Estudos dos
Direitos da Reproducdo Humana no Ministério da Sadde, e o Programa de Assisténcia
Integral a Saude da Mulher, que reconheceu a anticoncepgdo como direito basico a satde da
mulher a ser oferecido na rede publica de saude. Além disso, incluiria assisténcia de qualidade
ao pré-natal, parto e puerpério, prevencdo de doencas sexualmente transmissiveis e do cancer
cervical e de mama (Diaz, Cabral e Santos, 2004).

Na segunda metade da mesma década ocorreu a Assembleia Nacional Constituinte e
a Primeira Conferéncia de Saude e Direitos da Mulher (em outubro de 1986). Esses fatos
tiveram grande impacto nas politicas de salde sexual e reprodutiva no Brasil, que antes de
Cairo, ja idealizava programas como o PAISM: Programa de Assisténcia Integral a Saude da
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Mulher, em 1984; o Programa Nacional de Prevencdo das DST® em 1986 e o Programa de
Saude do Adolescente (PROSAD, 1988).

Em 1988 foi pensado o Sistema Unico de Saude (SUS), que, foi implementado dois
anos mais tarde, atendendo a uma politica de salde que contribuiu significativamente para
uma melhoria na atencdo em saude sexual e reprodutiva, como por exemplo, o direito ao sexo
seguro para prevencdo da gravidez e de doengas sexualmente transmissiveis (DST) e AIDS.

Em 1996, foi aprovada a Lei n° 9.263, sobre Planejamento familiar, fundada nos
principios da dignidade da pessoa humana e da paternidade responsével. A lei indica que “o
planejamento familiar € livre decisdo do casal, competindo ao Estado propiciar recursos
educacionais e cientificos para o exercicio desse direito, vedada qualquer forma coercitiva por
parte de instituigdes oficiais ou privada” (Constitui¢do da Republica Federativa do Brasil.
1988)*°.

Assim, pode-se perceber, que num ambito geral as questdes envolvendo os direitos
sexuais e os direitos reprodutivos desdobraram-se em acdes voltadas para a salde,
especificamente a da mulher (Meyer, 2004), impactando questdes relativas a reproducéo, a
sexualidade e a implicacdes politicas, bem como em acBes para 0 combate a violéncia por
género, por orientacio sexual e identidade de género, como ressalta Coitinho (2014)"".

Com o intuito de que as garantias de direitos ndo fossem imposic¢Ges sobre os corpos
femininos, feministas que nesse contexto pensavam esses direitos, apostaram na “autonomia
feminina” como base dos direitos sexuais e reprodutivos. Sendo assim, defendiam a
importancia de creches, subsidios financeiros, bem como servicos de salde acessiveis,
humanizados e bem equipados (Correa e Petchesky, 1996).

Assim o faziam posto que pensava, criticamente que a criacdo dos métodos
contraceptivos, o controle reprodutivo se afirmava através de iniciativas que transformavam o
corpo da mulher em alvo da biopolitica (Foucault, 1976)*. A difusdo da contracepcdo
aumentou o controle sobre o tamanho das familias. De acordo com Heilborn (2012), no caso
do Brasil, desde a década de 80, o recurso mais usado (sobretudo por mulheres mais pobres)
foi a lagueadura de trompas como meio definitivo de interromper a trajetdria reprodutiva.
Essa transformacdo do tamanho das familias se deve a uma entrada mais intensa das mulheres
no mercado de trabalho, configurando alteracGes familiares e nas relagcdes de género.

As diferentes formas de difusdo dos métodos contraceptivos em diversos paises
acabaram por trazer muitas contradicdes como “os limites da livre escolha marcados pelas
contradicbes de classe e raca. Além disso, os impactos da utilizacdo de métodos
contraceptivos pesados como a esterilizacdo feminina no Brasil; pelos danos que os métodos
contraceptivos sem acompanhamento médico podem causar a saude das mulheres (Scavone et
al., 1994). Sendo assim, a garantia de direitos reprodutivos se consolidava como politicas
governamentais centrados no controle do corpo da mulher e de sua reproducao.

> A necessidade do programa veio também a partir de questfes ligadas a salde sexual para homossexuais e
profissionais do sexo, ganhando ainda mais destaque com a grande infeccdo de mulheres por Doencas
Sexualmente Transmissiveis.

18 A lei 9.263 foi aprovada durante a elaboragdo da nova Constituicdo Federal, que regula o paragrafo 7° do
artigo 226, sobre Planejamento Familiar.

17 Coitinho (2014) descreve os direitos sexuais e reprodutivos a partir do Género, sexualidade, familia e
parentesco e da questéo da adogao “homoafetiva”.

'8 Foucault também apresenta a biopolitica como um conjunto de processos que envolvem a proporcdo dos
nascimentos e dos Obitos, a taxa de reproducgdo, a fecundidade de uma populacdo, etc. “Esses processos de
natalidade, de mortalidade, de longevidade juntamente com uma porcdo de problemas econdmicos e politicos,
constituiram os primeiros objetos de saber e os primeiros alvos de controle dessa biopolitica” (1976, p. 290).

12



Com base na bibliografia usada acima foi possivel notar que, no Brasil, a queda da
natalidade se deu com a generalizagéo abusiva de uma necessidade de esterilizagdo feminina.
O numero de filhos por mulher passou de 4,5 em 1980 para 2,5 em 1996 (NacGes Unidas,
1994 apud Leridon & Toulemon, 1995; PNDS/BEMFAM, 1997). Nessa mesma pesquisa
segundo Scavone (2004):

Se as mulheres brasileiras em sua grande maioria, ainda tém seus filhos quando séo
jovens, também interrompem definitivamente a opgdo da maternidade nessa faixa etéria
e até com poucos filhos. A esterilizacdo feminina aumenta com a idade, mas as
mulheres jovens também usam este recurso: 11% das mulheres, até os 25 anos sdo
esterilizadas; dos 25 aos 29 anos a taxa aumenta para 27%, chegando a mais de 50% dos
35 aos 49 anos (PNDS/BEMFAM, 1997, p. 55)

Frente a esses dados, parte das feministas brasileiras se colocaram num cenério de
denunciar as injusticas devido as taxas de esterilizagdo (especialmente entre mulheres negras).
Laqueaduras de trompas comecam a ser percebidas como “escolhas de constrangimento”,
pautando no género, sobretudo nas mulheres pobres e negras. Nesse contexto, o aborto
também é tematizado. De um lado, é visto como autodeterminacdo da mulher e de outro,
como limitacdo ao o direito & vida'®.

No Brasil a definicdo de aborto é tomada como um ato que interrompe a gestacéo
impedindo o desenvolvimento do feto e consequentemente, o nascimento do bebé (Brasil,
2000). De acordo com o Codigo Penal, este é qualificado como crime, sendo previsto nos
artigos 124 a 127 com penalidades relativas®.

Mediante os significativos avancos na organizacdo politica do pais — PAISM, SUS,
Constituicdo Brasileira -, de acordo com Arilha e Berqué (1999), é inegavel que estes saltos
foram possiveis pela presenca das forcas de acdo do plano global organizado pelas
Conferéncias das Nacfes Unidas. De acordo com as autoras ainda h& problemas a serem
superados no campo das assisténcias ao abortamento e da educacdo sexual. Mesmo que 0s
servicos de aborto voluntario tenham crescido, ainda estao restritos a violéncia sexual, risco
de vida da mulher e anencefalia?!, como excecdes de abortamento previsto no artigo 128 do
Caodigo Penal. As gestantes que se enquadrarem em uma dessas trés situacdes tem respaldo
para obter gratuitamente o aborto legal do SUS. A educacdo sexual por sua vez que
possibilitaria a promocao e prevencdo da satde sexual e reprodutiva € uma luta ainda presente
nos dias atuais.

1.3.1 - Hierarquias sexuais e reprodutivas

A maternidade voluntaria (Mattar e Diniz, 2012) é fruto de uma escolha consciente
da mulher e ou, do casal que diante do desejo opta por ser mée/pais. Segundo a Organizagéo
Mundial da Saude (OMS) a vivéncia de uma maternidade segura vem da escolha e do acesso
a saude e protecdo a maternidade.

Entretanto, na préatica esse ideal pouco se aplica. As desigualdades sociais e auséncia
de politicas publicas do Estado dificultam a concretizacdo desse ideal de “maternidade
segura”. Sendo assim, sempre mediada pelas relacdes de poder, a vivéncia da maternidade ¢
um fendmeno social “marcado por desigualdades sociais, raciais/étnicas e de género” (Dias,
Aquino, 2006, p. 1448). Nem todas as maternidades sdo bem vistas ou até mesmo aceitaveis

19 Ver “DINIZ, Débora. Aborto. In: Antropologia e Direito: temas antropolégicos para estudos juridicos. 2012”.
2 A gestante que decide abortar pena de 1 a 3 anos; a quem realiza o aborto de 3 a 10 anos ou a quem leva uma
gestante considerada incapaz a abortar, 3 a 10 anos.
21 A anencefalia foi julgado pelo STF em 2012 e declarado como parto antecipado com fins terapéuticos.
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em qualquer situagdo ou cenario. Como ressalta Rich (1979, p. 196), “a maternidade ¢
admirdvel somente se a mée e a crianca estiverem legalmente ligadas a um pai; a maternidade
fora do casamento, ou dependente do sistema de bem-estar social, ou a maternidade Iésbica,
sdo mal-vistas, humilhadas ou negligenciadas”. De acordo com Mattar e Diniz:

“ha um modelo ideal de exercicio da maternidade e/ou da reproducdo e do cuidado com
os filhos, que por sua vez, esta pautado no imaginario sexista, classista e homofobico,
portanto, trata-se de um modelo excludente e discriminatério”. (Mattar e Diniz, 2012).

Sendo assim, existe uma “boa maternidade” segundo Mattar ¢ Diniz (2012). Trata- se
de um modelo ideal suportada na ideia de que o cuidado imposto dos filhos é
responsabilidade da mulher. Mesmo que essa exerca trabalho remunerado e fique fora de casa,
sua funcdo sera gerir esse cuidado por meio da contratacdo de servicos de babas ou de
creches, sob sua supervisio?.

Este modelo, no entanto, ndo é a realidade de muitas mulheres mées. E nesse tocante,
optando pela maternidade, sdo “reprovadas” socialmente. O conjunto de ideias que
determinam a aceitacdo social de uma maternidade ideal segundo Mattar e Diniz (2012)
apresenta-nos que

Quanto maior o nimero de aspectos ditos negativos presentes na mulher ou no casal, ao
exercitarem maternidade e/ou a reproducdo e cuidado com os filhos, mais préximos
estardo da base da piramide hierarquica e, ainda, menor serd o exercicio de direitos
humanos — o que revela a exclusdo social a que estdo submetidos. O mesmo vale no
sentido oposto. (...) Assim, sdo inumeras as possibilidades analiticas para se pensar uma
hierarquia reprodutiva, em que existem maternidades (e paternidades) mais prestigiadas
e respeitadas, enquanto outras podem ser consideradas ilegitimas, subalternas ou
marginais, fonte de preconceito, discriminacéo e violacéo a direitos (2012, p. 115).

Seguindo essa logica da hierarquia da pirdmide, temos maternidades menos
prestigiadas e até mesmo menos aceitas, e estas ndo envolvem somente o fato da escolha da
reproducdo ou até mesmo a presenca do genitor. Ha outros fatores principais que regulam essa
ordem e estes se ddo no marcador de raca, classe, geracdo, que, a luz dos autores Mattar e
Diniz representarei a seguir:

A mulher que ndo é branca, que pertence a uma classe econémica baixa, € jovem ou
bem mais velha e homossexual ou solteira, vive a maternidade com menos aceitacdo
social e em piores condicdes — especialmente se comparadas as brancas, de classe média
e alta, com idade entre vinte e trinta e cinco anos, e heterossexuais, de preferéncia com
parceiros” (2012, p. 115).

Como descrito pelo autor, a mulher que ndo se encontra no “ideal” de maternidade e
tem todos os perfis de marcadores sociais da diferenca, além de permanecerem fragilizadas na
piramide hierarquica, sofrem socialmente e economicamente com as condigdes a elas

2 Na Unidade Materno Infantil além do cuidado pelos bebés ser prezado a todo momento, o ideal de “boa
maternidade” também aparece presente. Ainda que as mées-presas estejam em contato com seus filhos em tempo
integral, ha momentos em que elas precisam fazer outras tarefas (lavar as roupinhas, fazer “papinhas”, limpar o
espaco da instituicdo, etc), entdo estas deixam seus filhos sob o supervisionamento de outras internas, como uma
forma de “camaradagem” uma com as outras, dando a impressdo de que a colega é mée e est4 ali para cuidar do
proprio filho, entdo ndo faria nada de “ruim” com seu filho quando for pedido o favor. Houve momentos em que
eu também pude “tomar conta” dos bebés para que as mies pudessem fazer outras tarefas. Acredito que por
terem pouco tempo para si mesmas ou até mesmo para cumprir com as responsabilidades que envolvem o bem-
estar de seus filhos, elas ndo se importavam de deixa-los comigo e até gostavam dessa situacdo. Coloquei esta
passagem como nota, pois adiante trarei mais situacdes em que a diade mae-bebé aparecem como protagonistas.
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impostas, especialmente as mulheres negras e pobres. Para reforcar essa ideia, 0 Dossié sobre
a situacdo das Mulheres Negras Brasileiras de 2007 trés:

As mulheres negras estdo entre os contingentes de maior pobreza e indigéncia do pais.
Possuem uma menor escolaridade, com uma taxa de analfabetismo trés vezes maior que
as mulheres brancas, além de uma menor expectativa de vida. Sdo trabalhadoras
informais sem acesso a previdéncia, residentes em ambientes insalubres e responsaveis
pelo cuidado e sustento do grupo familia. (AMNB, 2007, p. 11).

Por fim, ainda segundo os autores (Idem), o fator parceria sexual ou a existéncia de,
deve ser considerado, pois as mulheres que optam por exercer a maternidade sozinhas ou sdo
“abandonadas” e chamadas de ‘“maes solteiras”, consequentemente estigmatizadas e
colocadas no grupo das desigualdades hierarquizadas. Ainda ressaltam que, o Brasil tem uma
alta proporcdo de pessoas que ndo tém o nome do pai no registro de nascimento, e 0 néo-
reconhecimento paterno é um fenémeno social complexo demandando universalizacdo dos
direitos reprodutivos pela descriminalizacdo do aborto e redistribuicdo de poder entre
mulheres-maes (Mattar e Diniz, 2012).

Como vimos acima, todos esses aspectos de raga, classe e parceria sexual acabam por
tornar a maternidade mais comprometida e reforcando a ideia da “pirdmide hierarquica da
reproducdo”. Com tudo, ¢ importante debater e analisar sobre os direitos sexuais e
reprodutivos das mulheres, bem como sobre os direitos humanos, tematizando nao s6 a saude
das mesmas, mas também os direitos de ter ou ndo ter filhos, com quem manter relacGes
sexuais, ser dona e ter agéncia sobre o proprio corpo, assim como ndo deixar as desigualdades
sociais reprodutivas serem invisibilizadas.

Com tudo, mesmo reavendo que existem garantias dos direitos humanos a toda
pessoa, tal analise aqui sera problematizada quando se trata especialmente de mulheres e/ou
mées em contexto de privacdo de liberdade, um ponto fora da curva que ndo aparece de
maneira recorrente nos estudos atuais, ja que estas mulheres majoritariamente diferenciam
desse ideal de escolhas e agéncia. A partir disso, nos proximos subtdpicos trarei como estes
direitos, ou a garantia deles, aparecem para as mulheres-mées encarceradas e em que
momento 0s mesmos sao negligenciados.

1.4 — Das Leis e Legislacdes que Garantem Direitos da Maternidade no Carcere no
Brasil

Na 65% Assembleia da Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU, 2010) expandiu-se 0
debate ao estabelecer normas internacionais para o tratamento das mulheres encarceradas:

“a normativa estabeleceu principios e regras para uma boa organizacdo de
estabelecimentos prisionais, buscando afirmar as peculiaridades de género no
tratamento de mulheres em cumprimento de pena privativa de liberdade. Com relagao as
mdes presas, as Regras de Bangkok tracam pardmetros a um tratamento digno, no qual a
mde seja, por exemplo, ouvida no momento em que precisar se separar dos seus filhos,
que tenha direito a salde, que possa amamentar e que 0 momento da separacdo seja
definido com base no principio do melhor interesse da crianga, dentre outras garantias”
(Gonzaga, Cardoso. 2018. P. 82).

No caso do Brasil, o Estado é responsavel pela protecdo aos direitos fundamentais
das mulheres presas. Segundo as leis vigentes essas garantias se ddo em respeito a salde da
mée presa e de seu filho bem como a previsdo de espacos de creche e bercario, e salvo
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algumas excecdes em estados federativos, hd a possibilidade de extensdo do tempo de
permanéncia das criangas no cércere até os sete anos®.

Segundo a Constituicdo Federal Brasileira de 1988 (CF), artigo 5° inciso L, as
mulheres presididrias tém asseguradas condi¢des para que possam permanecer com Seus
filhos durante o periodo de amamentac&o®*. Além da legislagdo citada, o Estatuto da Crianca e
do Adolescente, Lei 8.069/1990, assim como o Codigo Civil de 2002 (Lei 10.406/2002)
também dispdem sobre a diade presa/ filhos.

A Lei 12.962/2014, que alterou o Estatuto da Crianga e do Adolescente, em seu
artigo 19 § 4°, esta disposto que ‘“sera garantida a convivéncia da crianca e do adolescente
com a mée ou o pai privado de liberdade, por meio de visitas peridédicas promovidas por
responsavel ou, nas hipdteses de acolhimento institucional, pela entidade responsavel,
independente de autorizagdo judicial”. Nessa mesma Lei, no artigo 23 §2° esta determinado
que “a condenagao criminal do pai ou da mae nao implicara a destitui¢do do poder familiar,
exceto na hipdtese de condenacdo por crime doloso, sujeito a pena de reclusdo contra o
proprio filho ou filha”. Ja o Cddigo Civil de 2002 prevé em seus art. 1.637 ¢ 1.638 suspenséo
de poder familiar, segundo Fay de Azambuja “nas hipdteses em que pai ou a mae sio
condenados por sentenca irrecorrivel em virtude de crime cuja pena exceda a dois anos de
prisdo” (2013, p.50).

A lei de execugbes penais n° 7.210/1984 prevé que os estabelecimentos penais
destinados a mulheres serdo dotados de bercario, onde as apenadas possam cuidar de seus
filhos, inclusive amamenta-los, no minimo, até seis meses de idade (art. 82, § 2°). Importante
referir que a mesma lei diz que a penitenciaria de mulheres ser& dotada de se¢do para gestante
e parturiente e de creche para acolher criangcas maiores de seis meses e menores de sete anos,
coma a finalidade de assistir ao infante cuja responsavel estiver presa (art. 89, “caput”).

Além destas legislacdes, existe um projeto conjunto com os Ministérios da Justica e
da Saude chamado Politica Nacional de Atencdo Integral a Salde das Pessoas Privadas de
Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP), que objetiva organizar o acesso da populacéo
carceréria aos servicos de sadde do Sistema Unico de Salde (SUS). Segundo Gonzaga e
Cardoso (2018) esse direito ja se encontra consolidado na Constituicdo Federal de 1988, pela
Lei n® 8.080/1990, além da Lei de Execucdo Penal jA& mencionada anteriormente e a mais
recente na Lei 11.942/2009, que estabelece o direito a saude especificamente as mulheres que
se encontram presas, contando com o acompanhamento médico a mulher principalmente no
pré-natal e pos-parto, extensivo ao recém nascido.

Diante das vastas leis e legislagbes que garantem o direito da maternidade
encarcerada, podemos ter uma hipdtese de que ha uma inversédo hierarquica da maternidade,
onde h& um cenario protetor sobre ser mde e estar encarcerada.

% Ver Lei 11.942/2009.

% De acordo com Ventura, Simas e Larouzé (2015), a partir da Constituicdo Federal, os estados deveriam
disciplinar a situacdo das mulheres que tem filhos em presidios, mas segundo as pesquisadoras hd um baixo
indice de regulacbes especificas. No entanto, segundo as mesmas ha algumas leis infraconstitucionais que
também tratam do assunto, como, por exemplo, a Lei 7.210/1984- Lei de execucédo penal (LEP A execucéo penal
tem por objetivo efetivar as disposi¢cdes da sentenca ou decisdo criminal.) que instituiu o acompanhamento
médico a mulher presa e ao filho recém-nascido (art. 14 § 3°); a obrigatoriedade de bercario e local de
amamentacdo até seis meses de idade (art. 83 § 2°); a obrigatoriedade de local para gestante e parturiente, e
creche para criangas maiores de seis meses e menores do que sete anos (art. 89). Vale ressaltar que a LEP sofreu
alteracGes com a promulgacdo da Lei 11.942/2009 que determinou a permanéncia da crianga com sua genitora
em bercérios por um periodo de, no minimo, seis meses. Essa mesma lei, em seu art. 117, inciso Il e IV, abre a
possibilidade de uma presa gozar beneficio do regime aberto em residéncia particular, caso a “condenada” seja
gestante ou tenha filho menor ou com deficiéncia fisica ou mental.
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As legislacBes visam garantir direitos dialogam com a ideia de estratificacdo da
maternidade, dando a ideia de que as mées encarceradas precisam ter seus direitos garantidos
por serem maes, mas, porque garantir em leis?

1.4.2 - Dados estatisticos de acordo com o INFOPEN Mulheres em contraponto com as
legislacbes vigentes no Brasil

Dadas as leis e legislacbes que apresentam garantias e protecdo aos direitos
fundamentais as mulheres presas e seus filhos, venho trazer dados estatisticos do
Levantamento Nacional de InformacGes Penitenciarias das Mulheres, o INFOPEN mulheres.

Ao usar esse levantamento de dados feito pelo préprio Departamento Penitenciario
Nacional, elucidarei como (e se) as leis e legislacbes que garantem os direitos sexuais e
reprodutivos das mulheres encarceradas estdo sendo executadas. A principio farei esta analise
em ambito nacional, de acordo com as informacdes presentes no INFOPEN mulheres de todos
os estados federativos, e depois, trarei questfes que referem somente ao estado do Rio de
Janeiro, especificamente da Unidade Materno Infantil.

Criado em 2014 o INFOPEN agrega informacdes estatisticas do sistema
penitenciario brasileiro, por meio de um formulario de coleta estruturado e preenchido pelos
gestores de todos os estabelecimentos do pais. Segundo o préprio INFOPEN, a intencdo da
coleta é de que seja uma ferramenta estratégica para a gestdo prisional. O levantamento
também detalha informagGes acerca da infraestrutura dos estabelecimentos penais e das
politicas de assisténcia e garantia de direitos sob a luz da Lei de Execucdo Penal. A partir dos
dados da primeira edicdo de 2014%, contam com uma nova metodologia para a segunda
edicdo o avango na andlise dos dados coletados, capaz de “oferecer ao gestor estadual um
instrumento de facil acesso e compreensdo que apontasse as lacunas e inconsisténcias por
unidade prisional e por questdo de formulério”.

Dos dados gerais das mulheres privadas de liberdade no Brasil em junho de 2016
(tabela 1), a tabela a seguir apresenta um panorama da populacdo prisional feminina, em
1.418 unidades prisionais®®, distribuidas entre estabelecimentos penais masculinos, femininos
e mistos.

Tabela 1 -Mulheres privadas de liberdade no Brasil em junho de 2016
(continua)

* 0 DEPEN (Departamento Penitenciario Nacional) lanca em 2015 a primeira edi¢cdo do INFOPEN Mulheres,
que faz uma andlise dos dados disponiveis através da perspectiva da garantia de direitos das mulheres em
situacdo privativa de liberdade, abordando também, marcadores de raca, cor, idade, deficiéncia, nacionalidade,
situacdo de gestacdo e maternidade, dentre outros. Na segunda edi¢do, o INFOPEN Mulheres passa a dominar
uma maior abrangéncia de dados sobre as mulheres encarceradas no Brasil e a “Infraestrutura e a garantia de
direitos”, abordando dados inéditos sobre os estabelecimentos femininos e mistos, bem como a distribui¢do de
tipos penais pelos quais as mulheres foram condenadas ou aguardam julgamento.

% O quadro considera as unidades prisionais que concluiram o preenchimento do formulério online. A lista
inicial de unidades prisionais informada pelos gestores estaduais do Infopen contava com 1.460 unidades que
estavam em funcionamento em 30/06/2016. Destas, 1.429 finalizaram o preenchimento de seus formularios
dentro dos prazos estabelecidos pelo Departamento Penitenciario Nacional.
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Brasil - Junho de 2016
Populagdo prisional feminina m

Sistema Penitenciario 41.087

Secretarias de Seguranca/
Carceragens de delegacias

s |
T T

Fonte: Levantamento de Informagdes Penitencidrias -
INFOPEN, Junho/2016. IBGE, 2016.
(...} Informag3o indisponivel.

1.268

Em um contexto prisional internacional, o Brasil se encontra na quarta posi¢éo
mundial entre os doze paises listados na tabela a seguir no que se trata dos paises que mais
encarceram mulheres no mundo (tabela 2).

Tabela 2 — Informagdes prisionais dos 12 paises com maior populacéo prisional
feminina do mundo

Populagdo prisional Taxa de aprisionamento de
feminina
Estados Unidos 211.870 65,7
China 107.131 7.6
Russia 48.478 235
Brasil 42.355 40,6/
Tailandia 41.119 60,7
india 17.834 1,4
Filipinas 12.658 12,4
Vietna 11.644 12,3
Indonésia 11.465 44
Meéxico 10.832 838
Mianmar 9.807 17,9
Turgquia 9.708 12,1

Fonte: Elaboracdo propria, com dados do World Prison Brief e do World Female
Imprisonment List, 42 Edicio, Institute for Criminal Policy Research 14,

Segundo os dados do INFOPEN a maior parte dos estabelecimentos penais foi
projetado para o publico masculino, sendo 74% destinadas a homens, 7% a mulheres e outros
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16% considerados como mistos, significando que ha celas/alas femininas dentro de um
estabelecimento  originalmente  masculino, assim como mostra a  seguir:

Gréfico 1 — Destinagdo dos estabelecimentos penais de acordo com género
31; 2%

® pasculino
1u?: 7% W Feminino
Misto

m Sem informagio

1067; 74%

Fonte: Levantamento de Informagbes Penitencidrias - INFOPEN, Junho/2016.

A separacgdo por género desses estabelecimentos penais, também esta prevista na Lei
de Execucéo Penal e foi incorporada a Politica Nacional de Atengdo as Mulheres em Situacao
de Privacdo de Liberdade e Egressas do Sistema Prisional, como forma de tornar visivel a
situacdo de encarceramento de mulheres em estabelecimentos prisionais, em que a arquitetura
e 0s servicos penais foram projetados para o publico masculino e posteriormente adaptados
para mulheres.

A partir disso, a primeira questdo ligada diretamente ao que posso chamar de
violagcdo ou ndo cumprimento dos direitos reprodutivos e sexuais, € a nogdo de que 0s
estabelecimentos prisionais ndo foram construidos para mulheres.

No que se trata dos estabelecimentos penais que tém cela ou dormitério adequado
para gestantes, 16 % dos estados federativos apresentam celas ou dormitérios para gestantes,
contando com 55 celas, como informa a tabela (3) a seguir:

Tabela 3 — Estabelecimentos penais que tem cela/dormitérios para gestantes por UF
(continua)
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Umidades que tém

cela/dormitdrio para gestantes
] ]
AC 1 33%
AL 1 33%
AM 2 1a%
AF 1 100%
BA 1 14%
CE 1 3%
DF 1 100%
ES 4 57%
GO ] 10%
M A 1 17%
MG 3 3%
Ms 4 33%
MT 1 11%
PA 2 25%
FE 3 &0%
PE 3 50%
Pl ] 0%
FR 1 14%
R 2 %
RM 0 0%
RO 3 18%
RR ] 0%
RS 1 6%
sC L] 43%
SE 1 50%
SP 7 32%
TO 0 0%
Brasil 55 16%

Fonte: Levantamento de Informagbes Penitenciarias -
INFOBFM  linha /2016

Nesse contexto, em relacdo aos espagos adequados para mulheres que permanecam
em contato com seus filhos e possam oferecer cuidados ao longo do periodo de amamentacdo,
apenas 14% das unidades femininas ou mistas contam com bercario ou centro materno-
infantil, compreendendo bebés com até 2 anos de idade, como mostra a seguir na tabela (4):

Tabela 4 — Unidades com bercarios ou centro materno-infantis por UF e a
capacidade de bebés por espaco (continua)
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M Capacidade de bebés
AC 1 33% 2
AL 1 33% 8
A r 18% 10
AP 1 100% 0
BA 2 29%
CE 1 3% 15
DF 1 100% 11
ES 5 1% 28
GO 3 6% 10
A 1 17% 15
MG 1 1% 2
MS 2 17% 25
MT 1 11% o
PA 2 25% 17
PE 2 A40% 11
FE 2 33% 16
Pl 0 0¥ ]
PR 2 29% 23
R 1 13% 20
RN 0 0% 0
RO i 6% 14
RR 0 0% 0
RS 2 13% 31
SC 4 205 11
SE 1 50% o
sP 10 45% 183
TO ] (0 ]
Brasil 458 14% 467

Fonte: Levantamento de Informacdes Penitencidrias - INFOPEN, Junho/2016.

Como podemos perceber, o nimero de celas que compreendem as mulheres mées e
gestantes em dmbito nacional sdo maiores do que o nimero de espacos adequados as mesmas.
Temos em todo o estado do Rio de Janeiro, em particular, apenas uma unidade que é
compreendida como instituicdo capaz de abrigar as presas e seus bebés até os seis meses de
idade, como previsto em lei, que é a Unidade Materno Infantil.

1.4.3 - Dados sobre as mulheres condenadas e o namero de filhos

Num &mbito nacional, o gréfico (2) a seguir mostra que 74% das mulheres privadas
de liberdade tém filhos, sendo que, dados referentes aos homens para 0 mesmo periodo, 53%
deles que se encontram no sistema prisional declaram ndo ter filhos.

Gréfico 2 — Numero de filhos das mulheres privadas de liberdade no Brasil
(continua)

21



Ml 5em filhos
1 filho
2filhos

m 2 filhos
4 filhos
5 filhos

m G filhos ou mais

Fonte: Levantamento de Informacdes Penitencidrias - INFOPEN, Junho/2016.

No que se trata de mulheres privadas de liberdade pelo tipo de priséo e tipo de
regime, 45% das prisbes femininas no Brasil em junho de 2016 ainda ndo haviam sido
julgadas e condenadas®’. A categoria “presas sem condenacdo”?® (como mostra no préximo
gréfico) trata das mulheres que ndo foram julgadas e ndo receberam a decisao condenatéria —
meu publico alvo. O gréafico 3 mostra os dados de mulheres encarceradas em estabelecimentos
prisionais e aquelas custodiadas em carceragens de delegacias, para os estados em que haviam
dados disponiveis com recorte de género.

Gréfico 3 — Mulheres privadas de liberdade por natureza da prisao (continua)

2"\fer SIMAS, Luciana; VENTURA, Miriam; BAPTISTA, Michelly R.; LAROUZE, Bernard. A Jurisprudéncia
brasileira acerca da maternidade na prisdo. Revista Direito GV. S&o Paulo. 11 (2). P. 547-572. 2015. Os autores
analisam quantitativamente prisGes domiciliares concedidas e negadas a partir de condenagfes por trafico de
drogas, algo analogo ao que procuro fazer neste trabalho.

%8 Segundo os dados do INFOPEN mulheres segunda edi¢do “Compreender a natureza dos crimes tentados ou
consumados pelos quais as pessoas privadas de liberdade foram condenadas ou ainda aguardam julgamento nos
ajuda a formular analises acerca dos fluxos do sistema de justica criminal, desde sua fase policial até a fase da
execucdo penal, e seus padrbes de seletividade, evidenciados na preponderancia dos crimes praticados sem
violéncia, crimes contra o patriménio e crimes ligados ao trafico de drogas entre os registros das pessoas
privadas de liberdade” (p. 53).
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= Sem condenagdo
u Sentenciadas regime fechado

' Sentenciadas regime semiaberto

19.223 (45%)

® Sentenciadas regime aberto
Medida de seguranga - Internagdo

Medida de seguranga - Tratamento
ambulatorial

Fonte: Levantamento de InformagGes Penitenciarias - INFOPEN, Junho/20186.

Nessa perspectiva, nas proximas tabelas é possivel notar os nimeros da distribuicdo
populacional prisional feminina de acordo com a natureza da prisdo e o tipo de regime nas
diferentes federages, além das taxas de mulheres sem condenacé&o.

Tabela 5 - Mulheres privadas de liberdade por natureza da prisdo e tipo de
regime

Miedida de seguranga
Tratssnenis o mibslatonal
-I--_-_--_--I-------
AL 173 438 o 129 o 18 a o =
AL J.E -'-Ii‘!i 5 1 iE Jli. 3 158 1 -8 a o EL
ARE 1.476 31% T3 25 105 E% 17 108 o -8 1 0% LEX
AP H 2 & 43% &0 E o o o % a 0% 107
BA 430 TIH o7 8% &3 Lo o fi-1 4 % a o 604
CE 23z 133 1% iz B 110 ko L] 19 ] 0% 1.235
oF 20 I 257 E L 215 TN o o5 ] % a o GE3
[1] 473 435 357 33 o 3N i i3 g 1% a 1.3 LO%E
GO 418 a49% i | 6% 140 1% a2 ™ 2 19 1 0% Bay
Bl 137 435 112 am &L 2% o o =] -8 a o 315
RIG 1.833 SE% IO 3% L24 15% 113 k-1 =5 i ) 1% 13719
M5 618 41% 513 4% 44 16% 135 o= 2 -8 a 1.4 1512
MT 330 Se% 2as 418 L 13 24 k1 o -8 a o il
PA 460 BI% 154 HE 133 16% o s 4 1% ] (1. i
PB 292 47TH 210 34% a3 15% 0 k-1 o % a o 615
PE a4z SE% 35 248 TS 175 43 - 10 % a 1.4 1672
" 150 ¥ &7 1™ &5 9% 5 o1 o 19 ] 0% &y
PR ] ITH 655 % 152 13 1.50% 48 7 -8 LB 1% 3.251
Ll Loe1 458 e i £ o ] k-1 d L3 L] oA 1
L] 217 2E% 250 g EE A3 =1 ™™ o -8 3 1.4 e
RO 27 1% 285 418 144 % ) i1 1 -8 a o 721
RR a0 21 13% 20 1% 47 i L] 19 ] (1. 162
RS 776 £l s m 3% 08 % rc] = 1 i 8 L] o L1967
&€ 481 IFN 432 9% 35 b1 133 158 5] 1.8 1 1.4 1508
SE 178 &7 HE o (11 1] = 1 19 ] 0% i
P £.266 41% £.342 4% 2417 L16% o o e 1% a o 15104
T 85 LEEd -] 448 13 ™ o [ o 1.3 a 1.3 193
Brasll 13,223 45% 13535 3% 6609 1E5% 2755 TH 124 8 48 o 43355

Fonte: Levantamento de InformagGes Penitenciarias - INFOPEN, Junho/2016.
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Gréfico 4 - Taxa de prisdo sem condenacéo por federacéo
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Fonte: Lewantamento de InformacgSes Penitencidrias - INFOPEN, Junho/2016.

84% das mulheres pressas tém mais de um filho, e 45% do numero total de mulheres
presas (ndo exatamente maes) estdo encarceradas sem sentenca condenatdria, sendo assim,
podemos ter uma quantidade grande de mulheres presas que possuem filhos de zero a doze
anos no carcere, e poderiam estar requerendo pelo direito de prisdo domiciliar, quando tém
acesso a esse conhecimento.

H& um Projeto de Lei do Senado n° 64, de 2018, que disciplina o regime de
cumprimento de pena privativa de liberdade da mulher gestante ou responsavel por criancas
ou pessoas com deficiéncia, bem como sobre a substituicdo da prisdo preventiva por prisao
domiciliar das mulheres na mesma situacéo. A ideia é que essas mulheres®® possam cumprir
prisdo domiciliar ao invés de ficarem esperando sentenca nas penitenciarias.

Pensando nesse projeto de lei que vi a necessidade de trazer o tipo de crime para entéo
poder fazer um cruzamento com o fato da mulher ter condenacgdo ou néo, e se o tipo de pena
influencia diretamente na ideia de “grave ameaca”, da qual impossibilita a méae presa de ter
direito a prisdo domiciliar.

Segundo o Infopen Mulheres compreender a natureza dos crimes (ja condenados ou
aguardando julgamento) possibilita ter analises que contribuem para os fluxos do sistema de
justica criminal, sejam eles crimes praticados sem violéncia, crimes contra o patrimonio e
crimes ligados ao trafico de drogas e dentre outros registros das pessoas privadas de liberdade.

%% N4o sentenciadas, com filhos de zero a doze anos, rés primarias, ndo tenham cometido grave delito nem a
sociedade e nem aos filhos.
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O cadastro estatistico ainda informa que os crimes relacionados ao tréafico de drogas®
correspondem a 62% das incidéncias penais que as mulheres sdo privadas de liberdade —
condenadas ou aguardando julgamento em 2016 -, ou seja, 3 a cada 5 mulheres presas
respondem por crimes ligados ao trafico (Infopen Mulheres, 2016, p. 53).

Gréfico 5 — Distribuicdo dos crimes tentados/consumados de mulheres em
privacao de liberdade por tipo penal

1% m Trafice

Quadrilha ou bando
Roubao

u Furto
Receptagda
Hesmicidie

® Latrocinio

W Desarmaments

® Vickncia domestica

| Outros

Fonte: Levantamento de Informacdes Penitencidrias - INFOPEN, Junho/2016.

O grafico (6) a seguir mostra a distribuicdo percentual de tipos penais em todo o pais
entre 2005 e 2016, tornando nitida a evidéncia do crescimento do numero de mulheres
encarceradas pelos crimes ligados a trafico de drogas que aumentou de 49% em 2005 para
62% em 2016, se comparados em relacdo a crimes praticados contra a vida (homicidio
simples e qualificado), que variou de 8% para 6%.

Gréfico 6 — Evolucgdo da distribuicao percentual dos crimes tentados/consumados
por mulheres privadas de liberdade por tipo penal entre 2005 e 2016 (continua)

%0 Aos crimes de Tréfico de drogas temos o art. 12 da Lei 6.368/76 e art. 33 da Lei 11.343/06; Associacdo para o
trafico art. 14 da Lei 6368/76 e art. 35 da Lei 11343/06; e Tréfico internacional de drogas art. 18 da lei 6368/76 ¢
art. 33 e 40, inciso | da lei 11.343/06.
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Fonte: Levantamento de Informacgdes Penitencidrias — INFOPEN, dezembro de cada anc

Infelizmente o Infopen Mulheres ndo tras nimeros estatisticos dos tipos de crime por
unidade de federacao para o estado do Rio de Janeiro. Mas, em um ambito nacional, até 2016
temos os dados de 62% das mulheres privadas de liberdade por trafico de drogas, o que nos
permite aventar a hipotese de que este € um fator limitador para que estas mulheres ndo
possam ter direito a ter prisdo domiciliar, por serem consideradas com um alto grau de
periculosidade e de “grave ameaga” para seu(s) filho(s).

No capitulo 3, sera possivel analisar como o Supremo Tribunal Federal est4
considerando esses dados e quais argumentos morais estdo sobrepostos na diade encarcerada
mae-bebé.

1.4.4 - Dados estatisticos do INFOPEN mulheres de mulheres encarceradas no estado do
Rio de Janeiro

Ainda de acordo com os dados do INFOPEN, em junho de 2016, a populacéo
prisional feminina atingiu o ndmero de 42 mil mulheres presas, esse numero varia
significativamente entre as diferentes federacfes. O estado do Rio de Janeiro, apresentando
2.254 mulheres presas.

Graéfico 7 — Populagéo prisional por Unidade de Federacéo (continua)
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Fonte: Levantamento de Informagdes Penitenciarias - INFOPEN, Junho/2016.

Este nimero impacta na acomodacao destas mulheres no estado do RJ. Na capital ha
trés unidades exclusivas para mulheres: a primeira apresenta duas alas femininas designadas
para mulheres, séo elas o presidio Nelson Hungria, conhecido como “Bangu 7” encontra-se
dentro do Complexo Penitenciario de Gericind, em Bangu, no Rio de Janeiro; e também o
presidio Joaquim Ferreira de Souza, “Bangu 8” abrigando mulheres com pena em regime
fechado e semiaberto®.

A segunda, é a penitenciaria Talavera Bruce, apresentando 7 galerias (sendo uma a
Unidade Materno Infantil da qual tratarei adiante), com capacidade para apenadas em regime
fechado e é exclusivamente para mulheres. E a terceira, a Unidade Materno Infantil, também é
exclusiva para mulheres e seus filhos recém nascidos. Esta penitenciaria € independente do
complexo.

%1 De acordo com a Lei de Execucéo Penal, o detento é encaminhado ao regime fechado em caso de condenacdes
de oito ou mais anos de reclusdo, sendo obrigado a permanecer todos os dias na unidade prisional. Sdo definidas
quantas horas diarias de trabalho e de sol o detento podera ter. Para progredir para o semiaberto, o condenado
precisa cumprir um sexto de sua pena e ter bom comportamento atestado pelo diretor do presidio. Nesse tipo de
cumprimento de pena, a pessoa tem o direito de trabalhar e fazer cursos fora da prisdo durante o dia, mas deve
retornar a unidade penitenciaria a noite. Além disso, o detento tem o beneficio de reduzir o tempo de pena
através do trabalho: um dia é reduzido a cada trés dias trabalhados.
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Como vimos anteriormente, na tabela 2, apresenta somente um bercario/unidade que
suporta as mulheres presas que tém seus filhos no cércere, esta, é a Unidade Materno Infantil
(UMI), anexa a Penitenciaria Talavera Bruce, localizada em Bangu (RJ). A seguir, sera
possivel compreender de que maneira os direitos estdo sendo garantidos na UMI.

1.5 - A Unidade Materno Infantil Enquanto Espaco que Garante Leis?

Antes de 2005 o espaco que atualmente é a UMI, funcionava dentro do Presidio
Talavera Bruce uma creche denominada “Madre Tereza de Calcutd” inicialmente e,
posteriormente se transformou numa unidade que abriga mulheres-presas-mées e seus filhos.

De acordo com entrevista realizada ao longo de minha monografia e revista para essa
dissertacdo, obtive com uma agente penitenciaria a informagdo de que a creche abrigava
criancas de zero a oito anos de idade e ndo tinha limite maximo de acolhimento, chegando a
quarenta e duas criancas alojadas na creche em certo periodo. Tratava-se de um tipo “abrigo”
onde as criangas nao tinha a relacdo com seus “familiares”.

Foi, entdo, no ano de 2005 que a SEAP desvinculou a Creche da penitenciaria por
meio do decreto n® 38.073, além da Lei n° 11.942/2009 (que deu nova redacao aos artigos 14,
83 e 89 da Lei n°® 7.210/1984 — LEP). Segundo essa mesma agente houve muita discusséo,
pois ninguém acreditava que a instituicdo sobreviveria como uma Unidade Materno Infantil.
Segundo a entrevistada:

“Tudo comegou por causa de um menininho que estava na creche e sempre perguntava
sobre o seu alvara de soltura e porque o seu alvara demorava tanto a chegar, quando na
verdade era o alvara da mae que ele esperava e se referia. Entdo essa situacdo em si fez
com que a instituicdo considerasse que quem estava encarcerada era mée, € ndo a
crianga, e decidiram que aquilo ndo iria mais acontecer. Entdo tomamos providéncias
para que o sonho da Unidade se tornasse real. Passamos pelo mesmo portdo e estamos
ao lado do cadeido, alugamos uma casa no quintal do vizinho. Entdo, a creche iria se
tornar na UMI”.

Dessa forma, a Unidade Materno Infantil faz parte desse cenario diverso gque visa
garantir, em termos formais, o direito de convivéncia do par “interna” e seu filho. A UMI é
situada no municipio do Rio de Janeiro, anexa a Penitencidria Talavera Bruce, que esta
vinculada a Secretaria de Estado de Gestdo Penitenciaria, e é destinada as mulheres que
cumprem pena em regime fechado e que tiveram seus filhos na prisdo. Essa instituicdo recebe
as presas de todo o estado do Rio de Janeiro, sendo capacitada para abrigar as mulheres-mées-
presas que estardo em processo de amamentagéo.

E importante lembrar, que toda a reanalise etnografica da Unidade Materno Infantil
estd pautada em situacGes e quotidianos que presenciei em campo, no ano de 2016, e,
eventualmente essas situacdes podem ter mudado.

Na época, a UMI tinha espaco de abrigamento para 23 “internas” e seus filhos.
Apesar de ndo se tratar necessariamente de um presidio e ser administrado pela SEAP
(Secretaria do Estado de Administracdo Penitenciaria), € anexa presidio Talavera Bruce e,
portanto, faz parte de suas dependéncias.

No que diz respeito a cumprir as garantias de ser um bercario que promove o bem-
estar da mée e do bebé, a UMI atende os aspectos, ja que, ndo se parece com um presidio,
possuem &rvores, plantas, flores, passaros, gatos e um espaco grande e com muita grama. No
meio desse espaco tem um pedaco coberto cheio de cadeiras e ventiladores, onde as internas
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ficam sentadas durante o dia, conversando e cuidando de seus filhos, deixando-os “pegarem
um pouco de ar fresco”.

Ainda a luz da etnografia que fiz anteriormente na UMI, o fato de terem bebés,
carrinhos e bercario também “confunde” os espagos: a UMI lembra uma “casa”. Porém,
existem fatores que lembrem um sistema prisional:

“Pude ver as agentes penitencidrias fazendo o monitoramento, a todo canto que se olhe
na Unidade ha uma agente presente, os muros altos que cercam o local, as cdmeras no
topo das paredes, a “cancela de cameras” no patio e a “cobranca” do exercicio de uma
maternidade institucionalizada, esta que, acontece mesmo intramuros de um presidio
sob administragdo e supervisionamento da pedagogizacdo do papel de ser mae” (Sales,
2017, p. 37).

A Unidade é composta por uma sala administrativa (sala da direcdo e sala dos demais
administradores), sala da psicdloga e assistente social, sala da pediatria, dois bercarios (um
para as criancas de 0 a 3 meses e outro de 3 a 6 meses), cozinha, banheiro e sala de atividades,
e, ao que implicam as leis, a UMI atende os requisitos espaciais.

1.5.1 - Direitos sexuais e reprodutivos na Unidade Materno Infantil
Algemas no parto e pos parto

No oitavo més de gestacdo as “internas” que estdo em outras unidades prisionais do
estado do Rio de Janeiro séo transferidas para a Penitenciaria Talavera Bruce. Apos entrarem
em “trabalho de parto” seguem para algum hospital publico, geralmente Hospital Albert
Schweitzer e em seguida sdo direcionadas a UMI, onde ficam em contato integral com o filho.

Ao revisar o material do trabalho de campo feito em 2016 na Unidade Materno
Infantil, encontrei passagens que referenciavam algumas “internas” contando sobre o trabalho
de parto e todo o caminho percorrido até chegar a unidade. Algumas presas narraram que
ficavam juntas na mesma cela, ou na mesma “ala” na Penitenciaria Talavera Bruce a espera
do parto.

De acordo com a Lei n® 13.434/2017 que alterou o artigo 292 do Codigo de Processo
Penal, foi proibido o uso de algemas em mulheres gravidas durante os atos médico-
hospitalares preparatérios para a realizagdo do parto e durante o trabalho de parto, bem como
em mulheres durante o periodo de purerpério.

Apesar de 0 uso da algema nesse cendrio ter sido vedada desde 2008%, a stimula
vinculante n® 11 editada pelo Supremo Tribunal Federal determinou que as algemas fossem
usadas em caso de “resisténcia, possibilidade de fuga ou perigo a integridade fisica de
alguém”. Em 2012 a resolu¢do do Conselho Nacional de Politica Criminal e Penitenciaria
proibiu o uso de algemas em presas em trabalho de parto e no periodo de descanso seguinte ao
nascimento do bebé.

Em 2010 o Brasil participou da elaboracgdo e da aprovagdo das Regras de Bangkok
(estabelecida pelas Nagdes Unidas), e dentre “as 70 medidas, a norma de numero 24

%2 Em 2008 houve uma resolucdo do Conselho Nacional de Politica Criminal e Penitenciaria e por simula
vinculante do Supremo Tribunal Federal, proibindo o uso de algemas para o trabalho de parto de mulheres
presas.
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estabelece a ndo utilizacdo de instrumentos de contengdo em mulheres em trabalho de parto,
durante 0 parto e nem no periodo imediatamente posterior”>,

Ao que tudo indica, ndo sdo todas as mulheres em trabalho de parto que séo
submetidas as algemas, e a determinac¢do judicial de “casos de resisténcia, receio de fuga ou
perigo a integridade fisica de alguém” sdo valores morais construidos, que dizem respeito
sobre quem e como essas mulheres serdo levadas ao hospital. Com o entendimento, o ato feito
do uso de algema em mulheres presas configura atos de humilhacéo e constrangimento, bem
como reproducdo da tortura (Asad, 2011) refletindo diretamente na violacdo dos direito
reprodutivos desta mulher.

Essa concepcéo de tortura moderna assegurada por Asad (2011), quando relacionada
ao policiamento (atividade de governo a defesa de um “interesse de sociedade”) geralmente ¢
secreta porque causar dores fisicas em um prisioneiro é considerado ilegal, porém continua
sendo feito afinal “a eficacia de certas formas de poder disciplinar é aumentada pelo seu
segredo” (p.168). A luz de Foucault (1987) em Vigiar e Punir, a tortura e punicdo ndo podem
ter a mesma posi¢cdo. Ha contraste entre poder soberano (demonstracdes de corpos torturados)
e poder disciplinar (normalizacdo dos corpos no comportamento cotidiano), é nesse sentido
gue comparo a reproducao de tortura das presas pelo uso das algemas como algo analogo ao
poder disciplinar, ndo necessariamente causando dores fisicas, mas como punicdo e crueldade
para “assegurar a obediéncia”.

Revendo meu didrio de campo notei que apenas algumas detentas foram algemadas
no trabalho de parto®. Algumas contaram ter sido algemada no caminho ao hospital, e
inclusive, no momento do nascimento de seu filho “mesmo obedecendo as regras e ficando
quietinha”, como me relatou uma delas. Nao havia nada aparentemente que diferenciasse a
“interna” que foi algemada da que ficou livre das amarras. Porém, € preciso atentar que todas
as internas que me contaram ter sido algemadas eram negras *°. Todas estavam na
Penitenciaria Talavera Bruce, algumas ja em trabalho de parto e outras apenas esperando o
Servico de Operacdes Especiais (SOE)/ Grupamento de Servico de Escolta® para leva-la.

Nas falas das “internas” que foram algemadas existia certo tom de ressentimento.
Relataram que foram tratadas de forma diferente pelo SOE/GSE. Algumas contaram que nao
ficaram sozinhas no pos-parto com seu bebé. Uma delas disse: “ndo precisava me algemar, eu
estava parindo, sentia dor, ndo tinha como fugir ou machucar alguém”; “a algema estava tao
apertada que chegou a marcar meu brago”; “fui algemada até chegar ao carro do SOE/GSE e
depois no caminho do hospital, ndo importa, eu me senti uma fugitiva e s6 tava indo ganhar
meu filho™.

Outra contou que além de ter sido algemada a caminho do hospital e durante o pos
parto, amamentou seu filho pela primeira vez também com algemas, e, segundo ela, o pedido
das algemas pos parto foi feito pelos medicos.

E a outra delas relatou que foi presa minutos depois do nascimento de seu filho. O
SOE chegou com algemas logo apdés o trabalho de parto, foi algemada e levada assim para a
UMI. Contou “era um momento do qual nem conseguia andar”. Nesse contexto a mulher que
a algemou se desculpou e parecia estar bastante sensibilizada diante dessa violagao.

33 Ver http://www.cnj.jus.br/noticias/cnj/84641-mulher-presa-nao-pode-estar-algemada-durante-o-periodo-do-
parto

** Atualmente ndo posso afirmar se essa pratica do uso de algemas e violages ainda é feita. Minhas anélises sdo
pautadas no campo etnografico de 2016.

% Aqui ndo posso afirmar o tipo de pena das internas negras pois nao tive acesso, lembro apenas que uma delas
ndo tinha sentenca definida e a outra estava presa por furto.

% Fundado em 26 de setembro de 1989, o antigo Servico de Operacdes Externas alcou o status de Servico de
Operacdes Especiais (SOE), apés a implementacdo de curso de qualificacdo. Precursor nos grupamentos
especializados da SEAP, o SOE/GSE completou 29 anos de atuacdo no transporte de presos do sistema
penitenciario do Rio de Janeiro.
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Ao que puderam contar, ndo se tratava da mesma equipe de operacdes em todos 0s
contextos. No entanto, pude compreender que o uso das algemas fica a critério dos agentes do
SOE e da equipe médica que ira atender a presa. E possivel supor que circulam informacdes
sobre a “periculosidade” das parturientes entre eles, tornando-as, por isso, como “direitos dos
mais e menos humanos” (Fonseca, 1999). Sendo assim, a determinacgéo das algemas prevalece
de acordo com a sensibilidade moral (Asad, 2011)*" daquele profissional e do quanto este se
sente ameacado ou responsavel por conduzir ou atender uma mulher presa (negra).

Amamentacao

O movimento globalizado da amamentacéo teve inicio na década de 1970 quando
apoiou-se no aumento da desnutricdo infantil provocado pela promocéao de férmulas infantis
pela substitui¢do do leite materno. A partir disso, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e 0
Fundo das NacBes Unidas para a Infancia (UNICEF) realizaram uma reunido com Vvérias
OrganizacGes Ndo Governamentais (ONGSs) e representantes da industria e especialistas da
area de amamentacdo de lactantes sobre a comercializa¢do de formulas lacteas, avaliando as
graves consequéncias para o desenvolvimento social e econdmico, dessa maneira, em 1981 na
Assembleia Mundial da Satde (MAS) o cdigo foi aprovado®.

A representacdo do Brasil no movimento global da amamentacdo ficou por conta do
Instituto Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (INAN), vinculado ao Ministério da Satde. Em
1981 este instituto foi extinto e o Programa Nacional de Incentivo ao Aleitamento (PNIAM)
exerceu lugar em favor da amamentacdo no pais e da promog¢do da mesma.

No final da década de 1980 a OMS e a UNICEF declararam que as maternidades
seguissem 0s “Dez passos para o sucesso da amamentacdo*°”, modificando as praticas
profissionais que favoreciam o desmame (como manter os recém nascidos em bercarios) e a
regulamentacdo de formulas infantis.

Além desses passos, também houve a criacdo da WABA (World Alliance for
Breastfeeding Action) — Alianca Mundial de Ac¢des Pr6-amamentacdo, composta por varias
ONGs internacionais, além da instituicdo da Semana Mundial da Amamentacdo (SMAM), na
primeira semana de agosto de todo ano. Outra iniciativa para as politicas de promocao foi o
Método Canguru, criado em 1979, como alternativa maior nimero de incubadoras e mais
baratas, além da entrada de facil acesso aos pais nesses locais estabelecendo o contato de pele
com o bebé e colocando-o0 na posicdo vertical junto ao peito (nomeada de posi¢do canguru)
para estimular a amamentacdo e formacao de vinculo.

Em 2008 o Brasil criou uma biopolitica que amplia a protecéo e o apoio a préatica de
amamentacao para além dos hospitais: a Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil (EAAB)Y,
adicionando alimentos sélidos a partir do sexto més de vida dos bebés. E em 2010 foi langada
a politica de promover instalaces de salas de apoio a amamentacdo em empresas publicas e
privadas par que as funcionarias que estdo amamentando possam retirar e estocar seu leite
durante o trabalho para oferecer a seu filho ou doa-lo (Hernandez, et. al, 2018).

%7 Segundo o autor trata-se da construgdo social da indiferenca, ou seja, da capacidade de se importar, onde o
“tratamento ou castigo” parece indicar formas de comportamento que ndo sdo equivalentes a “tortura”, mas tem
uma grande afinidade a ela. (p.164)

% Ver: Monteiro R. Norma brasileira de comercializacdo de alimentos para lactentes e criangas de primeira
infancia: histdrico, limitagdes e perspectivas. Rev Panam Salud Publica 2006; 19:354-62.

$S0kol E. Em defesa da amamentacéo: manual para implementar o Cédigo Internacional de Mercadizagdo de
Substitutos do Leite Materno. S&o Paulo: Rede Internacional em Defesa do Direito de Amamentar; 1999.

“0 Estratégia Nacional para Promogcao do Aleitamento Materno e Alimentagdo Complementar Saudavel no
Sistema Unico de Satde (SUS). Disponivel em <

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/estrategia_nacional promocao_aleitamento_materno.pdf>
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Além disso, houve um tipo de tecnologia voltada na aprendizagem das praticas de
amamentacdo, voltados aos profissionais de saude que realizam cursos e atividade para a
producdo de conhecimento, segundo Hernandez, et. al:

A técnica constitui de dois conjuntos de habilidades necessarias para praticar o
aconselhamento em amamentacdo. O primeiro diz respeito a ouvir e aprender o que a
mulher relata, buscando compreender a situacdo sem fazer julgamentos. O segundo se
refere aos meios pelos quais busca aumentar a confianca e dar apoio a mulher,
fornecendo informagdes que dialoguem com a situacdo e sugerindo possiveis mudangas,
a fim de que a mulher tome uma decisdo informada sobre a alimentagdo de seu filho”
(2018, p. 8)

Essas técnicas e conjuntos de habilidades sobre amamentacdo, estdo presentes
também na UMI, pode-se supor que essa instituicdo incorpore as politicas de vida voltadas a
amamentacao em suas praticas, isso porque o lugar da amamentacdo na unidade € revisto a
todo momento. Nao s6 as diretoras como as agentes penitenciarias falam para as “internas” da
importancia da amamentacdo em “livre demanda” e do quanto esta pratica cria vinculos
afetivos com o bebé além dos beneficios para a salde de ambos. Diariamente as presas eram
interceptadas sobre “vocé ja amamentou seu filho hoje?”” ou “nao esta chorando de fome?”.

N&o s6 as profissionais da UMI, mas o Instituto Masan e Fundacdo Xuxa Meneghe
também trabalhavam em conjunto com a Unidade Materno Infantil para oferecer atividades as
mdes, contando com rodas de conversas, a exibicdo de filmes e documentarios, as atividades
artisticas de colagens, pinturas, confeccdo de artesanatos e dentre outros, porém, além dessas
atividades o Instituto oferecia politicas de aleitamento materno com teatros, aulas e filmes.
Especialistas falando da importancia da amamentacdo nos seis primeiros meses de vida do
bebé e de todos os beneficios presentes nesta pratica.

Todos os cuidados e atencdo eram oferecidos as presas e seus bebés nesses encontros
do Instituto, contudo, nesse contexto, questiono se as relacdes entre as profissionais
responsaveis por esses cuidados nao acabam configurando o exercicio da autoridade sobre o
corpo da mulher fortalecendo uma “micropolitica” da vida cotidiana no carcere.

A partir desse contexto, temos o que Hernandez, et. al (2018) chama de biopolitica
da amamentacéo, a luz de Foucault (1976). Os modos como o aleitamento materno foram e
estdo sendo configurados mundialmente, a partir de efeitos de discursos e das praticas
desenvolvimentistas, ativam a “biopolitica da amamentacdo”. A provocacdo de uma
biopolitica a partir de tecnologias que promovem o aleitamento materno, estariam fazendo a
maternidade exclusiva na UMI controlar os corpos das mulheres a uma amamentacao
biopolitizada? Tenho a hipdtese de que sim, justamente pelo apoio incessante de que as maes
amamentem seus filhos. E neste contexto que venho colocar como se da a amamentagio na
Unidade Materno Infantil.

|41

* Criada em 1995, a Masan tornou-se referéncia na exceléncia na prestacio de servicos especializados, atuando
em todo o pais. Conhecida por sua caracteristica agil, a empresa atua nas areas publico e privada atendendo a
clientes com necessidades distintas, apresentando solugdes rapidas e inovadoras. Desde 2012 — em parceria com
0 Rio Solidério e a Secretaria do Estado de Administracao Penitenciaria do Rio de Janeiro (SEAP) — o programa
Afeto é realizado na Unidade Materno Infantil semanalmente. O programa realiza atividades educativas e
culturais, como palestras com temas nutricionais, oficinas de artesanato, aulas de shantala e dindmicas de grupo,
visando & melhoria da autoestima das mulheres e ao fortalecimento do vinculo entre a familia.
Ja a Fundacdo Xuxa Meneghel atua na defesa e na promocdo dos direitos da crianca e do adolescente,
trabalhando para oferecer as criangas, jovens e familias em situacdo de vulnerabilidade social, oportunidades de
exercer plenamente seus direitos, desenvolver suas potencialidades e ter poder de decisdo sobre as questdes que
as afetam diretamente.
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De acordo com o Ministério da Satde* o aleitamento materno é recomendado até os
seis primeiros meses de vida como a forma exclusiva de alimentacdo da crianga. Essa
premissa permanece nos estabelecimentos penais. Para além disso, a crianca devera
permanecer com a mde no bercario, pelo mesmo periodo independentemente de haver
impossibilidade de amamentacao (Ramos, 2011).

Na UMI ndo acontece diferente, os bebés geralmente também tém previsao legal de
permanecer com suas maes até os seis meses de vida. A instituicdo faz jus as leis sobre
amamentacdo e incentiva que as mulheres amamentem seus bebés exclusivamente até seus
seis meses e consequentemente findo o tempo de permanéncia no local. Sendo assim, mais do
que garantir os direitos das mulheres, essa unidade concretiza em suas praticas a biopolitica
da vida.

A separacdo entre mae e bebé ¢ chamado de “desligamento”. Nesse momento elas
devem deixar o sistema prisional. No entanto, segundo Rinaldi (2018) ha uma flexibilizacdo
quanto a permanéncia das genitoras e seus bebés dentro da unidade e isso se da por varios
fatores. Um exemplo disso ¢ se houver a possibilidade da “interna” obter um “livramento
condicional”*®, podendo receber o beneficio de cumprir sua pena em “regime aberto” e
também se esse fato acontecer em um momento proéximo ao “desligamento com a unidade”.

Caso haja algum problema de saude com impossibilidade de cuidar do bebé, ou
algum conflito interno na unidade causando risco ao bebé e aos demais, esta mulher pode
sofrer a “destitui¢do do poder familiar”, tendo que, neste caso, ser desligada de seu filho mais
cedo®. Outro exemplo de “desligamento” que o usual, ¢ quando ndo hé possibilidade de
beneficio de pena e a assisténcia social prevé pelo estudo social que familiares ou possiveis
guardides estdo passando por dificuldades e ndo terdo condi¢Ges de tomar a guarda da crianca
nagquele momento, entdo, ha a possibilidade de fazer com que aquela crianga fique mais um
periodo de tempo com a méde na UMI até que se resolva uma melhor solucéo para o bebé (essa
decisdo depende do juiz da Vara da Infancia que fara a audiéncia da diade). Tais estratégias se
dao para que caso haja possibilidade da “interna” sair junto com o infante ou para evitar o
“acolhimento” dessas criancas em instituicdes de abrigo ou em familias acolhedoras.

Visto isso, destaco duas situacfes que saem deste cenario da amamentacdo. A
primeira é quando alguns bebés saem da unidade antes ou ap0s seis meses como
mencionadas acima, faco isto, pois acredito que sdo cenarios que precisam ser explorados no
campo da amamentacdo na UMI visto que o tempo de permanecimento de seis meses nao é
uma regra.

Nos casos em que os bebés saem “mais cedo”, estes sdo interrompidos na pratica da
amamentacdo. Quando estes sdo desligados antes dos seis meses acabam por ndo receber o
leite materno pelo tempo necessario e previsto pela OMS. J& os bebés que ficam apds o
periodo de desligamento e estendem o tempo, por sua vez, sio amamentados até seis meses e
a partir disso recebem atendimento nutricional para que possam dar inicio a outros tipos de
alimentacéo sélida conjuntamente com o leite materno™.

Vaérios estudos sugerem que a duracdo da amamentacao na especie humana seja, em
média, de dois a trés anos, idade em que costuma ocorrer 0 desmame naturalmente (Kennedy,
2005). Portanto, neste caso, todos os bebés que passam pela UMI ndo teriam tal beneficio, o

*2 MINISTERIO DA SAUDE. Salde da crianga: Nutricdo Infantil — Aleitamento Materno e Alimentagdo
complementar. Caderno de Atengdo Basica, n° 23. 2009. Brasilia.
* Para tanto a apenada devera ter cumprido um terco da pena. Se esta for ré priméria, metade da pena se for
reincidente e dois tergos, se cometeu “crimes hediondos” (ver LEP n® 7210-1984).
* E importante ressaltar que os casos de suspenséo e destituicdo de poder familiar ndo s&o recorrentes, visto que
a unidade preza o vinculo da diade até a separacdo, porém é valido colocéa-los em cheque.
*> N&o ha vantagens em se iniciar os alimentos complementares antes dos seis meses, podendo, inclusive, haver
prejuizos a salde da crianca. (Ministério da Saude, 2009).
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que seria 0 tempo de amamentacdo “correto” segundo um discurso de valor sobre a
amamentacdo ndo poderia ser um elemento generalizado, visto que as necessidades séo
diferentes, tornando assim, as leis que garantem a amamentacdo frageis com relacdo as
criancas que vivem em estabelecimentos prisionais: estas irdo amamentar somente até o
tempo em que 14 permanecerem. Ao mesmo tempo em gue a crianga serd amamentada até o
periodo previsto em lei, ap6s 0s seis meses ela ndo tera o aleitamento materno garantido.

A segunda situacdo que venho a destacar quanto a amamentagdo na UMI, é quando a
mulher por algum motivo ndo consegue produzir leite ou amamentar seu filho, mas ainda sim
a crianca deve permanecer no espaco prisional. Sendo assim, além da amamentacdo, a
unidade acaba por cristalizar uma politica de vida a partir da ideia do vinculo mée-bebé, ndo
“tirando o direito de ser mae” (Vianna e Farias, 2011) pelo fator de que a diade ndo estara
“conectada” via amamentac¢do, mas sim, pelo suposto vinculo afetivo e a ideia biogenética
(Rinaldi, 2016)*°.

Nesses casos, as mulheres que tém alguma dificuldade ou contraindicacdo para o
aleitamento, como no caso das que vivem com HIV, devem utilizar das “féormulas lacteas”
como substituicdo. Os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas para HIV recomendam
gue mulheres que vivam com HIV ndo amamentem, ja que esse virus podem ser transmitidos
ao bebé pelo leite materno. Essa recomendacdo vale também para mulheres que estejam em
tratamento e tenham atingido a carga viral indetectavel, ja que estudos recentes demonstram
que, mesmo que a carga viral seja baixa, ha possibilidade de transmissdo do virus durante a
amamentacao.

Na UMI, presenciei uma “interna” que nao péde amamentar sua filha por portar o
virus do HIV. Desta maneira, a unidade prontificou de ajudar com os custos da formula lactea
industrializada, e a bebé permaneceu com a made na unidade até¢ o “desligamento”. Neste
ultimo caso mesmo que ndo haja aleitamento materno, a instituicdo visa garantir o vinculo
afetivo que pode ser criando entre mée e bebé, ndo apostando somente no fator amamentacéo.

Saude das mulheres encarceradas

Seguindo a linha da amamentacdo, esta proporciona beneficios ndo s6 ao bebé, como
a saude da méde, como visto anteriormente. Mas ndo s6 a amamentacgdo, ha outras categorias
gue envolvem a saude da mulher no carcere e devem ser vistas como um direito sexual e
reprodutivo.

Pautadas nas Regras de Bangkok, a 65 Assembleia da Organizacdo das Nagoes
Unidas (ONU, 2010), estabeleceu normas internacionais para o tratamento das mulheres
encarceradas tragcando parametros como:

“um tratamento digno, no qual a mée seja, por exemplo, ouvida no momento em que
precisar se separar dos seus filhos, que tenha direito a salde, que possa amamentar e
que 0 momento da separagdo seja definido com base no principio do melhor interesse da
crianga, dentre outras garantias” (Gonzaga, Cardoso. 2018. P. 82).

Além dessas normas, a 5% (ONU, 2010) direciona questbes de higiene pessoal da
mulher, expondo que a acomodacéo das presas devem ter instalaces e materiais necessarios
para a higiene feminina, incluindo toalhas sanitarias e suprimento regular de &gua para o

**Ver RINALDI, Alessandra de Andrade. Lagos desfeitos, vinculos construidos e “socioafetividade”: um estudo
sobre valores morais e praticas legais no cenario da ado¢do no Rio de Janeiro. VI Congresso da Associagao
Portuguesa de Antropologia. T034 - Etnografias Encarceradas: Desafios da Antropologia na Prisdo. 2016.
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cuidado pessoal das criancas e mulheres, especialmente aquelas envolvidas nas atividades da
cozinha, ou que estejam em periodo de menstruacdo, gravidas ou amamentando.

De acordo com a Lei de Execucdo Penal, em seu artigo 14 de sua secao Il da
“Assisténcia a Saude”, “a assisténcia a satide do preso e do internado de carater preventivo e
curativo, compreenderd atendimento médico, farmacéutico e odontologico”. Nao somente,
conforme previsto na Constituicdo Federal, os estabelecimentos prisionais devem dispor de
profissionais que atuem no campo da educacdo em saude, promovendo e prevenindo doencas
(por meio de palestras, oficinas, consultas ou debates).

Contando que muitas mulheres-mées encarceradas estdo em celas ou bercarios que
ndo possuem recursos de salde necessarios para a atencdo das detentas, as mulheres
necessitam de atencéo e saude especifica. E, diante disto, o primeiro paragrafo ainda do artigo
14 complementa que quando o estabelecimento n&o estiver aparelhado para prover assisténcia
médica necessaria, esta sera prestada em outro local.

O projeto conjunto com os Ministérios da Justica e da Salde chamado Politica
Nacional de Saude no Sistema Penitenciario (PNSSP), objetiva organizar o acesso da
populagio carceraria aos servicos de salide do Sistema Unico de Sadde (SUS). A atencio a
mulher presente no plano coloca a realizacdo do pré-natal, controle do cancer cérvico-uterino
e cancer de mama. Além destes € previsto diagnostico, aconselhamento e tratamento de
DST/AIDS, atencdo em saude mental, imunizagdes, avaliacdo e orientacdo para planejamento
familiar (BRASIL, 2003).

Diante de todos esses dispositivos e garantias, a UMI apresenta boas condi¢6es
pautadas nas regras € leis, diante do que presenciei em campo. Quanto a higiene, a unidade
conta com banheiro com agua quente, algumas divis@rias sanitarias, espaco para banhar os
bebés. A limpeza do mesmo ¢ feita pelas proprias “internas”. Para tanto, ndo ¢ disponibilizado
a elas absorventes ou qualquer outra alternativa para o ciclo menstrual.

Elas também tém acesso a psicdloga da Unidade, uma vez por semana (ou mais que
iSSO se necessario), podendo ter assisténcia a qualquer tipo orientagdo profissional, ou até
mesmo em casos de confusdo ou transtorno mental.

No que se trata de atendimento médico, as presas tém direito a consultas e remédios
oferecidos pelo SUS. Quanto aos anticoncepcionais, nem todas tém acesso aqueles oferecidos
pelo Sistema Unico de Satde; em uma das minhas conversas com uma “interna” que recebeu
uma cartela de anticoncepcionais, a mesma pdde me dizer que para ter acesso ao remédio ela
teve que pedir a administracdo da UMI, que mais atenciosamente que a administracdo de seu
presidio de origem, conseguiu com que ela pudesse tomar o anticoncepcional. A “interna”
também me disse que nem sempre é possivel recebé-los ou toma-los com regularidade, ja que
muitas vezes 0s anticoncepcionais estdo em falta no posto de saide do SUS, o que por sua vez
acarreta uma ma protecdo contraceptiva.

Visitagédo intima e social

Tendo em vista a visita intima e social, temos um cenario onde a inferioridade de
género é central: a visita para 0s homens é infinitamente superior em relacdo a visitacdo para
mulheres. N&o posso dizer como um fator generalizante, mas pude contar com essa estimativa
em uma oportunidade de visitar o Complexo Penitenciario de Gericin6*’, composto por varios
presidios, masculinos e femininos. Minha visitacdo se deu pelo interesse de fazer gravacoes
de video e entrevistas com as companheiras e familiares dos presos do Complexo, o0 intuito

" Complexo Penitenciério situado no bairro de Gericing, na Zona Oeste da cidade do Rio de Janeiro. Localiza-se
ao longo da Estrada General Emilio Maurell Filho. O complexo é composto por 25 unidades prisionais,
incluindo hospitais, institutos e penitenciarias. E administrado pela Secretaria de Estado de Administracio
Penitenciaria (SEAP) por meio da Coordenacdo de Unidades Prisionais de Gericing.
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das gravacdes era com finalidade de um curta metragem*® abordando quais os motivos essas
mulheres se dedicavam incessantemente a visitagdo de seus companheiros/parente preso.

A diferenca do numero de visitacdo € visivelmente discrepante, e € um importante
marcador categorizante da condicdo da mulher no carcere em comparagdo ao homem.
Enquanto as mulheres sdo abandonadas pelos familiares e conjuges ndo recebendo quase
nenhuma visita, acontece totalmente o oposto quando estes sdo presos, apresentam-se filas
quilométricas de companheiras e familiares (majoritariamente mulheres) para visitas, como
pude constatar de acordo com as filmagens e a presenca em campo. Toda essa questdo se da
pela construcdo de um tipo ideal do papel do feminino.

A visita intima, especificamente, é regulamentada pela Resolucdo n° 1 de 30 de
marc¢o de 1999, do Conselho Nacional de Politica Criminal e Penitenciaria (CNPCP), e ainda
sim ha falta de privacidade ja que as visitas sdo feitas na maioria das vezes nas proprias celas
(Gonzaga, Cardoso. 2018). Desde a criagdo do sistema penitenciario brasileiro a “questdo
sexual” foi vista como problematica e uma situacdo a ser gestada por criminologistas e pelo
Estado (Cordeiro, 2017, p. 5). De acordo com Heilborn (1980), se nas prisdes masculinas o
sexo sempre foi “tolerado” e visto como um mal necessario, nas prisdes femininas a
sexualidade sempre foi reprimida. Estas sofrem preconceitos e “é¢ menosprezada, é como se
neste local o desejo feminino ndo devesse ser manifestado” (Lima, 2006, p. 79).

Na UMI, ao conversar com as “internas” sobre visitagdo intima, na qual elas
chamavam de “parlatério”, ainda que fosse um assunto “incomodo”, exatamente como “‘um
desejo que ndo devesse ser manifestado”, elas me disseram que era preciso ter bom
comportamento e escrever uma carta a administracdo pedindo visitacdo intima. A aprovacao
ou negacdo do pedido demorava, e, quando chegava a resposta positiva para um possivel
agendamento, teriam que esperar mais um pouco para o encontro®.

Segundo Cordeiro (2017), ha duas formas principais de conhecer um namorado ou
futuro cbnjuge na prisdo, estas sdo através de telefonemas e cartas trocados com homens
indicados por familiares ou amigos — sejam presidiarios ou ndo; e através de contatos pessoais
com homens que vao a Penitenciaria para visitar parentes ou prestar servicos (p. 6).

Ao se tratar da visita intima de mulheres homossexuais, ndo tive conhecimento,
acredito que a pratica do “parlatério” talvez seja mais burocratica na Unidade Materno
Infantil por se tratar de um espaco que envolve maes, uma imagem que socialmente esta
envolta nas esferas do cuidado e do zelo. Por esse motivo, acredito que a relacdo entre
mulheres homossexuais na instituicdo ndo seja costumeira e por consequéncia as mulheres
passam a ter seus desejos reprimidos.

A luz de Cordeiro (2017), ter um parceiro do sexo masculino na prisio é uma forma
de garantir melhores condigdes de subsisténcia e prote¢do. E segundo seu trabalho de campo
na Penitenciaria Talavera Bruce, ela ressalta:

“Os alimentos de ma qualidade (muitas vezes, servidos apds a data de validade) sdo a
Unica necessidade béasica fornecida pelo estado. Os itens de higiene pessoal (como
sabdo, absorventes, papel higiénico, creme dental etc.) devem ser comprados pelas
internas, ou trazidos por seus parentes e/ou namorados/maridos nos dias de visita. Para
as prisioneiras cuja relagdo com a familia é conturbada, para aquelas que ndo tém para
onde ir quando puderem deixar a cadeia, e para aquelas cujas familias vivem em
condi¢cbes econbmicas muito precarias, envolver-se numa relacdo de tipo

*8 Curta metragem com finalizagdo de cumprimento de disciplina. Disponivel em: <
https://www.youtube.com/watch?v=zJ5pagemt74>

* Segundo Cordeiro (2017), as normas oficiais do privilégio ao “parlatorio” para as internas seja supostamente
concedido as pessoas que possuiam vinculos conjugais anteriores a prisdo, na pratica as internas de bom
comportamento podem com certa facilidade obter autorizacdo para a visita intima com parceiros de sexo
masculino que conheceram ap0s serem presas.
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conjugal/familiar com um homem pode ser percebido como uma forma de atenuar as
incertezas sobre o futuro” (p.8, 2017).

Os “privilégios” de ter um companheiro ndo sé se limita a ter beneficios materiais
como também confere ‘“status social” para estas mulheres presas. Se tratando entdo das
mulheres-presas-maes, a vantagem de ter o companheiro (ainda que se diga o pai de seu filho)
se trata de contar com sua presenca e garantir a paternidade do filho, para que num futuro
préximo o pai possa oferecer boas condic@es ao filho que saira da priséo.

Ainda segundo Cordeiro (2017), o papel provedor atribuido aos homens em relacGes
tradicionais carrega uma forte dimensdo moral, portanto, neste sentido, estabelecer uma rede
de proximidade com o companheiro pai da crianga estabelece que a mesma tenha seus direitos
mais facilmente resguardados. E assim, veremos no capitulo seguir, todas as questdes que
envolvem a protecdo da infancia a partir do ECA e das legislacbes vigentes, bem como
também veremos como a maioria dos direitos das criancas filhas de maes presas estdo
garantidos a partir até mesmo da paternidade e da prisdo domiciliar para a diade mae-presa e
bebé.
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CAPITULO Il - DOS DIREITOS DA PROTECAO A INFANCIA

2.1 - O Que é 0 ECA? Como Surgiu? Para Qué Serve?

Antes de compreender o surgimento e funcionalidade do Estatuto da Crianca e do
Adolescente, os primeiros dispositivos legais que regiam a infancia e a juventude no Brasil
foram o Cédigo de Menores de 1927 (Decreto n° 17.943), e o Cddigo de Menores de 1979
(Lei 6.697/1979), assim como a “Politica Nacional do Bem-Estar do Menor instituida no
periodo da Ditadura Militar”.

O Codigo de Menores foi uma das primeiras estruturas de prote¢do aos “menores’.
Naquele tempo a ideia ndo era de atender e compreender as necessidades das criangas e
jovens, mas apenas sanar aquilo que supostamente atrapalhava a ordem social, estabelecendo
assim o termo “menor em situagdo irregular”, classificando criancas e adolescentes em
categorias: infratores, carentes, abandonados e inadaptados. Tratavam-se de dispositivos
legais voltados para o controle social da pobreza e das dificuldades pessoais e sociais de
criancas e adolescentes tidos como estando em “situacdo irregular” mesmo que ndo
chegassem a cometer nenhum delito (Costa, 2006, p. 15).

Durante a vigéncia do primeiro Codigo de Menores o tratamento entre 0s menores
ndo eram diferenciados se comparados aos demais menores infratores. As medidas aplicadas
aos menores infratores tendiam garantir sua “protecao, tratamento e cura, como se eles fossem
portadores de uma patologia social que tornava insustentavel sua presenca no convivio social”
(Liberati, 2003, p. 113). Dessa forma, as politicas de infancia pautadas na ideia de que os
“menores” ndo consideravam meninos e jovens como “sujeitos de direitos”, mas problemas de
politicas sociais.

Apbs dez anos da Declaracdo Universal dos Direitos Humanos, a Organizacdo das
NacOes Unidas proferiu a Declaragdo Universal dos Direitos da Crianga, em 1959. Para
muitos operadores do direito tal Declaracdo marca uma mudanca consideravel pés Primeira
Guerra Mundial na Declaracdo de Genebra; enquanto esta Gltima colocava a criangca como
objeto de protecdo, a nova Declaracdo da ONU — sob o principio da dignidade da pessoa
humana -, coloca a crianga no patamar de “sujeito de direitos”, dando inicio ao principio do
melhor interesse da crianca (Monaco, 2009).

O Codigo de Menores de 1979 foi revogado e em 1988 houve a promulgagdo da
Constituicdo Federal, que passa a ser o dispositivo principal a tratar da infancia e da
juventude, por meio de seu artigo 227 da Constituicdo Federal:

E responsabilidade da familia, da sociedade e do Estado assegurar & crianca, ao
adolescente e ao jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida, a salde, a
alimentacdo, a educacdo, ao lazer, a profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao
respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria, além de coloca-los a salvo
de toda forma de negligéncia, discriminacdo, exploracdo, violéncia, crueldade e
opressao.

Ao elaborar o artigo 227 da Carta Magna, reconheceu-se a familia como responsavel
e fundamental na estruturacdo do carater e orientacdo dos individuos. Essa carta entende
criancas ¢ adolescentes como “sujeitos” e nao “objetos”, tal como estava estabelecido nos
codigos anteriores que compreendiam a populagdo de infantes e jovens pobres como vivendo
em “situacdo irregular” (Rinaldi, 2014).
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A doutrina da “situacdo irregular” tratada no Codigo de Menores de 1979 foi entdo
substituida pela “doutrina da protecdo integral” adotada pela Constituicdo Federal de 1988 e
incorporada ao ECA, pela Lei 8.069 de 1990.

Entdo, em 1990 entra em vigor o Estatuto da Crianca e do Adolescente, o0 ECA,
transformando a tutela das criancas e adolescentes no Brasil, respaldado no artigo 227 da
Carta Magna, tendo como principio estruturante a prioridade absoluta e o principio do melhor
interesse do menor.

A partir da criagdo do Estatuto da Crianga e do Adolescente, em termos formais,
como Vvisto antes, toda crianga e adolescente passou a ser reconhecido como “sujeito de
direitos”, sendo vistos como “sujeitos em desenvolvimento”, tendo resguardados 0s seus
direitos fundamentais, independente de se encontrar em “‘situagao irregular”.

O Coédigo de Menores também usava o termo ‘“‘situacdo irregular” para abranger
muitas situacdes, e o ECA veio a diferencid-las como distinguindo “situa¢do de risco” e
“pratica de ato infracional”. E além de reconhecer criangas e adolescentes como “sujeitos de
direitos”, a constitui¢do e o ECA lhes conferiu igualdade, onde nao h4a mais que se fazer
distin¢do entre filhos “legitimos” e “ilegitimos”, ou entre “menores em situacdo irregular” e
os “regulares”. O ECA também descartou o uso do termo “menor”, por reduzir a crianga
pobre a uma categoria judicial penal (Fonseca, p. 93, 1999).

As politicas publicas de atendimento a infancia e juventude estabeleceram maior
participacdo na sociedade civil e poderes publicos e municipais para a¢fes de protecdo e
assisténcia social além de, garantir as criancas e adolescentes a prioridade no recebimento de
socorro médico, e vacinagdes gratuitas.

O ECA também prevé a protecdo contra a violéncia, seja discriminatdria, abusos
sexuais e morais e a proibicdo de castigos imoderados e cruéis, assim como também prevé a
proibicdo do trabalho infantil.

O Conselho Tutelar foi criado para cumprir e fiscalizar os direitos previstos pelo
ECA, e para os adolescentes infratores foram definidas medidas socioeducativas em unidades
que visam a reeducacao e a reintegracdo destes jovens.

O Brasil tornou-se o primeiro pais a adequar a legislacdo aos principios da
Convencao sobre os Direitos da Crianca pela Assembleia Geral das Na¢des Unidas em 1989.
Ao longo dos anos, o0 ECA teve alteragcdes em seu texto, como a Lei da Adocdo de 2009, por
exemplo. O Estatuto é considerado um dos melhores do mundo e tornou-se um modelo de
estrutura internacional inspirando varios paises, mesmo que, ainda no Brasil, sua aplicacdo e
pratica ndo seja reconhecida como deveria.

Vimos que as criangas e adolescentes passam a serem portadores de “direitos
especiais”, devem ser atendidos e protegidos na particularidade de todas as suas condig¢Oes
ontoldgicas. Para tanto, a familia aparece nessa cena como o que é primordial de tais cuidados
e protecdo. Obviamente, sendo fundamental como apoio social, afetivo e moral para todas as
pessoas. E segundo Schuch (2005), a familia é elevada ao titulo de causa e solucdo de
problemas, enfatizando-se o vinculo emocional entre pais e filhos, em detrimento de um
conjunto de estratégias de socializa¢do publica das criangas.

Mesmo com varios direitos garantidos e inclusive de viver “bem” e no seio familiar,
h& um cenério que se trata de um dilema colocado por dois principios contraditorios do ECA,
assim como assegura Fonseca (1999):

“Se por um lado garante-se a criancas e adolescentes o direito de “ser criados e
educados no seio da sua propria familia” (art. 19), por outro, devem também ser
assegurados seus direitos referentes ao acesso a salde, educacdo, alimentacdo, lazer e
esporte, entre outros (art. 4°). Em um pais como o Brasil, como exigir que as familias
pobres oferecam tudo isso a seus filhos? (...) ¢ a familia “negligente” por ndo garantir o
bem-estar de seus filhos? Ou “negligente” é o estado?” (p. 103).
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Certamente esses questionamentos abrem margem para pensar que “quando a miséria
é grande os pais deveriam ser destituidos do poder de seus filhos e que o importante é que a
crianca tenha uma familia”, bem como ‘“as criangas devem ficar junto a seus pais
independente da caréncia econdmica”.

Bem, o que antes era chamado de “problema sdcio-econdmico” passou a ser visto
como “negligéncia”, representando o cenario da visao da infancia pobre e da sua familia no
Brasil. Segundo Fonseca (1999), a familia pobre ndo € s6 uma questdo estrutural, mas é
culpada pela situacé@o que seus filhos se encontram, € também culpada por ser “negligente” e
ndo proporcionar boas condi¢des de saude e nem “se organiza”. A familia pobre (e ndo o
“poder publico”) € que cria uma situacdo em que ela mesma se coloca na categoria de “pais
negligentes”.

Essa marca de classe presente nas familias estabelece realidades distintas sobre a
vivéncia da infancia ndo s6 no Brasil, como também em boa parte do mundo. Segundo o
antropologo T. Hecht (1998), ha duas noc¢des radicalmente diferentes sobre a infancia:

“Por um lado haveria a “infancia nutrida” (nurtured childhood) das camadas altas, onde
as criangas sdo eximidas da responsabilidade de contribuir para o orcamento familiar, e
tampouco espera-se delas que lavem a louca, arrumem suas camas ou limpem seus
quartos. Ndo basta que durmam até tarde durante as férias de verdo, tém de frequentar
colbnias de férias e, para os mais ricos, fazer a visita obrigatéria a Disney World. (...)
Por outro lado haveria a “infincia provedora” (nurturing childhood), a experiéncia de
grande parte das criangas do Brasil, que, em vez de viverem a infancia como periodo
prolongado de dependéncia e escolarizagdo, tornam-se desde cedo independentes e
muitas vezes ajudam no sustento de seus familiares” (p. 83-84).

Nesse tocante, ndo ha conclusdes determinantes e determinaveis. E visto que, as
marcas de classe impostas nas familias ditam consideravelmente como estas tratardo de seus
filhos. Mas, é preciso ressaltar que as mudancas do ECA tiveram forte e consideravel impacto
sobre a realidade de criancas e adolescentes brasileiros, porém, ndo necessariamente no
sentido positivo e desejado como considera em seus dispositivos. Esse desencontro talvez se
da nas expectativas irrealistas do judiciario na tentativa de solucionar todos os problemas
sociais, econdmicos e politicos.

E nesse sentido que ha de se chamar atencdo para a existéncia de mdultiplas
experiéncias (e vivéncias) de infancia no Brasil, e, questionar se essas abordagens ndo se
diferem do modelo “ideal” de infincia que as legislacdes brasileiras estdo propondo para as
criancas e adolescentes. E pensando nisto, que a seguir, veremos quando uma crianga ou
adolescente deve permanecer ou ndo com sua familia de origem.

2.1.1 — Do principio do melhor interesse da crianca

O principio do melhor interesse estende-se a todas as relagdes juridicas envolvendo
os direitos das criancas e adolescentes, assegurando os direitos fundamentais da pessoa
humana (art. 3°) independente da situacao familiar, e assim demonstra Scaff:

“Tais dispositivos estdo afinados com os principios constitucionais da dignidade da
pessoa humana e da igualdade, de modo a evitar tratamentos discriminatérios em
situacOes de igualdade substancial, caracterizadas em relacdo a todos os que possuirem
menos de 18 anos, na hipotese em que o discriminem estiver fundado exclusivamente
na idade. A extensdo do principio do melhor interesse a toda crianca e adolescente,
outrossim, resulta de uma mudanca da propria concepcdo de familia como ambiente
voltado ao desenvolvimento de seus membros, que privilegia a criangca como sujeito,
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com repercussdes inclusive sobre o poder familiar. Tal poder, dentro da nova familia,
orienta-se pelos interesses fundamentais dos filhos, vislumbrando-se uma mudanga
quanto ao foco: dos interesses dos agentes do poder, para 0s interesses de seus
destinatarios” (2010, p. 575).

Dessa forma, o poder familiar passa a ser entendido como a possibilidade dos pais
intervirem na esfera juridica dos filhos, ndo por interesse deles mesmos, mas por interesse dos
filhos. A titulo de mais um exemplo, ressalto o “principio do melhor interesse da crianca” no
Cadigo Civil, que entrou em vigor em janeiro de 2003, valendo transcrever o artigo: "art.
1621. O filho reconhecido, enquanto menor, ficara sob a guarda do genitor que o reconheceu,
e, se ambos o reconheceram e ndo houver acordo, sob a de quem melhor atender aos
interesses do menor".

Dado pelo exposto, o principio do melhor interesse alcanca todas as criancas e
adolescentes, na sua condicdo de pessoa em desenvolvimento, quer estejam em familia
natural, substituta ou outros. Para aprofundar mais nesta questdo, é necessario salientar a
presenca da familia e o limite dela nesse poder familiar, bem como ressaltar que o principio
do melhor interesse vai além do seio familiar e pode estar ligado para negar o pedido de
guarda e de adoc¢do, assim como também torna-lo possivel.

2.1.2 — Até quando uma crianca deve permanecer com sua familia de origem?

A partir do entendimento constitucional e das previsdes legais presentes no ECA,
como ja visto anteriormente, criancas e adolescentes sdo contemplados como “sujeito de
direitos”. Entretanto, quando ha o entendimento juridico de que o direito fundamental a
convivéncia familiar e comunitaria ¢ ferido ou “negligenciado” esse estatuto prevé as regras
processuais da destituicdo, que podem ser: suspensao, perda ou extin¢ao do poder familiar.

Assim como abordei em minha monografia (Sales, 2017), esse procedimento,
segundo o ECA, deve ser iniciado pelo Ministério Pdblico ou pela parte interessada
(quaisquer um que mostre provas suficientes e/ou queira a guarda do infante). Segundo o site
do Conselho Nacional de Justica®, esse procedimento acontece por meio de uma peticio
inicial que informe as provas necessarias para a exposi¢ao de fato. Havendo motivos “graves”
0 juiz determina a suspensdo do poder familiar até que aconteca o julgamento definitivo do
caso, realizando um estudo social da familia através de uma equipe de psicélogos e assistentes
sociais da Vara da Infancia da Juventude envolvidas ou uma pericia por uma equipe
interprofissional.

Nesses casos a crianca ou adolescente é encaminhado pela justica da infancia e da
juventude a uma pessoa de ‘“confianca” e “adequada” (geralmente parentes proximos
mediante a um termo de responsabilidade) ou em uma casa de acolhimento. Os pais, por sua
vez, poderdo defender-se e serdo ouvidos perante a justica. Na audiéncia, as testemunhas sdo
ouvidas e 0 juiz tem o prazo de 120 dias para sentenciar o caso.

No artigo 1.637 do Cdédigo Civil, a “suspensdo do poder familiar” impede
temporariamente o exercicio desse poder. Essa ocorre quando “houver o descumprimento dos
deveres dos pais responsaveis para com os filhos, a ruina dos bens dos filhos e a condenacéo
de um possivel crime na qual a pena exceda a dois anos de prisdo”. No caso dos pais que
estejam cumprindo pena e a mesma exceda ha dois anos, o “poder familiar” serd suspenso
pelo periodo que a pena perdurar, sendo que apos este periodo o genitor podera retornar ao
Seu exercicio.

% Disponivel em <http://www:.cnj.jus.br/noticias/cnj/80757-cnj-servico-entenda-o0-gue-e-suspensao-extincao-e-
perda-do-poder-familiar>
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A “suspensdo do poder familiar” é uma medida menos grave, pois ocorre por tempo
determinado. Diferentemente da “destituicdo do poder familiar”, a suspensdo é uma medida
que podera ser revista, desde que ja estejam superados os fatos que determinaram sua
decretacdo, sendo que desta forma o genitor que podera exercer novamente tal instituto.

A “extin¢do”, de acordo com o artigo 1.635 do Cddigo Civil, é a interrupgédo
definitiva do poder familiar e acontece quando ha a morte dos pais ou do filho(s), maioridade,
emancipacao ou casamento (nos termos do art.5°, paragrafo tinico, do Codigo Civil). Causas
essas, definitivas e irrevogaveis. A extingdo do poder familiar acontece na maioria das vezes
de forma natural, visto que nem sempre dependem necessariamente de um ato dos pais para
que surtam seus efeitos; superados os fatores que determinam sua decretagdo, 0 genitor que
deu a causa a esta medida podera exercer novamente tal instituto.

De acordo com o artigo 1.638 do Cadigo Civil o caso mais grave é o de “destituicéo
do poder familiar”. Tal agdo ocorre quando genitores atuam por meio de castigo imoderado do
filho, o abandono, a pratica de atos “contrarios a moral e aos bons costumes”. Além dessas
causas, a perda pode ocorrer quando um genitor ou ambos faltarem com o que também €
previsto no artigo 1.637. Ou seja,

Se 0 pai, ou a mae, abusar de sua autoridade, faltando aos deveres a eles inerentes ou
arruinando os bens dos filhos, cabe ao juiz, requerendo algum parente, ou 0 Ministério
Puablico, adotar a medida que lhe pareca reclamada pela seguranca do menor e seus
haveres, até suspendendo o poder familiar, quando convenha.

Além destas hipdteses previstas no Codigo Civil de 2002, o Estatuto da Crianca e do
Adolescente prevé, ainda, que caso os pais descumpram os deveres que lhes sdo atribuidos,
como os de guarda, sustento e educacdo dos filhos menores de idade, também ocorrera a
“destituicdo do poder familiar’. Segundo o artigo 23 do ECA, é muito importante ressaltar
que, a falta ou a caréncia de recursos materiais, a presenca de deficiéncia, transtorno mental
ou outras doencas dos pais ou responsaveis ndo devem, unicamente, serem motivos
suficientes para a perda ou suspensdo do poder familiar ou impedir o convivio dos pais com
os filhos.

A “destituigdo do poder familiar” ¢ o primeiro caminho para que a crianga ou
adolescente possa ser encaminhada a ado¢do. Esta, uma modalidade que também parte do
principio do melhor interesse. Termo originado do latim, de adoptio, que traduzido na nossa
lingua significa:

“Tomar alguém como filho”, ¢ uma modalidade de filiacdo desvinculada de
consanguinidade, porém ndo menos importante. O filho adotivo passa a ser tratado sem
nenhuma distingdo do filho bioldgico, o vinculo com o filho biologico se mantém para
toda vida e assim é com o filho adotivo, ja que a adogdo passa a ter uma visdo de dar
uma familia a quem néo possui, conforme Bordallo (2002).

No seu sentido mais completo, a paternidade adotiva esté ligada a funcéo, escolha, ao
desejo. Segundo Bordallo (2002) a adocdo € a mais completa de todas as modalidades de
colocagdo em “familia substituta” prevista em nosso ordenamento juridico. J& que a insercao
da crianga ou adolescente no novo nucleo familiar a transforma em um membro da familia, o
que faz com que haja uma protecgéo integral.

Ao pensar “até quando uma crianga deve permanecer com sua familia de origem”
quando se trata de criangas que possuem 0s genitores presos, adentro nas politicas de infancia
que garantem seu melhor interesse a partir das Opticas situacionais. Neste caso, ao iniciar 0s
estudos sobre maternidade no carcere na Unidade Materno Infantil, tinha o pressuposto de que
as criancas das genitoras presas poderiam ser adotadas ap0s a separacdo. Esta hipdtese néo se
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consolidou, ja que, ha uma vasta legislacdo que garante o melhor interesse da crianca a partir
da nao destitui¢do do poder familiar.

Geralmente a Ultima deciséo a ser tomada nos tramites da Unidade é a destituicao de
poder familiar, isso acontece porque a politica da UMI também preza pelo cuidado da infancia
além estadia na instituicdo, por isso a preocupacdo do destino das criangas ap0s sua saida.

Além da suspensdo do poder familiar ha a possibilidade de deixar os bebés aos
cuidados da familia extensa, e também, o direito de reaver a prisdo domiciliar em caso de
mulheres que ndo possuem sentenca definida, sendo esses dois Ultimos exemplos vistos
adiante.

Nesse sentido, sdo muitas as possibilidades para que ndo haja a perda do poder
familiar como primeira tomada de decisdo, principalmente quando sdo filhos de genitores
encarcerados.

Afastar ou reaproximar uma crianca ou adolescente de sua familia de origem é uma
decisdo que deve ser baseada por recomendacéo técnica, a partir de avaliacfes elaboradas pela
equipe técnica — psicélogos e assistentes sociais - da Vara da Infancia da Juventude e do
Idoso, juntamente com o Ministério Publico.

A avaliacdo deve incluir os riscos que a crianga corre, levando em conta sua
seguranca, bem-estar e protecdo. Tais medidas se aplicam tanto para a adog¢do quanto para a
reintegracdo familiar, visto que, uma vez afastados de sua familia de origem, sera necessario o
acompanhamento técnico desta familia para receber novamente a crianca ou adolescente ao
convivio familiar, lembrando que, neste caso também é aplicado o principio do melhor
interesse da crianca ou adolescente.

“A reintegracdo” ¢ feita quando ainda ¢ possivel que a crianga ou adolescente
possam retornar a “familia de origem” sem sofrer nenhum tipo de abalo fisico e psicoldgico.
A ideia é a de que seja possivel ouvir o lado dos “genitores” para que 0os mesmos possam
dizer se querem ou ndo aquele filho e os motivos disso. Nestes casos hd uma grande
movimentacdo da Defensoria Publica para que a reintegracdo aconteca. Geralmente a
reintegracdo familiar acaba por ser um processo mais delicado e implica a operacdo de
psicologos e assistentes sociais da Vara da Infancia da Juventude e do ldoso, como
mencionado anteriormente. Porém aqui, ndo entrarei em detalhes.

Dado este panorama, é importante colocar a questdo “quem decide o melhor interesse
da crianca e do adolescente, e baseado em qué?”. Segundo o proprio ordenamento juridico, “a
falta de clara definicdo para o principio, aliada a um eventual poder discricionario de amplas
dimensGes do Juiz, pode gerar resultados injustos para as criangas, (...) comprometendo as
decisoes” (Pereira, 2008. p. 48).

Segundo Lafer (2004), h4 o lado da dificuldade de apreender o sentido do melhor
interesse da crianca e do adolescente, como também ha a necessidade de evitar que a
abstracdo do principio interfiram no arbitrio judicial e na injustica daquilo que signifique o
melhor interesse para o julgador. De toda a discussdo sobre a interpretacdo dos principios
nasceu temas da filosofia do direito™ que permite refletir diversos angulos e valores que
“exigem ponderacao”.

A partir desta premissa, o direito de liberdade e o direito ao respeito, revelados pela
autonomia, no art. 4° e art. 17 do ECA, s&o valores eleitos capazes de encontrar o melhor
sentido do melhor interesse. Esta pauta se da pela garantia e protecdo da dignidade e da
individualidade expressada pela manifestacdo de vontade de cada crianga e adolescente.
Segundo Andrew Bainham, citado pelo ministro Luiz Edson Fachin, “o melhor interesse da
crianca nao corresponde necessariamente com aquilo que a crianca quer, ha nitida distingdo

> Ver LAFER, Celso. Filosofia do Direito e Principios Gerais. In: O que é a filosofia do direito? Barueri:
Manole. 2004, p. 70.
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entre a liberdade e a autonomia, de um lado, e a prevaléncia da voluntariedade infantil, de
outro” (2008, p. 183).

No ambito juridico, tratar da liberdade e da autonomia da crianga implica apreender a
incapacidade civil em razéo da idade, como estabelecido nos arts. 3° e 4° do Cddigo Civil, o
que acaba por causar uma contradicdo ao que se refere a autonomia infantojuvenil. Segundo
Tepedino (2008),

ainda que se reconheca possivel imaturidade na situagcdo peculiar das criangas e
adolescentes como pessoas em desenvolvimento, tal circunstancia ndo deve ser
confundida com a absoluta incapacidade de decidir sobre qualquer coisa, sob pena de
Ihes subtrair o exercicio da autonomia, que se pretende ampliar e plenamente alcancar
pelo processo educacional (p. 867).

Ao reconhecer que a liberdade e a autonomia como valores significativos e
relevantes para a formacdo infantojuvenil, assim como incluir a participacdo da crianga e
adolescente no processo de definicdo e escolha de seu melhor interesse®, ultrapassa-se a ideia
da crianca como um objeto de protecdo e da efetividade a sua posicdo de pessoa. Para tal
argumento, o artigo 12 da Convencdo sobre os Direitos da Crianca, determina que sejam
levadas em consideracdo a capacidade da crianca e adolescente formar seus proprios pontos
de vista e expressar suas opinides livremente sobre todos os assuntos relacionados a ela, de
acordo com a idade e maturidade.

Ainda nesse tocante, no entender do Comité da ONU (Comentéario Geral n° 4, § 8):

ndo s6 como forma de tutela da liberdade de opinido, mas também "fundamental na
realizacdo dos direitos dos adolescentes a salide e ao desenvolvimento”, a ser exercido
"em especial dentro da familia, na escola e nas suas comunidades”, pressupondo a
criacdo de "um ambiente confidvel, em que haja compartilhamento de informacéo,
capacidade de ouvir e orientar lucidamente a fim de que os adolescentes participem
igualmente, inclusive nos processos de decisdo" (2008, p. 332).

Visto essa necessidade de ampliar o espaco de autonomia das criangas e
adolescentes, a ONU realizou um encontro “Sessdo Especial sobre a Crian¢a”, com a
participacdo das proprias criancas ao lado de lideres e chefes do Estado, sob o compromisso
de “transformar o mundo para criangas e com as criangas”, reafirmando a necessidade de dar
ouvido as criangas, constatando que “cada geragdo enfrenta novos desafios — dar ouvidos a
crianga e as suas opinides € um dos nossos” (Ramires, 2008, p. 871).

Posto isto, observa-se que pode haver uma relacdo entre o principio do melhor
interesse e a liberdade e autonomia referidos no ECA, na medida em que admitir a crianga e
adolescente como sujeitos de direito implica incluir suas participacdes no processo de decisao
do melhor interesse, lembrando, claro, de levar em conta o grau de maturidade, porém, dando-
Ihes voz para expressar sua individualidade.

°2 Na aplicacdo da Convencdo pelos operadores do direito no plano nacional, a Lei n° 12.010/09, encerrou
definitivamente a questdo ao estabelecer o dever de considerar a opinido da crianca e de valorizar seu direito de
participagdo, determinando, ndo s6 que seja previamente ouvida em caso de colocacdo em familia substituta, mas
que sua opinido seja "devidamente considerada” (ECA, art. 28, § 1°); acrescentando que, nos casos de adocdo de
adolescente, "sera necessario seu consentimento, colhido em audiéncia” (art. 28, § 2°). A expressao "sempre que
possivel”, que inicia 0 § 1° do art. 28, por sua vez, deve ser entendida ndo no sentido de atribuir uma faculdade
ou discricionariedade ao juiz, de ouvir ou ndo a crianca, mas como uma impossibilidade da crianca, no caso de,
por exemplo, ndo querer ser ouvida. A mesma Lei n® 12.010/09, outrossim, acrescentou ao Estatuto o principio
geral da "oitiva obrigatéria e participacdo” da crianca e do adolescente "nos atos e na definicdo da medida de
promocdo dos direitos e de protecdo, sendo sua opinido devidamente considerada pela autoridade judiciaria
competente” (ECA, art. 100, paragrafo Unico, XIlI), tudo a depositar na crianca um papel fundamental de
contribuir para a interpretacdo de seu melhor interesse.
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Ao levar em conta incluir a participacdo das criancas e adolescentes no processo de
deciséo de seu melhor interesse, descartamos a possibilidade dos bebés filhos das mées presas
contestarem arguicdo — afinal, sdo bebés. Ter pai e mae presos nesse contexto também nao
possibilita a convivéncia familiar. Nesse sentido, o principio do melhor interesse para 0s
bebés fica a cargo das leis, do corpo administrativo das instituicdes que os acolhem (unidades,
creches e até mesmo presidios — como vimos no capitulo anterior) e especificamente, da Lei
do Marco da Primeira Infancia, que trata com mais especificidade das criangas com seus seis
primeiros meses de vida, como abordarei a seguir.

2.1.3 — Lei do Marco da Primeira Infancia

Até determinando momento, referi-me ao principio do melhor interesse da crianca e
do adolescente focando, mas ndo somente, naqueles que possam ter autonomia para tal
desenvolvimento de escolha. As criancas das quais sdo objetos em minhas pesquisas variam
de zero a oito meses, e posso até dizer que, também em suas gestacGes. Nesse sentido é
necessario voltar a uma lei que trate especificamente desse publico que ndo pode ter
autonomia para decidir seu melhor interesse. A partir de entdo, vi a necessidade de abordar a
lei do “Marco da Primeira Infancia”, que também estara presente no proximo capitulo, sendo
mais destrinchada no determinado contexto.

A lein® 13.257, chamada de “Marco da Primeira Infancia” foi criada em 08 de marco
de 2016 e dispde sobre a implementacdo de politicas publicas voltadas para crianca que se
encontram na primeira infancia, periodo que abrange os primeiro seis anos completos.
Sancionada pela presidenta Dilma Rousseff, a lei da prioridade méaxima a
crianca correspondendo aos seus primeiros meses de vida. Dentre a aplicacdo de politicas
publicas para os menores, também se encontram areas prioritarias como a alimentacao,
nutricdo, convivéncia familiar e comunitaria, educacdo infantil, assisténcia social, dentre
outros.

Tal lei segue o principio do melhor interesse da crianca e a doutrina da protecdo
integral, prevista como bem visto no artigo 227 da CF. Segundo Martins (2016), a lei foi
formulada a partir de estudos realizados com criancas, se tornando protagonistas na criacdo da
mesma.

Segundo o artigo 2° desta lei, a primeira infancia compreende-se pelo periodo dos
seis primeiros anos completos. Esse periodo é compreendido como fundamental para o
crescimento e formacdo das criangas, portanto, devem existir condi¢Oes adequadas para que
as mesmas tenham condic¢des de alcangar 0s progressos até a vida adulta. A estas condicGes
adequadas, Martins (2015) compreende por pré-natal, gestacdo saudavel, amamentagdo,
creche, lazer, convivéncia familiar, liberdade, cultura, participacdo na sociedade, dignidade, e
uma série de acompanhamentos.

Uma das previsdes que a propria lei dispde, é que a familia seja acompanhada, pois é
tida como fundamental para que a crianga cresca em um ‘“ambiente saudavel no seu
desenvolvimento” inicial. Nesse pressuposto, mais uma vez encontramos a premissa de que a
familia e o Estado devem “trabalhar em conjunto” para que a crianga tenha a melhor base e
formacé&o possivel, assim como afirma o artigo 227.

Como um mecanismo facilitador, a lei estabelece o dever de garantir politicas
publicas e programas voltados para ajudar a familia no desenvolvimento harmonioso e sadio
da crianga. Nos arts. 4 e 8 podemos ver:

Art. 4°: A prioridade absoluta em assegurar os direitos da crian¢a, do adolescente e do
jovem, nos termos do art. 227 da Constituicdo Federal e do art. 40 da Lei no 8.069, de
13 de julho de 1990, implica o dever do Estado de estabelecer politicas, planos,
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programas e servigos para a primeira infancia que atendam as especificidades dessa
faixa etéria, visando a garantir seu desenvolvimento integral.

Art. 8% O pleno atendimento dos direitos da crianga na primeira infancia constitui
objetivo comum de todos os entes da Federagdo, segundo as respectivas competéncias
constitucionais e legais, a ser alcancado em regime de colaboracdo entre a Unido, 0s
Estados, o Distrito Federal e os Municipios. Paragrafo Gnico. A Unido buscara a adesédo
dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios a abordagem multi e intersetorial no
atendimento dos direitos da crianga na primeira infancia e oferecerd assisténcia técnica
na elaboracdo de planos estaduais, distrital e municipais para a primeira infancia que
articulem os diferentes setores.

Com o objetivo de enfatizar e fortalecer as normas ja existentes acerca dos direitos
das criangas e adolescentes, a lei 13.257 cria uma série de ferramentas para garantir os direitos
para a crianca de zero a seis anos, especificamente. Dentre essas ferramentas, em seu
ordenamento, a lei 13.257/16 fez alteracOes significativas em alguns dispositivos legais, de
acordo com seu art. 1°:

Art. 1o Esta Lei estabelece principios e diretrizes para a formulacdo e a implementacéo
de politicas publicas para a primeira infancia em atencdo a especificidade e a relevancia
dos primeiros anos de vida no desenvolvimento infantil e no desenvolvimento do ser
humano, em consonancia com os principios e diretrizes da Lei no 8.069, de 13 de julho
de 1990 (Estatuto da Crianga e do Adolescente); altera a Lei no 8.069, de 13 de julho de
1990 (Estatuto da Crianca e do Adolescente); altera os arts. 60, 185, 304 e 318 do
Decreto-Lei no 3.689, de 3 de outubro de 1941 (Cddigo de Processo Penal); acrescenta
incisos ao art. 473 da Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT), aprovada pelo
Decreto-Lei no 5.452, de 1o de maio de 1943; altera os arts. 1°, 30, 40 e 50 da Lei no
11.770, de 9 de setembro de 2008; e acrescenta paragrafos ao art. 50 da Lei no 12.662,
de 5 de junho de 2012%,

Além deste, houve ampliacdo do art. 8° do ECA, para ndo mais tratar apenas da
gestante, mas sim alcancar todas as mulheres, nele dispde:

Art. 8° E assegurado a todas as mulheres o acesso aos programas e as politicas de saude
da mulher e de planejamento reprodutivo e, as gestantes, nutricdo adequada, atencdo
humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério e atendimento pré-natal, perinatal e pds-
natal integral no ambito do Sistema Unico de Sadde.

A lei da Primeira Infancia também acrescentou duas hipoteses de interrup¢do no
trabalho, baseado no artigo 473, onde o empregado podera deixar de comparecer ao trabalho —
sem prejuizo ao salario até dois dias — para acompanhar a exames de gravidez da
companheira, bem como também podera perder um dia de trabalho para acompanhar o filho
(de até seis anos) em consulta médica.

Nesse tocante, a lei 13.257 alterou a lei da “Empresa Cidada™ (lei 11.770/2008), que
determinava que a pessoa juridica que possuir uma empregada que tenha tido filho, podera
conceder 180 dias de licenga a maternidade e ndo apenas 120 dias conforme a Constituigéo
Federal (Barbosa, 2017). Dessa forma, a Lei da Primeira Infancia vem para estabelecer a
possibilidade de prorrogacdo do prazo de licenca a paternidade também>*, aumentando para
20 dias.

> Brasil. Lei n° 13.257, de 8 de marco de 2016. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_at02015-2018/2016/lei/L13257.htm>.

> No art. 7°, XVIII da Constituicdo Federal c/c art. 10, §1° do ADCT, o prazo de licenca a paternidade é de 5
dias.
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Outra alteracdo significativa, foi a alteracdo de alguns dispositivos do Cddigo de
Processo Penal, como por exemplo o acréscimo do inciso X do art. 6° do CPP, no qual a
autoridade policial devera certificar a existéncia de filhos da pessoa que cometeu a infragéo, e
se existir, deverdo ser registradas as informagdes no auto da prisdéo em flagrante. Essa
alteracdo veio com a intencdo de facilitar a sentenca de um réu/ré que possua filhos
dependentes, estabelecendo que o genitor(a) tenha direito a prisdo domiciliar ou ndo, sendo
julgado e sentenciado uma unica vez.

O Cddigo do Processo Penal prevé a possibilidade do réu cumprir prisdo preventiva

em regime domiciliar, previstas no art 318, o qual foi alterado pela lei 13.257/16:
Art. 318. Podera o juiz substituir a prisdo preventiva pela domiciliar quando o agente
for:
| — maior de 80 (oitenta) anos;
Il — extremamente debilitado por motivo de doenca grave;
I11 — imprescindivel aos cuidados especiais de pessoa menor de 6 (seis) anos de idade ou
com deficiéncia;
IV — gestante;
V — mulher com filho de até 12 (doze) anos de idade incompletos;
VI — homem, caso seja o Unico responsavel pelos cuidados do filho de até 12 (doze)
anos de idade incompletos.
Paragrafo Unico. Para a substituicdo, o juiz exigird prova iddnea dos requisitos
estabelecidos nesse artigo

Antes das alteracdes da lei 13.257, apenas a gestante a partir do sétimo més de
gravidez (ou em alto risco) poderia ser beneficiada pela substituicdo da prisdo preventiva pela
domiciliar. Agora, basta que a ré esteja gravida para ter direito a prisdo domiciliar, ndo
existindo um tempo minimo de gestacdo ou risco nesta.

E importante destacar aqui, que assim como o marco da primeira infancia contempla
0s bebés de zero a seis meses de vida, que sdo meu objeto de pesquisa, a mesma lei — a partir
das alteracbes - também contempla as mulheres-maes das quais estardo sendo abordadas no
capitulo a seguir: maes-presas que possuem filhos de zero a doze anos.

O acréscimo do inciso V estabeleceu que “tendo a mulher um filho de até doze anos
de idade incompletos poderia ser beneficiada com a substituicdo da prisdo preventiva pela
domiciliar” (Barrosa, 2017, p. 32). A lei ainda incluiu o inciso VI ao art. 318 do CPP, que
estabelece a possibilidade da substituicdo de pena quando o réu for homem, caso este seja 0
unico responsavel pelos cuidados do filho de até doze anos.

Nesse tocante, podemos perceber que a Lei do Marco da Primeira Infancia trata
especificamente dos primeiros anos de vida das criancas, e também das condigdes de sua
gestacdo, incluindo e alterando medidas que reafirmam a necessidade dos cuidados da crianga
como sujeito de direitos. A respeito disso, no proximo capitulo trarei questfes da substituicdo
de pena preventiva pela prisdo domiciliar, acdo julgada pelo Supremo Tribunal Federal, em
fevereiro de 2018, a fins de entender como os direitos das mulheres e os direitos das criangas
podem estar sendo violados por ndo ter acesso a prisdo domiciliar, bem como essa alternativa
pode influenciar no quotidiano da Unidade Materno Infantil e suas internas e seus bebés.

2.2 — Direito a Saude da Crianca Especialmente na Primeira Infancia

Até aqui trouxe um breve historico de leis e legislagdes que visam garantir os direitos
das criancas e dos adolescentes, pautado no principio do melhor interesse, e também resgatei
as principais alteracOes da lei do Marco da Primeira Infancia, por se tratar, especificamente,
das criancas que analisarei: 0s bebés.
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A partir disso, vi como necessario alcancar em que medida o direito a salde na
primeira infancia se encontra pré-estabelecido nos programas de politicas publicas, para,
entdo, poder resgatar os direitos a satde dos bebés da Unidade Materno Infantil, de modo que,
esses direitos se diferenciem até certa medida dos direitos das maes (como ja citados no
capitulo um).

De acordo com o Ministério da Saide™, considera-se como crianca a pessoa na faixa
etaria de zero a nove anos, e a primeira infancia de zero a seis anos.

O Ministério da Saude preconiza a primeira infancia como sendo “o melhor
investimento social existente”, ja que, ¢ dos zero aos seis anos que a crianca estabelece a
formacdo cerebral que Ihe permitird aprender, desenvolver, sentir, relacionar, comportar e
crescer ao longo da vida®. Este desenvolvimento ndo podera ocorrer se as conexdes cerebrais
da crianca nao forem estimuladas, e por isso, é tdo importante que o governo e a sociedade
invistam na formacdo, educacao e salde dessas criangas.

Os cuidados e a estimulagdo com a crianga nos primeiros anos de vida tem
importante funcdo no desenvolvimento cognitivo, social e emocional. Trata-se da avaliacéo
integral da saude da crianga interceder o vinculo dela com a familia, com os servigos de satde
e a promocao destes, amamentacdo, alimentacdo complementar, habitos de vidas saudaveis,
vacinacao, prevencao de doencas e agravos e a promogéo de cuidado integral.

A saude integral da crianca se encontram em pilares como: I- atencdo a gestacdo,
parto, nascimento e salde do recém-nascido, que objetiva atingir uma organizacdo da rede
integral de assisténcia a mulher, a gestante e ao recém-nascido para a promocao da saude e a
reducdo dos agravos e mortes; Il- promocdo, protecéo e apoio ao aleitamento materno, que
além de promover saude fisica, mental e psiquica da mulher e da crianca, também previne
mortes infantis e é recomendado por dois anos ou mais; Ill- prevencdo de violéncias e
promocdo da cultura de paz, um problema de saude publica e tem como prioridade a
prevencdo de violéncias contra a crianca em situacdo de risco; 1V- vigilancia da mortalidade
infantil e fetal, que estratégia a reducdo da mortalidade infantil e fetal e possibilita a tomada
de medidas para a prevencdo de &bitos evitaveis pelo servico de salde; V- incentivo e
qualificacdo do acompanhamento do crescimento e do desenvolvimento, que avalia a salde
integral da crianca, com a promoc¢do da salde, habitos de vida saudaveis, vacinacdo e a
Caderneta de Saude da Crianca/Passaporte da Cidadania, que auxilia nesse acompanhamento;
VI- atencdo a criangas com agravos de doencas cronicas e situacbes de deficiéncia ou
vulnerabilidade, dando assisténcia necessaria a estas criancas e maes (Ministério da Salde,
2015).

Visando garantir o direito a vida e a saude, o Ministério da Saude por meio do SUS
implementou politicas e programas, especialmente para criancas e adolescentes, para
enfrentar as varias formas de manifestacdo da violéncia, séo estes: Politica Nacional de
Reducdo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias (Portaria n® 737/2001); Politica
Nacional de Promocdo da Saude (Portaria n°® 687/2006); Politica Nacional de Saude da
Mulher-violéncia sexual e doméstica; Notificacdo de violéncia contra criangas e adolescentes
na rede do SUS (Portaria n°® 1968/2001); Rede Nacional de Prevencdo da Violéncia,
Promocdo da Saude e Cultura de Paz (Portaria 936/2004); Rede Nacional de Atencao Integral
as Mulheres e Adolescentes em situacao de violéncia doméstica e sexual.

> Disponivel em < http://primeirainfancia.org.br/ministerio-da-saude-cria-politica-de-atencao-a-saude-da-
crianca/>
*® Ibidem
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Dessa maneira, temos segundo um Manual de Acompanhamento da Crianca da
Secretaria de Estado da Satde de S&o Paulo® que os primeiros meses de vida das criangas s&o
fundamentais para estabelecer os alicerces de suas aquisi¢Ges futuras. E ainda de acordo com
este manual:

Pesquisas mostram que um bebé estabelece, em média, 700 conexdes cerebrais por
segundo, chegando a ter, aos 12 meses, o dobro de conexdes de uma pessoa adulta.
Porém, este desenvolvimento pode ndo ocorrer plenamente se essas conexdes ndo forem
utilizadas e estimuladas. Sabe-se que investimentos na Primeira Infancia, especialmente
nos primeiros trés anos, possibilitam a criagdo de sociedades mais harménicas,
acolhedoras e menos desiguais. E nosso dever oferecer a todas as criancas ambientes
fisicos seguros, nutricdo adequada e relacionamentos estaveis e responsivos, pois 0s
mesmos provém beneficios permanentes para a aprendizagem, para 0 comportamento e
para a salde fisica e mental (Secretaria de Estado da Salde de Sao Paulo, 2015, p. 3).

A Unidade Materno Infantil no Rio de Janeiro, por sua vez, promove algumas dessas
premissas da saude integral das criancas que nela se abrigam por seis meses, a fins de garantir
0s cuidados na primeira infancia até quando essas criancas séo filhos de maes presas e terdo
tempo limitado em contato com a genitora. Veremos a seguir, como se da a relacdo da saude
fisica e psicologica dos bebés com suas mées na Unidade.

2.2.1 — A saude da crianca na Unidade Materno Infantil

No capitulo um expus todas as leis vigentes que garantem que a crianca de mae presa
possa ter o direito de amamentacdo até seus seis meses de vida, como acontece no Rio de
Janeiro na Unidade Materno Infantil.

A instituicdo tem como prioridade acolher essa diade e promover o aleitamento
materno de forma que, a dupla mae e bebé possam estabelecer lagos afetivos em um cenario
menos ultrajante como uma prisdo de fato. A partir de entdo, trarei trés seguimentos de
direitos a saude fisica e psicoldgica que sdo garantidos aos bebés para tornar possivel a
compreensdo da garantia de direitos também para os bebés nos seus primeiros meses de vida.

Amamentacao e Alimentacdo complementar

Como ja dito anteriormente, os bebés ficam na UMI até geralmente seus seis
primeiros meses de vida, e nesse periodo podem garantir amamentacdo exclusiva, como
determina a Organizacdo Mundial da Saude. Ndo se sabe se este tempo previsto dos bebés
com suas mées nas creches e bercarios maternais infantis estdo previstos por leis justamente
pelo tempo determinado pela OMS ao direito a amamentacdo exclusiva, mas, suponho que
sim, visto que a amamentacao ao menos na UMI é bastante incentivada.

Como informa o Ministério da Saide, amamentar € mais do que nutrir a crianga, mas
um processo que envolve interacdo profunda entre mée e filho, que repercutem no estado
nutricional, na defesa de infeccOes, na fisiologia e no desenvolvimento cognitivo e emocional.

Recomenda-se que a crianga seja amamentada na hora que quiser e por quanto tempo
quiser, chamado de “amamentac¢do em livre demanda”. De acordo com o Ministério da Saude,
é normal que nos primeiros meses a crianca mame com frequéncia e sem horarios regulares.

*" Disponivel em < http://www.saude.sp.gov.br/resources/ses/perfil/gestor/homepage/programa-de-
fortalecimento-da-gestao-da-saude-no-estado-de-sao-paulo/consultas-
publicas/manual_de_acompanhamento_da_crianca.pdf>
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Do ponto de vista nutricional, o leite materno € um alimento completo para o bebg,
isso significa que até os seis meses ele ndo precisard de nenhum outro alimento, até mesmo
agua. E de mais facil digestdo do que qualquer outro tipo de leite e funciona como uma
“vacina”, ja que ¢ rico em anticorpos e protege a crianca de muitas doengas como diarreia,
alergias, infeccdes respiratorias, colesterol alto, diabetes e obesidade.

No inicio da mamada o leite tem mais agua e mata a sede, e no fim, tem mais
gordura e por isso mata a fome do bebé e faz com que ele ganhe mais peso.

Fisiologicamente falando, no inicio da mamada o bebé suga com mais forca por estar
com mais fome, “e assim esvazia melhor a primeira mama oferecida, por isso, € bom que a
mde comece cada mamada pelo peito em que o bebé mamou por ultimo na mamada anterior,
esvaziando assim as duas mamas” (Ministério da Saude, 2009).

E psicologicamente falando, a pratica da amamentacdo além de favorecer lagos
afetivos entre mée e bebé, também é um bom exercicio de desenvolvimento de face, fala e
boa respiracdo. O aleitamento materno € o maior momento de interacdo mae-bebé, e muitas
questdes psicoldgicas estdo presentes nessa pratica.

Na UMI ndo ¢é diferente, a pratica da amamentagdo é garantida para que justamente
0s bebés possam desenvolver todos os aspectos nutricionais, fisioldégicos e psicologicos.
Assim que os bebés chegam com suas maes na instituicio jA& comecam a prética da
amamentacdo “a livre demanda”, e como ja dito no capitulo anterior as maes sdo
pedagogizadas a uma amamentacao sem horarios e isso se repercute até a separacao da diade.

Segundo o Ministério da Salde (2009), o desmame ndo € um evento, mas um
processo que faz parte da evolucdo da mée e do desenvolvimento do bebé. Deveria ocorrer
naturalmente na medida que a crianca vai adquirindo necessidade para tal.

“O desmame natural proporciona uma transi¢do mais tranquila, menos estressante para
a mée e a crianga, preenche as necessidades fisioldgicas, imunologicas e psicologicas da
crianca até ela estar madura para tal, e teoricamente, fortalece a relagdo méde-filho. O
desmame abrupto pode fazer com que a crianca se sinta rejeitada pela mde, gerando
inseguranca e, muitas vezes, rebeldia. Na méae, o desmame abrupto pode precipitar
ingurgitamento mamario, estase do leite e mastite, além de tristeza ou depressao, e luto
pela perda da amamentag@o ou por mudangas hormonais” (Ministério da Saude, 2009,
p. 64).

Com o desligamento que acontece na UMI, as maes também tinham que se preparar
para 0 desmame forcado dos bebés. O ultimo més no qual pude viver com elas a espera da
separacdo foi o pior de todos. As mades que iam ser desligadas ficam muito apreensivas,
nervosas, tristes, angustiadas e algumas com a sensacdo de que tem que aproveitar aquele
ultimo més cada segundo do dia. Os bebés sentem toda a aflicdo de suas maes e comegcam a
ficar mais “sentidos”, chorando, “pedindo” mais colo, ¢ até aqueles que mal amamentavam
comecam a chorar pelo leite do seio. Exatamente todo o processo psicologico que qualquer
desmame precoce tras consigo.

Alguns bebés permanecem por mais que seis meses na Unidade, e entdo, em
conjunto com a pediatra € iniciado a alimentacdo complementar dessas criangas. Em algum
desses casos vi as mées oferecendo aos seus filhos “papinhas” feitas com legumes e feijao. A
medida que as semanas iam passando a necessidade das criangas comerem algo mais solido
aumentava, entdo, as maes ofereciam aos seus bebés pedacos de legumes e frutas, onde eles
mesmos seguravam € “comiam com as maos’.

Pediatria - Vacinagdo — SUS
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Assim como as maes, os bebés da unidade também tinham direitos a salide e acesso a
pediatria e vacinacdo. Para facilitar esse processo, a unidade conta com a presenca de uma
pediatra semanalmente, que faz o controle de crescimento e saude das criangas. A mesma, por
vezes, era acompanhada de uma enfermeira para aplicar as vacinas nos bebés sempre que
estipulado e necessario.

Na instituicdo havia uma pequena salinha para que a pediatra pudesse ter acesso aos
instrumentos necessarios e para que pudesse atender os bebés. Esta ldgica foi necessaria visto
que além do conforto das mées e bebés ndo sairem de seu “local de estadia”, evita que a
unidade tenha que se preparar para levar o numero total de internas e seus bebés para fora da
instituicdo em dias de vacinagéo, por exemplo.

Sair com as internas e seus bebés é uma demanda extremamente calculista e
delicada, gera estresse e desgastes. Somente uma vez vi uma bebé sair da UMI para o
atendimento SUS, e neste caso a crianca estava bastante doente e a pediatra ndo se encontrava
na unidade. A crian¢a foi acompanhada de inspetoras e uma responsavel pela administracdo
da UMI até o hospital do SUS, e a méde ndo pdde acompanha-las.

Atividades

Mesmo que exista um controle de corpos presentes na unidade, nesse cenario as
“internas” convivem juntas o dia inteiro e t€ém que cumprir regras e deveres, como limpeza,
modos comportamentais e horarios. Entretanto, a Unidade preza o cuidado da crianca em
primeiro lugar, e existe para que essa passagem da maternidade seja “amenizada’ no espaco
prisional. Isso faz com que as “internas” tenham acesso a televisdo para entretenimento dos
filhos, assim como tenham a liberdade para escolher ficar no bercario, na sala de atividades
psicomotoras direcionadas dos bebés ou no patio, sempre sob olhar vigilante dos agentes. O
espaco fisico da unidade ndo contém celas, as “internas” podem ficar com seus bebés ao “ar
fresco” durante o dia, podem circular livremente pelos espacos por elas designados e as
agentes penitenciarias ndo fazem uso de algemas.

No espaco de dentro da instituicdo ha uma sala para atividades psicomotoras para 0s
bebés. Ha variados brinquedos designados para cada etapa do desenvolvimento da crianca.
Mesmo que eles usassem os brinquedos o que os bebés mais gostavam eram de DVDs com
musicas e clipes dangantes e coloridos das quais “prendiam” sua atenc¢@o. Ademais, como
ainda eram bebés recém nascidos e/ou muito pequenos, ndo compreendiam o mundo exterior
ou se “distraiam” com quaisquer coisas.

Saindo um pouco da esfera da satde dos bebés encarcerados, as reflexfes a seguir
sdo parte da revisdo do campo que se da como um alongamento do quadro de direitos da
crianca e do adolescente que ja vinha abordando no comeco deste capitulo, porém ainda me
referindo aos bebés. Para isto, trago abordagens do “desligamento” e as condi¢des legais que
esse momento trés para os filhos das presas.

2.3 — O “Desligamento” Entre Mée e Filho e o Principio da Individualizacdo da Pena

O desligamento, como ja dito brevemente no primeiro capitulo deste trabalho, é o
momento de separacdo de vinculos afetivos e fisicos da mée presa e seu bebé. Tive esta
experiéncia no trabalho de campo como uma das situacdes mais dificeis e dolorosas, que,
mesmo acontecendo em somente um dia, é antecedida ha aproximadamente um més antes de
seu acontecimento, e desde entdo, ja tras consigo muitas angustias.

52



Trouxe esse evento critico® (Veena Das, 2011) por acreditar que faz parte da gestdo
da vida dos bebés, como um alongamento da prote¢do a infancia, sendo o primeiro passo para
que estes ndo vivam encarcerados e sofram a continuagdo da pena da mae>’. Da mesma
maneira que os bebés tenham garantias e cuidados expressos dentro da Unidade Materno
Infantil, a mesma trabalha desde sua entrada na instituicdo para que estes possam ter bons
guardides quando separados de suas maes. A pratica do desligamento portanto, tras a
“libertacdo” dos bebés do sistema carcerario, e todo o tramite burocratico sera apresentado ao
longo do topico.

Para descrever melhor este dia do desligamento, tratei andlises ja feitas da
monografia, realocando algumas ideias antes ndo trabalhadas. Para ndo ficar me “autocitando”
a todo momento, algumas partes e descri¢cbes do desligamento serdo contadas como descrevi
na época. Acredito que repassar este momento mais delicadamente trara a oportunidade de
colocar direitos alongados da protecdo a infancia como a guarda e o reconhecimento de
paternidade.

Durante todo o meu periodo de campo na Unidade Materno Infantil, o sentimento
que mais vi presente nas “internas” era o de angustia, sentimento este, causado pelo momento
que todas elas sabiam que um dia ia chegar: o “desligamento”. Todas as internas entram na
UMI sabendo que ficardo ali s6 de passagem e que o fim dessa passagem terminaria com a
separacao de seus bebés.

Como este momento acontece de trés em trés meses, todas veem “um desligamento”
acontecer antes do seu proprio desligamento chegar e acabam sendo submetidas a uma
violéncia estrutural® (kleimmann, 2000) do Estado. Segundo elas, ¢ um momento que néo da
pra explicar, pois elas “sentem um pouco na pele” como vai ser quando for chegada a “sua
hora”.

Os “desligamentos” tém uma data certa pra acontecer e esta é avisada a todas as
“internas” assim que a administracdo tome ciéncia disto. Contando de trés em trés meses, as
internas que vao ser desligadas vao fazendo um esquema de contagem regressiva sobre quanto
tempo ainda véo ficar com seus bebés na UMI.

Esses bebés tém geralmente até no maximo oito meses e ndo se sabe 0 que vai
acontecer com eles dali em diante, mas a ligacdo e esses sentimentos que as mées passam para
eles séo perceptiveis.

Ao conversar com uma das funcionarias que fazia a inspecdo, me disse ser a pior
parte de trabalhar ali é viver o “desligamento” que “parece que estamos fazendo o
sepultamento de um filho vivo”.

Neste Gltimo més tentei conversar com as mées que seriam desligadas varias vezes,
mas eu percebia tanto sofrimento vindo delas, que em nenhuma dessas vezes foi possivel essa
aproximagéo. Nestes momentos eu me comovia muito com a sensacgdo e a percepgdo de um
sofrimento e sentia que ndo tinha o direito de invadir essa dor.

Para descrever o “desligamento” é preciso entender e como lidar diante da dor dos
outros®’. Para isto, irei expor alguns trechos que a autora Susan Sontag (2003) faz sobre sua

%8A autora compreende um evento critico como sendo circunstancias provocadas por brutalidades institucionais
como o Estado, a familia, grupos religiosos e/ou econdmicos. Tratam-se de circunstancias que produzem efeitos
nos sujeitos, em seus corpos e em suas formas de vida.
9 art. 5°, XLV: nenhuma pena passara da pessoa do condenado.
% Uso o sentido de sofrimento segundo Kleinman (2000, p.227). Nesses termos sofrimento resulta da
consciéncia histérica do testemunho, cujo contexto é sempre o das relagfes de poder. Trata-se de um sentimento
resultante de dimensdo de uma violéncia produzida pela estrutura social e da limitacdo da capacidade de atuacéo
dos sujeitos.
® ver SONTAG, Susan. “Diante da dor dos outros”. 2003.
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fala ao contar sobre as reflexdes sobre as raizes da guerra através de fotografias aos olhos de
Virginia Woolf.

Né&o sofrer com essas fotos, ndo sentir repugnancia diante delas, ndo lutar para abolir o
que causa esse morticinio, essa carnificina — para Woolf, essas seriam as reagdes de um
monstro moral. (...) Nosso fracasso é de imaginacdo, de empatia: ndo conseguimos reter
na mente essa realidade. (Sontag, 2003. P. 13)

No dia do desligamento precisei internalizar que seria uma ruptura também minha
para com as criangas, as “internas”, as funcionarias e da Unidade. Era também o dia de meu
desligamento em relacdo ao campo. Talvez eu nunca mais visse nenhuma daquelas pessoas
com as quais criei vinculos. Este dia estava agendado ha aproximadamente um més a contar
da data que estava em campo. O “clima” era de luto. Senti o “ar pesado”, a tristeza, o
desespero, o tormento naqueles rostos das maes a serem desligadas. O choro era presente em
todos 0s momentos nas pessoas que estavam ali. Nao sofrer e ndo me compadecer do que
estava prestes a acontecer seria inexoravel.

A consciéncia do sofrimento que se acumula em um elenco seleto de guerras travadas
em terras distantes é algo construido. Sobretudo na forma como as cAmeras registram, o
sofrimento explode, é compartilnado por muita gente e depois desaparece de vista. Ao
contrario de um relato escrito — que, conforme sua complexidade de pensamento, de
referéncias e de vocabulario, é oferecido a um nimero maior ou menos de leitores.
(Sontag, 2003, p. 21)

Estava sentada no péatio a espera de que o Juiz da Infancia e da Juventude, o
Promotor de Justica e a Defensora chegassem. Fiquei no patio conversando com uma das
“internas” que e seria separada de seu filho. Foi quando me disse que a dor que sentia ndo
tinha explicagéo e ndo cabia em palavras que pudessem traduzir. Retrucou “sabe um parto que
ndo deu certo? A dor € maior que a de um parto... Nao da pra explicar, s6 doi e muito”.

O Juiz, a Defensora e 0 Promotor chegaram e se dirigiram para a sala da dire¢cdo. Um
local improvisado onde ocorram as audiéncias que celariam os destinos dessas pessoas. A sala
estava organizada com cadeiras e la estariam presentes esses oficiantes do direito, a assistente
social, a psicéloga, eu, minha colega de campo e mais algumas cadeiras para as internas e
suas familias ou possiveis representantes de guarda.

Neste dia estavam “agendados” oito desligamentos, mas aconteceram apenas cinco.
As sentencas ndo demoravam mais que dez minutos. A interna entrava com seu filho e o
futuro guardido designado pela escolha da mae/presa, da assistente social e psicologa no
decorrer da “estadia” da genitora na UMI.

As audiéncias ndo demoraram muito e eram “frias” e diretas. Apds as sentengas, 0s
guardides se despediram das mdes e levaram as criangas embora em seus bracos até o portao
da penitenciaria Talavera Bruce. Algumas dessas crian¢as choravam muito assim como as
suas maes. Os agentes e inspetores penitenciarios compadeciam da cena que para eles era
comum, mas ndo um evento superavel ou natural. E importante dizer que, diferente do que
imaginava, nenhuma dessas criangas teve naquele momento um encaminhamento de
“destituicao de poder familiar”.

As “internas” tiveram o poder familiar suspenso e viviam a promessa do resgate
dessa relagdo por meio do encontro futuro com o filho “desligado”.

2.3.1 — Do poder familiar da mée suspenso para a guarda provisoria ao novo guardiao
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Dos trés meses que permaneci fazendo campo na Unidade Materno Infantil, a
psicéloga e assistente social da instituicdo disseram que seu trabalho também consentia em
organizar e providenciar os tramites burocraticos sobre o destino do bebé po6s desligamento.

N&o soube ao certo quantas vezes e encontro com as profissionais acontecia, mas
acredito que se repetia muitas vezes durante o passar dos meses. As internas me contavam que
as profissionais conversavam com elas sobre quem elas tinham interesse para cuidar de seus
filhos, e a partir disso as profissionais comecavam a trabalhar essa futura separacédo e a
reaproximacao do bebé com o futuro guardiao.

A maioria das internas ainda tinham contato com algum familiar préximo, pais,
irmaos, tios e primos. Outras, ndo tinham contato e desejavam que seus filhos ficassem com
amigos proximos e/ou, pessoas de sua confianca. Um ndmero pequeno, mas ndo menos
importante, mesmo que tivesse certo contato com a familia, ndo poderia requerer que seu filho
ficasse com alguém da mesma, pois ao contata-los, estes nao aceitaram permanecer com a
crianga e negaram cuidar do bebé. Aqui temos exemplos de familias extensas que poderiam
causar algum risco ou “negligéncia” para o bebé, entdo nesses casos temos uma politica de
protecdo a infancia imperando nas decisdes dos destinos dos bebés, permitindo que suas mées
pudessem escolher pessoas proximas de confianca.

Nesse processo, acompanhei como esse trabalho se deu com alguns bebés. Uma das
internas, por exemplo, pediu para que seu filho ficasse com sua mde, a assistente social
reconheceu todos os tramites (sejam eles financeiros e afetivos) para que o bebé permanecesse
com a avo materna. A partir disso a avd materna ia a instituicdo visita-los, e, posteriormente,
até pode levar o neto para passar um dia juntos fora da UMI para que pudessem criar lacos
afetivos e para que, no desligamento, a crianca ndo ficasse tdo assustada com a nova pessoa
que estaria presente. Este caso, foi um dos poucos, pois esta medida ndo acontecia com todas
as internas e nem com todos os bebés, como deveria.

Apbs as escolhas feitas e concretizada, pelo menos na maioria dos casos, 0
desligamento pode acontecer.

Na audiéncia de desligamento o juiz explica a interna e ao guardido, que a guarda da
crianga é provisoria, e entdo perguntava se ambas as partes (mde e guardido) estavam de
acordo sobre a guarda provisoria da crianca. O guardido haveria que, a partir de entdo
procurar a Vara da Infancia e da Juventude de sua regido para renovar essa guarda provisoria
para guarda definitiva. Caso quem ficasse responsavel pela crianca fosse um membro da
“familia extensa” da interna ou o “genitor” esse pedido de guarda deveria correr em uma Vara
de familia.

Segundo Silva (2013)%, a guarda proviséria ganha este nome, pois atende a duragio
até que venha a ser substituida pelo poder familiar de uma sentenga concessiva, de adogao por
exemplo. Como ndo foi o caso de nenhuma das internas e seus bebés, o juiz pediu para que
findo a guarda provisoria, pudessem fazer os tramites da guarda definitiva. A guarda
definitiva, por sua vez, ndo se refere a adocdo; s6 se concede guarda definitiva de uma crianga
a alguém que ndo seja seu pai ou méae, mas alguém que cuidara dela e sera responsavel por ela
sem torna-la filho.

Este procedimento acontece, para que, se num futuro a mée da crianca (ou o pai) sair
da prisdo, possa reaver a suspensdo da guarda de seu filho, e tenha a guarda para si
novamente.

E importante ressaltar que nas cinco sentencas de desligamento somente um pai
compareceu para ficar com seu filho. Neste caso ndo houve o processo de guarda provisoria.

Ainda segundo Silva (2013), a guarda definitiva € mais insegura do que a guarda
provisoria, pois, a provisoria se recebe de uma crianga que se quer ter como filho, e a guarda

%2 Disponivel em < http://silvanammadv.blogspot.com/2013/08/quarda-definitiva-x-guarda-provisoria-x.html>
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definitiva se recebe de uma crianca que ndo é e nem pretende ter como filho, sendo assim,
“mais facil de ser tomada” caso algum familiar de origem apareca requerendo a guarda do
menor.

De acordo com a Constitui¢do Federal ¢ o ECA “todos os direitos fundamentais
inerentes a pessoa humana estdo assegurados as criangas ¢ adolescentes”, de maneira que se
desenvolvam em “condi¢des de liberdade e de dignidade” (ECA, art®3). Acrescentando o
ECA, art. 100, paragrafo tnico, I, introduzido pela lei n° 12.010/2009, inclui a “condigdo da
crianga como sujeito de direitos” entre os principios que devem reger as medidas de protegao.
E dessa forma vejo a necessidade de trazer a questdo do reconhecimento de paternidade,
abordado também pelo juiz da Vara da Infancia da Juventude e do Idoso responsavel pelas
audiéncias de desligamento.

2.3.1.2 — Reconhecimento de Paternidade

Ainda na sentenca de desligamento, o juiz da Vara da Infancia da Juventude e do
Idoso tratou brevemente sobre o reconhecimento de paternidade das criangas. Ele perguntava
a cada interna se a crianga ja possuia certiddo de nascimento e se esta tinha o reconhecimento
do pai. As respostas variavam entre positivas e negativas, e entdo, o juiz dizia que era um
direito da crianga 0 nome do pai na certiddo, e que o guardido provisério poderia requerer a
investigacdo do pai em um cartorio préximo para que este viesse burocratizar sua paternidade.

O reconhecimento de paternidade pode ser feito sem custos e a qualquer tempo,
sendo solicitado pela mée da crianca, pelo proprio filho sendo maior de 18 anos, ou pelo
proprio pai que deseja confirmar a paternidade. Toda mae poderd apontar o suposto pai em
qualquer cartorio de registro civil do pais e 0 Ministério Publico também pode ser acionado
para iniciar uma acéo de investigacdo de paternidade®.

Segundo o Conselho Nacional de Justica, o programa Pai Presente facilita o
reconhecimento de paternidade no pais desde 2010. Com a certiddo de nascimento e o
documento de suposto pai preenchido, o juiz da localidade em que o nascimento foi registrado
pode dar inicio a acdo investigatéria de paternidade oficiosa conforme a lei 8.560 de 1992,
para a apuracao das informac6es fornecidas em relacdo ao suposto pai.

O juiz solicita que o suposto pai reconheca a paternidade de forma espontanea em
um prazo geralmente de 45 dias. Segundo o magistrado Jodo Luis Fischer Dias, da Segunda
Turma Recursal do Tribunal de Justica do Distrito Federal e dos Territérios (TIDFT)%,
guando o pai se nega a assumir a paternidade ele é chamado para contestar e fazer o exame de
DNA. “Os processos judiciais se solucionam pelo resultado do exame, que ¢ 99,99% certo, e
dai decorrem as responsabilidades, deveres e direitos do pai”, diz o magistrado.

O Estatuto da Crianca e Adolescente foi pautado em uma politica de garantias de
direitos. Sendo assim, criangas ¢ adolescentes foram pensados como “sujeitos em
desenvolvimento”, com direitos a convivéncia familiar, a escola gratuita e ao lazer, por
exemplo. Além disso, de acordo com o entendimento que a crianga e adolescente devem ter 0s
cuidados necessarios de sua familia, o artigo 7° do ECA prevé que a crianca e o adolescente
tém o direito a um desenvolvimento sadio e harmonioso, bem como o direito de serem criados
e educados no seio de sua familia.

Trato aqui do reconhecimento da paternidade ndo s6 por ser um assunto abordado na
sentenca de desligamento, mas também como um direito da crianca pelo principio da
dignidade da pessoa humana. Toda pessoa tem direitos & paternidade, e esses direitos sdo

% Disponivel em < http://www.cnj.jus.br/noticias/cnj/80105-registro-tardio-de-paternidade-entenda-como-
funciona>

* Ibidem
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resguardados por uma série de normas e leis. Dentre eles o art. 227 da CF (como ja dito
anteriormente); o art. 1.596 do Coédigo Civil “os filhos, havidos ou nao da relagdo de
casamento, ou por adogdo, terdo os mesmos direitos e qualificacBes, proibidas quaisquer
designac0es discriminatdrias relativas a filiagao”; e o art. 3° do ECA:

“A crianca ¢ o adolescente gozam de todos os direitos fundamentais inerentes a pessoa
humana, sem prejuizo da protecdo integral de que trata esta Lei, assegurando-se-lhes,
por lei ou por outros meios, todas as oportunidades e facilidades, a fim de Ihes facultar o
desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e social, em condic¢des de liberdade e
de dignidade”.

E importante ressaltar que, o reconhecimento de paternidade (ou a acdo de
investigacdo) independe de haver casamento. Segundo o art. 26 do ECA:

“Os filhos havidos fora do casamento poderdo ser reconhecidos pelos pais, conjunta ou
separadamente, no proprio termo de nascimento, por testamento, mediante escritura ou
outro documento publico, qualquer que seja a origem da filiagdo™.

A lei expde duas formas de reconhecimento de filiacdo: o reconhecimento voluntario
e 0 reconhecimento forcado (também conhecido como reconhecimento judicial), néo
aprofundarei nestas formas, mas elucido que, o reconhecimento de paternidade é um
procedimento que tem inicio mas ndo tem fim, pois € irrevogavel e irrenunciavel, sempre
prezando pelo psicoldgico da crianca, garantindo o minimo de desenvolvimento saudavel.

A partir da experiéncia da audiéncia etnografica na Unidade Materno Infantil, pude
perceber que o incentivo do juiz para que as maes e guardides procurassem obter o
reconhecimento de paternidade das criancas indica ainda mais a preocupacdo com a protecdo
da infancia além dos muros da instituicdo. Poucas diades mée-bebé tinham contato com o pai
ou sequer sabiam de sua localidade (quando ndo estavam presos também). O que, dessa
forma, as colocam como mées-solo tanto para as que estdo sozinhas e ndo recebem visitas
como para as que podem sair com seus filhos e ndo sabem de seus companheiros e nao
poderdo ter seu suporte. Ha4 neste momento uma importancia crucial em todos os beneficios
qgue o reconhecimento de paternidade pode trazer para o bebé, incluindo suas garantias
previstas em lei®.

Ainda como uma preocupacdo da protecdo a infancia, no proximo capitulo trarei a
questdo do direito a prisdo domiciliar para genitores que possuem filhos de zero a doze anos e
gue ndo possuem sentenca definida. Temos uma diferenca gritante de género ao se tratar dessa
substituicdo de pena, pois é um direito muito mais voltado as mées do que aos pais, como
veremos a seguir; além disso, também é necessario atentar que o direito aparece muito mais
presente ao se tratar dos direitos e da protecdo a infancia, que neste caso, encontra-se
encarcerada até entao.

Visto todas as condi¢des em que o0s bebés se encontram - isto vai desde a gestacéo,
pré-natal, parto, aleitamento materno e desligamento -, que justifico a necessidade de
compreender porque se deu a ideia do habeas corpus coletivo para essa diade presa. Tanto a
ideia de ficarem encarcerados € ruim, como também pensar 0 pds desligamento onde essa
crianga ndo teré contato com a mée promove uma maternidade/vinculo ausente, nesse sentido,
reafirmando que a prisdo domiciliar tente a ser 0 modelo mais ideal para mae-presa e bebé.
Para isto, enfrento a anéalise do relatério de voto do Supremo Tribunal Federal no capitulo a
seguir, e destaco como a Segunda Turma do STF debate sobre o tema.

® Garantia a0 home (art. 16 do CC); ao Poder familiar (art. 1612 do CC); aos alimentos (art. 1694 do CC - 0s
parentes), a sucessdo (art. 227 §6° do CF) e a ndo retroacgéo do reconhecimento de paternidade.
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CAPITULO IlI: DE MAES—PR’ESAS PROVISORIAS A MAE-
PRESAS DOMICILIARES: UMA ANALISE DO STF A PARTIR DOS
HABEAS CORPUS COLETIVOS

3.1 — Um Breve Historico Nacional da Prisédo Domiciliar no Brasil

A primeira legislagéo brasileira que previu a prisdo domiciliar foi a lei n® 5.256 de
1967, sancionada pelo Presidente Artur da Costa e Silva. Tornou-se possivel 0 cumprimento
da prisdo proviséria em ambiente familiar desde que ndo houvesse estabelecimentos
adequados aos presos especiais. Pouco mais tarde, dez anos depois, a lei n° 6.416 de 1977,
possibilitou o cumprimento de pena em domicilio aos condenados de regime aberto (presos
definitivos), compreendendo que, conforme o artigo 38 da Lei de Execucdo Penal, o preso
tem todos os direitos resguardados, exceto aqueles atingidos pela pena de liberdade.

Com intuito de diminuir a prisdo provisoéria, a lei n°® 12.403 de 2011 acrescentou
medidas alternativas ao encarceramento, previstas no artigo 319, como por exemplo, a
monitoracao eletrénica e o recolhimento domiciliar, alternativas que, fazem com que a prisdo
provisoria seja a Ultima medida a ser tomada.

O deferimento em concessdo da prisdo domiciliar pelo poder judiciario as méaes
presidiarias, caso especifico a ser tratado aqui, muitas vezes preenchem os requisitos a tal
beneficio, ainda assim, essas tém seu pedido negado ou limitado a uma pequena duracéo, e
isso se da diante do discurso facultativo dos juizes a partir garantia da ordem e seguranca
publica (Ortega, 2016).

O julgamento da prisao domiciliar para mulheres presas que tém seus filhos na priséo
esta disposto “marco da primeira infancia”, como abordada no capitulo anterior. No que tange
o direito a convivéncia familiar e comunitaria da referida lei, instituiu-se dois incisos no artigo
318 do CPP, para que aumentasse a hipotese de substituicdo de prisdo preventiva de uma mae
encarcerada, por prisdo domiciliar, a fins de concretizar o direito fundamental de que o menor
cres¢a no seio familiar.

Com o advento da lei 13.257 do marco da primeira infancia, como vimos no capitulo
anterior, basta que a ré esteja gravida para ter direito a prisdo domiciliar, ndo exigindo tempo
minimo de gestacdo ou riscos da mesma. O inciso V (inexistente antes das alteracGes da lei
13.257/2016) estabeleceu que uma mulher presa tendo um filho de até 12 anos de idade
também pode ser contemplada com a substituicdo preventiva pela domiciliar. E no inciso VI
ao artigo 318 do CPP, estabelece que o réu homem também seja beneficiado pela substituicdo
caso este seja o unico responsavel pelos cuidados do filho até os 12 anos.

Segundo Melo (2016), o Brasil assumiu atribuigdo de adotar a prisdo domiciliar
substituindo a prisdo preventiva, e trata-se da redugdo do encarceramento feminino provisorio,
principalmente para as hip6teses em que ainda ndo haja decisdo condenat6ria em julgamento.

Um estudo de Simas et. al (2015), que analisa as decisdes que envolvem mulheres
presas e seus filhos nascidos na prisdo, no banco de dados do STF, do STJ dos Tribunais de
Justica do Rio Grande do Sul, Parand, Sdo Paulo e Mato Grosso, nos anos de 2002 a 2012,
constata que:

“O STF proferiu, durante dez anos, somente doze decisdes que discutiram
filho(a), amamentacdo, prisdo domiciliar e maternidade, todas
correlacionadas a situacdo da presa. As decisdes foram monocraticas,
emanadas do prdprio relator, ou seja, a questdo nem sequer chegou a ser
debatida pelo plenario das turmas do STF (...). Nesse sentido, oito dos
processos identificados no &mbito do STF (66,6% do total) foram negados, e
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um restou prejudicado pela absolvicdo da presa. Todos os pedidos diziam
respeito a benéficos no processo penal, e a maioria era de prisao domiciliar;
outras trés solicitacdes de liberdade proviséria; um pedido de fixacdo do
regime inicial aberto com substituicdo para pena privativa de liberdade; um
de revogacdo de prisdo cautelar; e um de saida para estudo (também
negado)”. (Luciana Simas, et. al, 2015, P.556)

Estimaram ao fim do estudo, que € preciso tornar o tema visivel ndo sé para
contribuir na garantia dos direitos de mulheres e criangas a saude, maternidade e convivéncia
familiar, mas também permitir repensar o0 modelo social desejavel e quais interesses deverdo
ser privilegiados na construcao de politicas publicas para tal.

3.2 - Dos Poderes Executivo, Legislativo e Judicidrio: Judicializacédo da Vida ou
Ativismo Judicial?

No Brasil, com a intencdo de equilibrar o Estado em relacdo aos individuos e a
sociedade, houve a divisdo dos trés poderes em poder Executivo, Legislativo e Judiciario,
garantidos na Constituicdo de 1988. Cada um desses poderes possui funcdo especifica. No
entanto, hd uma série de agdes que fazem com que um poder atue sobre o(s) outro(s), e
embora fuja do funcionamento primordial de cada instituicdo, faz-se necessario esse
balanceamento entre poderes para que, atuem de forma harmoniosa®.

A funcdo do Poder Executivo é a da chefia governamental, incluindo administracéo,
elaboracdo de politicas publicas e a execucdo de suas estratégias (federal, estadual ou
municipal), além de, ser o responsavel pela representacdo da instituicdo estatal. O Poder
Legislativo trata de criar, aprovar e/ou rejeitar leis do ordenamento juridico brasileiro, além
de, ser responsavel pela fiscalizacdo contabil do pais: aprovando orcamentos necessarios para
a execucdo de acdes. Ja poder Judiciario equilibra os trés poderes, com a funcdo de julgar e
interpretar o direito em uma aplicacdo da lei (em casos concretos) na sociedade brasileira.

Nos Ultimos anos do século XX e com mais destaque no século XXI, houve
modificacdo quantitativa e qualitativa no espaco ocupado pelo Supremo no cenario
sociopolitico brasileiro. A luz de Campos (2012), “as grandes transformagdes institucionais,
politicas, sociais e juridico-culturais, que gradualmente se seguiram ao marco constitucional
de 1988, tiveram a ascensdo institucional do Poder Judiciario e especialmente do STF” (p.
13).

Ainda de acordo com o autor, os dois papeis que o STF tém desempenhado no Brasil
atualmente se referem ao contramajoritario e o representativo. O papel contramajoritario por
sua vez se manifesta quando tenha havido uma determinada atuacdo no Legislativo ou do
Executivo e o Judiciario vem invalida-la. 1sso comecou a se apresentar por causa de situacoes
onde direitos fundamentais ficavam paralisados pela incapacidade do Legislativo editar uma
lei regulamentadora. Mas, como o “problema” ndo estava sendo resolvido e o Judicirio
precisava resolvé-lo, a criacdo judicial do Direito se tornava inevitavel.

Com essas mudangcas a partir da Constituicdo de 1988, o Supremo elevou o padrdo de
interacdo com os Poderes Executivo e Legislativo, deixando de ser um “simples coadjuvante”
para ser participante ativo na formulagdo de politicas publicas e na conducdo do processo
democratico brasileiro (Castro, 1997). Dessa maneira, tem restado para o Supremo decidir
questbes cruciais, que vao desde suprir lacunas legislativas a afirmar direitos e interesses
vagamente definidos na Constituicdo, bem como alterar o sentido de leis e normativos

% \er: https://direitosbrasil.com/tres-poderes-estado-qual-funcao-de-cada-um/
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infraconstitucionais para adequa-los a Constituicdo e também interferir na formulacdo e na
aplicacdo de politicas publicas, dentre outros. Tudo isto é ativismo judicial adotado pelo
Supremo®”.

De acordo com Barroso (2009), a intervencdo do Poder Judiciério tem-se feito cada
vez mais presente, ilustrando assim “a fluidez da fronteira entre politica e justica no mundo
contemporaneo” (p. 2); fenomeno denominado de “judicializagdo da politica” (TATE &
VALLINDER Apud OLIVEIRA, 2005, p. 559). Trata-se do processo de expansdo dos
poderes de legislar e executar leis do sistema judiciario, ou seja, € quando ha uma
transferéncia de poder decisorio dos Poderes Executivo e Legislativo para juizes e tribunais.

A ideia da “judicializagdo” segundo Barroso (2009), é consequéncia do processo de
“redemocratiza¢do”, no¢do também proposta por Carlos Alexandre Campos (2012). Acdes
antes designadas como caracteristicas ao processo politico e a legislagdo, passaram a ser
interpretadas pelo judiciario por meio de uma otica da ideia de “constitucionalizag¢do da vida
social”. A abrangéncia do controle de constitucionalidade do sistema brasileiro tem se
estendido a multiplas questdes politicas ou moralmente “relevantes” sob a analise do Supremo
Tribunal Federal.

O Ativismo judicial, por sua vez, muitas vezes se confunde com a judicializacdo, mas
destaca-se em um modo especifico e proativo que o Poder Judiciario possui de interpretar a
Constituicao, expandindo seu sentido e alcance sobre a mesma. Desta forma, segundo Barroso
(2012), o ativismo judicial é uma tentativa do Poder Judiciério de ter uma participacdo mais
ativa, mais ampla e mais eficaz na concretizacdo de fins constitucionais, com maior
interferéncia nas areas de atuacdo, inclusive dos outros poderes.

Nesse sentido, tendo em vista que o Supremo Tribunal Federal é o érgdo maximo do
Poder Judiciario brasileiro, sua principal funcdo é a zelar o cumprimento da Constituicao e
finalizar questdes que envolvam normas institucionais (Barroso, 2012). Posto isso,
observamos que o STF iniciou o pedido de habeas corpus coletivo para substituicdo de pena
para mulheres-mées presas visto que, mesmo existindo a lei n°® 13.257 de 2016 que garante tal
substituicdo de pena, esta ndo havia sendo colocada em prética e tinha seus pedidos negados.

Desta forma, entendemos que com o objetivo de ampliar a referida lei 13.257 dando
capacidade de cumprimento e veracidade a mesma, o STF julgou de caréater satisfatorio a
procedéncia de um ativismo judicial para lidar com esses casos de prisdo domiciliar para estas
mulheres.

E a partir do entendimento de que houve um ativismo judicial para que houvesse a
consolidagdo do julgamento dos habeas corpus coletivo para prisdo domiciliar, que, de
antemao deixo a reflexdo que, se ja existe uma lei que garante o cumprimento da pena em
casa para essas mulheres nas situacdes especificas (nas quais ndo tem efetividade), porque a
necessidade de um ativismo judicial que trabalhe em cima da lei e ndo a criacdo de novas
politicas publicas para essas mulheres? Teriamos uma constitucionalizacdo do direito® na

%7 Segundo Castro (2013) esse ativismo judicial foi assumido publicamente em 2008, por um dos mais
importantes Ministros da histéria, Celso de Mello. Censurando posturas de passivismo judicial, o juiz
constitucional defendeu que “praticas de ativismo judicial” tornam-se uma “necessidade institucional” diante da
conveniente omissdo ou retardamento excessivo pelo Poder Pablico no cumprimento de obrigagdes impostas
pela Constituicéo.
% A constitucionalizacdo do Direito, segundo Luis Roberto Barroso (2006), sendo recente em seus significados,
comtemporiza mdaltiplos objetivos, dentro da Histéria do Direito, da Filosofia juridica, nas esferas Civel,
Empresarial, Administrativa e Penal, dentro outros segmentos do Estado democratico de Direito. Na verdade,
qualquer ordenamento juridico que detém uma Constituicdo hegemdnica, é trago comum em grande ndmero de
sistemas juridicos contemporaneos, Segundo o autor, a ideia de constitucionalizacdo do Direito tem forca
normativa nos trés Poderes, nos valores e nos fins publicos e nos comportamentos e regras da prépria
Constituicdo. Enfim, em todas as esferas que o Direito circunda.
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tentativa de reafirmar uma lei ja existente ao inves de novas politicas publicas que poderiam
ter efetividade?

3.3 — A Decisdo do Supremo Tribunal Federal no Dia 20/02/2018: Um Panorama

A decisdo do Supremo Tribunal Federal sobre dar prisdo domiciliar para mulheres
presas com filhos, decorreu ap6s o pedido de uma mulher presa em Séo Paulo, que teve seu
filho na prisdo e ainda ndo tinha sentenca definida. O habeas corpus foi impetrado pela
Ordem dos Advogados di Brasil (OAB/SP) em favor desta mulher. Integrantes das
comissdes de Direitos Humanos, lgualdade Racial, Direitos Infanto-Juvenis e da Mulher
Advogada da OAB/SP, pediram ao Tribunal de Justica de Sao Paulo a concessao de liminar
para o recolhimento domiciliar, onde pudesse cuidar de seu filho, e, a partir do pedido de
julgamento da acdo da OAB, o Supremo Tribunal Federal se reuniu, com a intencdo de que
haja um julgamento coletivo desses habeas corpus para que possa haver mais substituicfes de
prisdes preventivas para prisdes domiciliares.

Numa terca-feira dia 20 de fevereiro de 2018, a Segunda Turma do Supremo Tribunal
Federal decidiu por maioria de votos conceder Habeas Corpus (HC 143641) coletivo pela
substituicdo da prisdo preventiva por domiciliar de mulheres presas que sejam gestantes ou
maes de criangas de zero a doze anos, ou de pessoas com deficiéncia, em todo territorio
nacional.

A decisdo foi proferida em razdo do pedido de uma mulher presa em S&o Paulo que
teve seu filho na prisdo e ainda ndo tinha sentenca definida. Segundo o STF, esta lei estd em
vigor desde 2016 e o habeas corpus foi possivel posto existir a lei que determina que essas
mulheres aguardem julgamento em exercicio domiciliar. O habeas corpus coletivo ndo aplica
a crimes de grave ameaca® e crimes contra filhos.

Até aguele momento a prisdo domiciliar dependia da interpretacdo do juiz caso a
caso. Apos a decisdo do STF - mesmo estando em vigor ha pelo menos dois anos-, esta lei ndo
abrange todo o estado nacional de forma eficaz. E importante ressaltar que além a pris&o
domiciliar em casos de mulheres mées encarceradas que ainda ndo foram sentenciadas, € uma
faculdade do juiz, o qual ird decidir levanto em consideracdo as circunstancias previstas no
artigo 318, do Codigo do processo penal, somadas as circunstancias de cada caso, ja que, a
prisdo domiciliar é vista como medida cautelar, e deve ser empregada com cuidado. Portanto,
determinados juizes serdo a favor da aplicacdo da lei e outros ndo, podendo considera-la um
perigo a seguranca da ordem publica.

Desde a promulgagdo do marco legal em 2016, ndo houve um pedido de priséo
preventiva capaz de “impactar” moralmente 0S juizes responsaveis pelo habeas corpus,
entretanto, em margo de 2017, Adriana Anselmo, esposa do ex-governador do Rio de Janeiro,
Sergio Cabral, entrou com um pedido de prisdo domiciliar. Neste tocante percebemos que o
acesso ou até mesmo o direito a prisdo domiciliar ndo € recorrente e hipoteticamente, é
seletivo.

S9Art. 344 da lei n° 2848/1940 - Usar de violéncia ou grave ameaca, com o fim de favorecer interesse préprio ou
alheio, contra autoridade, parte, ou qualquer outra pessoa que funciona ou é chamada a intervir em processo
judicial, policial ou administrativo, ou em juizo arbitral. E importante lembrar que o HC coletivo ndo menciona
crimes hediondos como sendo crimes de grave ameaga; até 2016 6% de mulheres em ambito nacional foram
presas por esse tipo de crime.
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3.3.1 - Sobre o julgamento

O Supremo Tribunal Federal é composto de 11 pessoas indicadas pelo presidente da
Republica, que sdo chamadas de ministros e julgam todo tipo de caso como Gltima instancia’.
Todos os casos sdo julgados da mesma forma, 0os ministros votam e a maioria de votos decide
0 caso. Cada processo tem um relator, que acompanha e descreve cada passo dele aos demais
ministros. Se a votacdo empatar, o presidente da corte tem o voto de minerva ou decide-se em
favor do caso. O relator ainda tem outros papeis importantes como:

Um relator do STF possui varias funcbes, que estdo detalhadas nos artigos 21 e 22
do regimento interno do tribunal. E o relator que cuida de processos de autoridades
com foro privilegiado. Ele ordena e dirige o processo, ou seja, analisa pedidos de
producdo de provas, tais como oitiva de testemunhas e autoriza escutas telefonicas. Ele
pode, em alguns casos, tomar decisdes monocraticas, que ndo precisam ser submetidas
ao voto dos demais ministros (em geral sdo decisdes provisérias). Além disso, o
relator decide sobre questdes urgentes que surgem em finais de semana ou feriados e
leva ao plenario o julgamento de habeas corpus (recurso usado por presos provisorios
para pedir liberdade). A instauracdo (ou o arquivamento) do inquérito também é tarefa
dessa pessoa. E decisdo dele dar inicio as investigagdes criminais no tribunal. Cabe
também ao relator ordenar intimagdes e notificacdes’ (Blume, 2017).

No caso deste julgamento que visa conceder habeas corpus coletivo de substituicdo
de pena para prisdo domiciliar, a segunda turma’® do STF que conduziu a decisdo, e o voto
condutor foi do relator ministro Lewandowski. Preliminarmente os ministros decidiram de
forma unanime, que é possivel a impetracdo do habeas corpus coletivo. De acordo com o
relator presidente, mesmo entendendo que seja indiscutivel que vérias situagcfes tuteladas por
habeas corpus dependam de andlises individuais pormenorizadas, ha outras em que 0S
conflitos possam ser resolvidos coletivamente, como é o caso. A inten¢do do HC coletivo € o
desencarceramento de mulheres mées, principalmente gestantes e lactantes, que estdo presas
juntamente com outros infratores que ja possuem sentencga condenatoria.

Para o coletivo de Advogados em Direitos Humanos, que levaram a juizo do habeas
corpus coletivo, ao deixarem mulheres gravidas em estabelecimentos prisionais precérios em
situacdo de prisdo preventiva, as tira 0 acesso e direito a programas de salde, pré-natal,
assisténcia na gestacdo e poOs-parto, e ainda priva as criangas a condi¢cdes adequadas ao seu
desenvolvimento na primeira infancia, solidificando um tratamento desumano, infringindo os

700 Supremo Tribunal Federal é o 6rgéo de ctpula do Poder Judiciario, e a ele compete, precipuamente, a

guarda da Constituicdo, conforme definido no art. 102 da Constituicdo da Republica.

E composto por onze Ministros, todos brasileiros natos (art. 12, § 3°, inc. 1V, da CF/1988), escolhidos dentre
cidadaos com mais de 35 e menos de 65 anos de idade, de notdvel saber juridico e reputacéo ilibada (art. 101 da
CF/1988), e nomeados pelo Presidente da Republica, apés aprovacdo da escolha pela maioria absoluta do Senado
Federal (art. 101, paragrafo Gnico, da CF/1988).

Entre suas principais atribuicBes esta a de julgar a acdo direta de inconstitucionalidade de lei ou ato normativo
federal ou estadual, a acdo declaratdria de constitucionalidade de lei ou ato normativo federal, a arguicdo de
descumprimento de preceito fundamental decorrente da prépria Constituicdo e a extradicdo solicitada por Estado
estrangeiro.

O Plenério, as Turmas e o Presidente sdo os 6rgdos do Tribunal (art. 3° do RISTF/1980). O Presidente e 0 Vice-
Presidente sdo eleitos pelo Plenario do Tribunal, dentre os Ministros, e ttém mandato de dois anos. Cada uma das
duas Turmas é constituida por cinco Ministros e presidida pelo mais antigo dentre seus membros, por um
periodo de um ano, vedada a recondugdo, até que todos 0s seus integrantes hajam exercido a Presidéncia,
observada a ordem decrescente de antiguidade (art. 4°, § 1°, do RISTF/1980).

! Disponivel em < http://www.politize.com.br/relator-do-stf-o-que-faz/>

"2 S&0 estes Ministro Ricardo Lewandowski — Presidente, Ministro Celso de Mello, Ministro Gilmar Mendes,
Ministra Carmen Lucia, Ministro Edson Fachin.
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postulados constitucionais relacionados a individualizagdo da pena e ainda ao respeito a
integridade fisica e moral da mulher presa, fazendo com que, especialmente nestes casos, seja
implementada a substituicdo de prisao provisoria a prisao domiciliar a estas mulheres.

Como bem vimos no capitulo um sdo muitas as leis e legislagdes que assistem aos
direitos das mulheres apenadas e seus bebés. Desde as regras de Bangkok temos previsoes
dessas garantias em respeito a salde da mée presa e de seu filho bem como a previsdo de
espacos de creche e bercario, e salvo algumas excecdes em estados federativos, ha a
possibilidade de extensdo do tempo de permanéncia das criangas no carcere até os sete anos.
Mesmo que as leis vigentes prevejam que as criancas devam permanecer até os seis primeiros
meses de vida com as maes presas, em muitos outros estados as presas ainda ficam em celas
com seus bebés por tempo indeterminado, condicionando seus bebés “a ficarem presos com
elas”.

O principio constitucional da individualizacdo da pena, previsto no art. 5° inciso
XLVI, da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, garante aos individuos no momento
de uma condenacdo em um processo penal que a sua pena seja individualizada, isto €, levando
em conta as peculiaridades aplicadas para cada caso em concreto. E no caso das mulheres
presas que tém seus filhos no céarcere, é necessario salientar que o cumprimento da pena
recebida pela mulher que, devendo ser cumprida em regime fechado, ndo deveréa afetar a vida
da crianca em funcdo da pena recebida por sua genitora, respeitando assim, o principio da
individualizag&o da pena (Silva, 2014).

Visto essas consideracfes, adiante apresento a analise do relatorio e do voto dos
ministros do Supremo Tribunal Federal sobre o habeas corpus coletivo.

3.4 — Do Relatorio e do Voto: Uma Etnografia do Arquivo

Nos proximos dois topicos trarei diversas vozes presentes em documentos do Supremo
Tribunal Federal em que discute sobre a prisdo domiciliar para mulheres maes que se
encontram em situacdo de prisdo preventiva. A analise que proponho fazer é de acordo com a
interpretacdo (Geertz, 1989) acerca dessas vozes.

E importante ressaltar, que esse documento do relatério de voto especificamente, foi
transcrito pelo Ministro presidente Ricardo Lewandowski, a partir de seu olhar e interpretacédo
sobre a reunido do Supremo Tribunal Federal, para votar a decisdo de habeas corpus
proposta. Em alguns momentos do relatorio o ministro usa a primeira pessoa do singular,
levando a hipdtese de que somente este descreve a reunido. Em outros momentos ele
parafraseia falas de outros Ministros que estavam na sesséo e cita-os. E além disso, o relator
também coloca intervencdes das Defensorias Publicas e dos amicus curiae, também citando
falas e as vezes parafraseando-as.

Para tanto, no trabalho de descricdo, registro e escolha significativas de partes de um
documento, € necessario nos preocupar com aquilo que parece conduzir nosso olhar ao invés
do que de fato nos é mostrado (Vianna, 2014). As fontes documentais nos oferecem lacunas,
sensacdo de falta e siléncios, temos amontoados de informacdes que ndo contam com gestos,
olhares, tom de voz, e ainda segundo Vianna (2014), sdo nessas producdes de lacunas e
siléncios que devemos procurar riquezas e voltar nossos olhos, pois sdo justamente nessas
“faltas” que existem construgdes de realidades que produzem situagdes as quaiS a0S N0OSSOS
olhos “fazem falta”. E neste sentido, busquei trabalhar com as falas pessoais e as falas
selecionadas que o Ministro Lewandowski propds no relatério, além de, também trabalhar
com as “falhas” e “faltas” contidas no documento para que de algum modo, pudesse me fazer
atentar no que néo esta presente.
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Logo, tornando o documento como algo que possa ser etnografado, é preciso conceber
0s conhecimentos que compdem 0s arquivos como um sistema de enunciados, verdades
parciais, interpretacfes histdricas e culturalmente constituidas, sujeitas a leitura e novas
interpretacdes (Foucault, 1996), bem como perceber a construcédo de sentidos de suas falas e
argumentos como também explora-los.

3.5- Das Vozes do Arquivo, Disputa de Campos da Verdade e o Poder do Discurso

O documento que usei para analisar o relatorio de voto que aprova o habeas corpus
coletivo para substituicdo de pena preventiva para prisdo domiciliar para mulheres presas, se
encontra online no site do Senado Federal®, disponivel para acesso.

Possui 56 paginas, é construido a partir das falas do relator, que parafraseia fala dos
impetrantes, dos advogados, dos coatores e dos amicus curiae (ndo contendo a fala destes
ultimos explicitas). Além disso, o arquivo é dividido em dois topicos: “relatorio” e “voto”,
gue permite entender como a sessdo foi encaminhada e sob quais contextos.

O relator € o Ministro Ricardo Lewandowski, e a Defensoria Publica da Unido como
impetrantes tendo como advogados todos os membros do Coletivo de Advogados em Direitos
Humanos’* (CADHU). Os coatores presentes se d&o pelos juizes e juizas das Varas Criminais
Estaduais, os Tribunais dos Estados e do Distrito Federal e Territdrios, Juizes e Juizas
Federais com Competéncia Criminal, Tribunais Regionais Federais e o Superior Tribunal de
Justica.

As Defensorias Publicas de Sdo Paulo, Bahia, Distrito Federal, Espirito Santo, Minas
Gerais, Pernambuco, Rio de Janeiro, Rio Grande do Sul e Tocantins, juntamente com 0s
Estados do Amapa, Ceard, Espirito Santo, Goias, Maranhdo, Pard, Paraiba, Pernambuco,
Piaui, Rio Grande do Norte, Ronddnia, Roraima, Rio Grande do Sul, Sergipe, Sdo Paulo e
Tocantins, foram atribuidos a condicdo de amicus curiae nestes autos. Além das Defensorias
dos estados, ao demais amicus curiae se deram pela presenca do Instituto Brasileiro de
Ciéncias Criminais (IBCCRIM), Instituto Terra Trabalho e Cidadania (ITTC), Pastoral
Carceréaria (Advogado Mauricio Stegemann e outros), Instituto Alana (Advogado Guilherme
Ravaglia Teixeira e outros), Associacdo Brasileira de Saide Coletiva (ABRASCO), Instituto
de Defesa do Direito de Defesa (Advogado Gustavo de Castro Turbiani e outros).

E importante ressaltar que, na lista dos participantes presentes no documento nao
declara os demais Ministros que estiveram presentes na reunido oficial, ndo ha falas deles
diretamente descritas, e no decorrer do relatério de voto algumas vozes desses Ministros se
apresentam, sendo citadas pelo relator Lewandowski, das quais aqui serdo mencionadas.

3.5.1 — Do relatdrio: A precaridade do carcere

O relator Senhor Ministro Ricardo Lewandowski inicia o relatorio descrevendo que o
Coletivo de Advogados em Direitos Humanos (CADHU) impetraram habeas corpus coletivo
em favor de todas as mulheres gestantes, puérperas ou mdes de criangas sob sua
responsabilidade, que presas preventivamente em ambito nacional.

De acordo com o CADHU, o pedido de medida liminar vem da afirmacdo de que a
prisdo preventiva confina mulheres gravidas em estabelecimentos prisionais precéarios, que as

"® Disponivel em <http://www.stf.jus.br/arquivo/cms/noticiaNoticiaStf/anexo/HC143641final3pdf\Voto.pdf>
™ Elofsa Machado de Almeida, Hilem Estefania Cosme de Oliveira, Nathalie Fragoso e Silva Ferro, André
Ferreira, Bruna Soares Angotti Batista de Andrade.
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distancia 0 acesso a programas de saude pré-natal, assisténcia na gestacédo e pos-parto e ainda
priva as criangas de condigdes adequadas ao seu desenvolvimento, constituindo tratamento
desumano, cruel e degradante, e ainda infringe a integridade fisica e moral da presa (CADHU,
p. 4).

Além desses pontos, o Coletivo de Advogados também relata niveis dramaticos do
sistema prisional (dos quais néo aparecem explicitados no documento) que fere os direitos ndo
s0 da mulher mas também do direito a protecdo integral da crianca, acrescentando que faltam
bercarios, centros materno-infantis e condi¢Ges propicias para o desenvolvimento das
criancas.

O mesmo grupo ainda citam graves tipos de violacdo dos direitos das gestantes e de
seus filhos e realcam males que poderiam ser evitados “porque muitas das pessoas presas
preventivamente no Brasil sdo absolvidas, ou tém pena privativa de liberdade substituida por
penas alternativas”. E por fim, requereram a concessdo da ordem para revogacdo da prisao
preventiva decretada contra todas as gestantes puérperas e méaes de criancas, ou sua
substituicdo pela prisdo domiciliar.

3.5.2 - A efetividade do direito: o0 acesso a justica e a prisdo preventiva pelo julgamento
coletivo dos habeas corpus

Segundo o0 mesmo Coletivo de Advogados de Direitos Humanos, a politica criminal é
responsavel pelo expressivo encarceramento feminino, sendo assim, é discriminatorio e
seletivo, causando impacto de forma desproporcional as mulheres pobres e suas familias,
salientando a ideia que, os estabelecimentos prisionais ndo sao preparados de forma adequada
para atender a mulher presa, especialmente a gestante e a que € mae.

Com a entrada da Lei 13.257/2016 que altera o cddigo de Processo Penal para a
substituicdo da prisdo preventiva por prisdo domiciliar para gestantes e maes de criangas, 0
Poder Judiciario vem sendo provocado e responsabilizado a decidir sobre a substituicdo da
prisdo, porém, os pedidos vém sendo indeferidos desde 2016 em aproximadamente metade
dos casos. E usando dessa perspectiva, 0 mesmo grupo impetrante do habeas corpus coletivo,
CADHU, informa que “as razbes para o indeferimento estariam lidadas a justificativa da
gravidade do delito praticado pelas detidas, além de, tornar-se necessario prova da
inadequacao do ambiente carcerario” (p. 5).

O CADHU ainda alega que esses argumentos nao sio “consistentes” uma vez que a
gravidade do crime ndo pode ser motivo para manutencdo da priséo, e sendo assim, “faz-se
necessario o reconhecimento da condicdo especial da mulher no céarcere, principalmente das
mulheres pobres, ja que, privada de acesso a Justica, vé-se também privada do direito a
substitui¢do da prisdo preventiva pela domiciliar” (p. 6).

Como bem exposto no capitulo um, o exercicio da reproducdo e da sexualidade sdo
mediados pelas essas relagdes de poder, marcados por desigualdades sociais, raciais/étnicas e
de género (Dias, Aquino, 2006). Ndo s6 no tocante raca, mas no que se trata das
desigualdades social-estrutural, as classes com maior poder econdmico e financeiro “ainda
acreditam que pobreza é fruto do “inchaco populacional”, e que, portanto, os pobres ndo
devem se reproduzir, ndo devem ter filhos, sob pena de estarem gerando “futuros bandidos” —
uma clara e injusta criminalizagdo da pobreza” (Mattar e Diniz, 2012).

N&o sé pensar na pobreza (e na raga), mas também no género, a multiplicidade de
discursos que projetam a maternidade sendo fonte principal de problemas sociais ndo é
recente, ¢ vem desde o século XIX como ja visto. A ideia do “mito do amor materno”, de
Elizabeth Badinter, mostra de que maneira “o discurso psicanalitico contribuiu muito para
tornar a mae o personagem central da familia” (1985, p. 295) a partir de um certo ideal de
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“mulher normal” e da no¢do de categoria do apego’®, acabando por tornar a mulher mée como
responsavel pelo tipo ideal de cuidado, zelo, responsavel pela harmonia da familia e filhos.

Esse cenario de desigualdade hierarquizada se agrava quando a mulher esta presa e
tem filho no carcere. Todo o conjunto de desigualdades postos numa hierarquia de poder torna
essa mulher incapaz de privilégios, e por consequéncia, ndo tém acesso ao direito da prisdo
domiciliar ou séo negadas a este.

Essa soma de privacGes ao pedido de prisdo domiciliar consequentemente gera um
quadro excessivo de encarceramento preventivo de mulheres pobres e negras, perfil
extremamente macante presente nas prisdes. Estas situacbes remete a ideia de Das (2007)
sobre “a violéncia que desce ao ordinario”, ao mesmo tempo que permite apreender as
diversas tensfes que atravessam a acdo de mulheres e criancgas, destaca-se mais precisamente
a maneira pela qual as privacdes e precariedades habitam o cotidiano dessa diade a partir
dessas faltas, falhas, violacdes, onde, na rotina do dia-a-dia, estas buscam controlar o que €
perturbador e desigual.

E de acordo com essa perspectivas que o habeas corpus tendeu ser julgado de caréter
coletivo, para que mais casos sejam analisados e mais prisdes domiciliares sejam
concretizadas.

Como informa no relatério de voto descrito pelo relator, a Defensoria Publica do
Estado do Ceara adotou seu ingresso como amicus curiae’®, e afirmou que deve ser aceita
para atuar como 0 mesmo na medida que o habeas corpus € coletivo. Enfatizou ser defesa das
pessoas presas no 0rgdo de execucdo penal, e que sua atuagdo como “guardia dos vulneraveis”
tem por fundamento o art. 134 da Constituicdo e o art. 4°, XI, da Lei Complementar 80/1994.

Na sequéncia do relatorio, a principal questdo motriz seguiu sobre o habeas corpus ser
coletivo ou ndo. A Procuradoria-Geral da Republica opinou pelo ndo conhecimento da ordem,
alegando que é “manifestamente incabivel o habeas corpus coletivo sem individualizacdo do
seu beneficio” (p.8). Concomitante a isto, a Defensoria Publica do Estado do Ceara
manifestou, apresentando documentos que permitem identificar um Instituto Penal feminino
que abriga mées de criancas das quais apresenta uma unidade superlotada. Dessa forma, a
Defensoria do Ceara persistiu nos dizeres que deve-se ser superado a questdo individualista do
habeas corpus de modo que o HC coletivo ensejara economia de recursos e maior celeridade
para 0 julgamento, ampliando e abrangendo o mesmo, permitindo evitar a multiplicacéo de
processos semelhantes, e acrescentou:

“o acolhimento deste habeas corpus coletivo constituiria uma possibilidade para se
repensar e dar aplicabilidade ao espirito democratico dessa alteracdo legislativa, a qual
concretiza diretrizes constitucionais de prote¢@o a infancia” (p.9).

Antes, os habeas corpus eram analisados como “cada caso ¢ um caso”, no
entendimento de que o corpo que sofre deve atrair mais aten¢ao por ser “mais importante” que
a garantia de praticas. Ha uma economia moral da compaixao (Fassin, 2014) que conduz esses
direitos a partir desse corpo que sofre, logo, o carater de coletividade nos habeas corpus esta

"> A categoria “apego” é propria do universo do cuidado. Na dissertagdo de mestrado (Fernandes, 2011), a
autora procura discutir as implicagdes afetivas e morais em torno das nogdes de “jeito” de cuidar e “apego”.
’® Amicus Curiae de acordo como esta presente no relatorio, é a presenca de partes interessadas no tema. Numa
sessdo do Supremo Tribunal Federal, foi regulamentada pela lei n°® 9868/99 que sancionou a possibilidade de
pessoas que sejam representantes da sociedade e corroborem para que se tenha uma democracia
institucionalizada. Estes, ndo sdo representantes escolhidos pelo povo, mas sdo legitimados pela participacdo da
sociedade no espago publico. Portanto, a presenca como amicus curiae trds uma maior dimensdo da relevancia
social do processo com a finalidade de “pluralizar ou democratizar o controle da constitucionalidade” (Mattos,
2005, p.120).
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pautada na importancia desses corpos, pretendendo dialogar com um humanitarismo que vai
julgar mais casos e dar a possibilidade de mais prisdes domiciliares.

E a partir dessa compaix&o pela diade mae-bebé, que pude compreender a necessidade
de que os habeas corpus exercessem carater coletivo, e por esse carater o relator afirmou, de
acordo com a descricdo do voto no relatorio, o cabimento do HC coletivo, mas estabeleceu
premissas para seu conhecimento no que tange a legitimacao ativa, referente ao mandado de
injuncdo do coletivo por tratar-se de acao cujos efeitos podem ter abrangéncia nacional, e por
isso pediu os dados oficiais do DEPEN (aqui ja mencionados no capitulo um).

O relator Ministro Lewandowski determinou’’ que o Departamento Penitenciario
Nacional (DEPEN) indicasse a populagdo de mulheres presas preventivamente que se
encontram em gestacdo ou sdao mdes de criancas, além de dados de quais dessas unidades
prisionais dispdem de garantias de pré-natais, assisténcia médica adequada, bercérios e
creches e quais delas estdo funcionando com ndmero de presas superior a sua capacidade, e
completou “o DEPEN apresentou parte das informagdes que Ihe foram requisitadas por mim
em 27 de junho de 2017 (p.12).

As Defensorias Publicas de S&o Paulo, Bahia, Distrito Federal, Espirito Santo, Minas
Gerais, Pernambuco, Rio de Janeiro, Rio Grande do Sul e Tocantins, juntamente com 0s
Estados do Amapd, Ceard, Espirito Santo, Goias, Maranhdo, Pard, Paraiba, Pernambuco,
Piaui, Rio Grande do Norte, Ronddnia, Roraima, Rio Grande do Sul, Sergipe, Sdo Paulo e
Tocantins, tendo em conta que estes ainda ndo haviam prestado as informacdes requisitadas,
foram atribuidos a condicdo de amicus curiae nestes autos.

Advogadas do Coletivo de Advogados em Direitos Humanos defenderam também o
cabimento do habeas corpus coletivo, afirmando que apenas um instrumento com esta
natureza pode fazer frente a violéncias que se tornaram coletivizadas. Para elas, trata-se do
caso mais emblematico de violéncia prisional com violagdo aos direitos humanos.

A Procuradoria-Geral da RepuUblica apresentou parecer final insistindo no
descabimento do habeas corpus coletivo por cuidar de direitos de coletividades
indeterminadas e indeterminaveis e alega:

“o habeas corpus serve a protecdo direta e imediata do direito individual a liberdade de
locomogdo, ndo podendo ser concedido de forma genérica, sob pena de converter-se em
sumula vinculante ou instrumento de politica publica criminal. Asseverou, mais, que
ndo foi apontado ato concreto da corte ad quem, e que o Superior Tribunal de Justica
ndo pode ser considerado autoridade coatora apenas pelo fato de haver negado, no
passado, o beneficio a algumas mulheres, haja vista que este tem apreciado cada pedido
de forma individualizada, inclusive com o deferimento de inimeros pedidos de
cumprimento de prisdo preventiva em regime domiciliar com fundamento no Estatuto
da Primeira Infancia. Aduziu que a maternidade ndo pode ser uma garantia contra a
prisdo, porque o art. 318 do Codigo de Processo Penal ndo estabelece direito subjetivo
automatico, asseverando que o objetivo da norma é tutelar direitos da crianca, e ndo da
mae, cuja liberdade pode até representar um risco para esta” (p. 13).

Ao final o Instituto Alana requereu admissdo como amicus curiae enfatizando
sustentando a importancia do habeas corpus coletivo para assegurar os direitos dos menores
alegando “o oficio do habeas corpus as adolescentes que estdo em situacdo analoga de
gestantes ou maes internadas provisoriamente para coloca-las também em liberdade
provisoria uma vez que os direitos das criangas sdo essencialmente os mesmos”. O Instituto
da Defesa do Direito de Defesa — Méarcio Thomaz Bastos (IDDD) requereu admissdo como

" Neste momento fica claro que o relatério é escrito pelo Ministro Ricardo Lewandowski, onde apresenta os
dizeres na primeira pessoa ‘“Posteriormente, determinei (...)” e logo em seguida “Deferi, na mesma
oportunidade” (p. 10).
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amicus curiae na qual o Ministro Lewandowski deferiu, e finalizou “No mérito, manifestou-
se pela concessdo da ordem. E o relatorio”, aprovando dessa maneira, o julgamento coletivo
dos habeas corpus.

Do voto

O Ministro relator Ricardo Lewandowski ressalta (em primeira pessoa no documento
do relatério de voto) que os argumentos que envolvem ou ndo cabimento de habeas corpus
coletivo apresenta que tém sido objeto de reflexdo, e inicialmente, os ministros da Segunda
Turma discutiram o cabimento do HC coletivo. Para o relator trata-se da Unica solugdo viével
para garantir acesso a Justica de grupos sociais mais vulneraveis. De acordo com o ministro, 0
habeas corpus coletivo deve ser aceito, principalmente, porque tem por objetivo salvaguardar
um dos mais preciosos bens do ser humano, que é a liberdade. Ele lembrou ainda que, na
sociedade contemporanea, muitos abusos assumem carater coletivo.

Lewandowski citou processo julgado pela Corte Suprema argentina, que, em caso
envolvendo pessoas presas em situacdo insalubre, reconheceu o cabimento de habeas corpus
coletivo. O mesmo ocorreu com o Superior Tribunal de Justica, que, em situacdo envolvendo
presos colocados em contéineres, transformou um HC individual em corpus coletivo™,

O relator também considera que:

“fundamental, ademais, que o Supremo Tribunal Federal assuma a responsabilidade que
tem com relacdo aos mais de 100 milhdes de processos em tramitacdo no Poder
Judiciario, a cargo de pouco mais de 16 mil juizes, e as dificuldades estruturais de
acesso a Justica, passando a adotar e fortalecer remédios de natureza abrangente, sempre
que os direitos em perigo disserem respeito as coletividades socialmente mais
vulnerdveis. Assim, contribuird ndo apenas para atribuir maior isonomia as partes
envolvidas nos litigios, mas também para permitir que leses a direitos potenciais ou
atuais sejam sanadas mais celeremente. Ademais, contribuira decisivamente para
descongestionar o enorme acervo de processos sob responsabilidade dos juizes
brasileiros.” (p.20)

Reconhece que os impetrantes do Coletivo de Advogados dos Direitos Humanos
juntamente com a legitimidade ativa da Defensoria Publica da Unido (admitindo impetrantes
como amicus curiae), garantem os interesses da coletividade foram bem representados e
declara “superada a questdo do conhecimento do habeas corpus coletivo” (p. 21), passando a
anélise do mérito da impetracao.

Destaca que, de antemado é preciso avaliar se ha uma deficiéncia de fato na estrutura do
sistema prisional nacional que faz com que mulheres gravidas, maes de criangas e até as
proprias criangas estejam sujeitos a situacdes degradantes e em privacdo de cuidados médicos
como pre-natal, pos-parto, bercérios e creches. E, para esta questdo a resposta € afirmativa de
acordo com o julgamento da ADPF 347 MC/DF’®, onde os fatos relatados no mesmo habeas
corpus retrata grave deficiéncia estrutural especialmente para as mulheres.

’® Habeas Corpus 207.720/SP e 142.513/ES — Superior Tribunal de Justica.
”® A ADPF — Arguicdo de Descumprimento de Preceito Fundamental — tem como objetivo viabilizar, em ambito
juridico, agBes com vistas a evitar ou, em Gltima instancia, reparar leséo a preceito fundamental, resultante de ato
do Poder PuUblico. A arguicdo tem como intencdo proteger os direitos fundamentais dos cidadaos, violados ou
ameacados por atos do poder publico, desde que tenham sido esgotadas outras medidas de carater objetivo, de
modo a propor uma melhor interpretacéo constitucional (Chaves, 2012). A ADPF 347, especificamente citada no
relatério de voto pelo relator, determina aos juizes e tribunais que lancem, em casos de determinacdo ou
manutencdo de prisdo provisoria, a motivagdo expressa pela qual ndo aplicam medidas alternativas a privacéo de
liberdade; que passem a realizar, em até 90 dias, audiéncias de custodia, com o comparecimento do preso perante
a autoridade judiciaria no prazo maximo de 24 horas, contados do momento da prisdo; que considerem,
fundamentadamente, o quadro dramatico do sistema penitenciario brasileiro no momento de concessdo de
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Para a analise deste caso, Lewandowsky parafraseia 0 voto Relator Ministro Marco
Aurélio e devem ser levados em consideracao para analise:

“A auséncia de medidas legislativas, administrativas e orcamentarias eficazes representa
falha estrutural a gerar a violagdo sistematica dos direitos, quanto a perpetuacdo e o
agravamento da situacdo. A inércia, como dito, ndo é de uma Unica autoridade publica —
do Legislativo ou do Executivo de uma particular unidade federativa-, e sim do
funcionamento deficiente do Estado como um todo. (...) E possivel apontar a
responsabilidade do Judiciario no que 41% desses presos, aproximadamente, estdo sob
custddia provisoria. Pesquisas demonstram que, julgados, a maioria alcanca a
absolvicdo ou condenacédo a penas alternativas, surgindo assim, o equivoco da chamada
‘cultura do encarceramento’. (...) H4 mais: apenas o Supremo revela-se capaz, ante a
situacdo descrita, de superar os bloqueios politicos e institucionais que vém impedindo
0 avanco de solugdes, o que significa cumprir ao Tribunal o papel de retirar os demais
poderes da inércia, catalisar os debates e novas politicas publicas, coordenar as agdes e
monitorar os resultados”. (p.23).

3.5.3 - Defesa da crianca e da mulher

Ap0s a defesa do coletivo dos habeas corpus e da apresentacdo dos dados sugeridos
pelo INFOPEN, mostrados pelo Ministro Relator Ricardo Lewandowsky, outro eixo de
analise nesse julgamento foram as garantias de direitos materno-infantis da populagéo
carceraria.

Tal reflexdo iniciou pelo relator quanto destacou “Todas essas informacdes sao
especialmente inquietantes se levarmos em conta que o Brasil ndo tem sido capaz de garantir
cuidados relativos a maternidade nem mesmo as mulheres que ndo estdo em situacao
prisional” (p. 26). Este também destacou também a Convencéo relativa aos Direitos das
Mulheres, adotadas pelas Nacgdes Unidas em 1979, tratando-se da “Unica condenagdo” do
Estado brasileiro proveniente de um 6rgdo do Sistema Universal de Direitos Humanos”, das
quais foram feitas sete recomendacdes feitas ao Brasil e ele cita cinco delas:

i. “assegurar o direito da mulher a maternidade saudavel e o acesso de todas as mulheres
a servicos adequados de emergéncia obstétrica; ii. “realizar treinamento adequado de
profissionais de salde, especialmente sobre direito a salde reprodutiva das mulheres;”
iii. “reduzir as mortes maternas evitiveis, por meio da implementacdo do Pacto
Nacional para a Reducdo da Mortalidade Materna e da instituicdo de comités de
mortalidade materna;” iv. “assegurar o acesso a remédios efetivos nos casos de violagdo
dos direitos reprodutivos das mulheres e prover treinamento adequado para 0s
profissionais do Poder Judiciario e operadores do direito;” v. “assegurar que os servigos
privados de saude sigam padrdes nacionais e internacionais sobre satide reprodutiva” (p.
27)

E continua ressaltando que o cuidado com a saude maternal é considerada como uma
das prioridades que “deve ser observada pelos distintos paises ao seu compromisso com a
promocéo de desenvolvimento conforme consta no Objetivo de Desenvolvimento do Milénio
(ODM n° 5 — melhorar a satide materna)”, documento que, foi subscrito no ambito da
Organizacédo das NagOes Unidas.

Neste tocante, o relator ainda acrescenta que ao tutelarem a salde reprodutiva da
mulher, tais objetivos corroboram e reforcam a importancia de um crescente cenario de uma
maior igualdade de género, onde os pais também deveriam aparecer.

cautelares penais, na aplicacdo da pena e durante o processo de execugdo penal; e que estabelecam, quando
possivel, penas alternativas a priséo.
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De acordo com a antropdloga Marylin Strathern (1995), 0 mundo euro americano
compreende o parentesco como construcdo social de fatos naturais. Sendo assim, de acordo
com essa simbdlica é necessario que uma crianca tenha dois pais identificaveis geneticamente,
porém desiguais em termos dos papéis que vao representar. Strathern (1995), no entanto
ressalta que:

Os papéis sociais maternos e paternos podem espalhar-se por varias pessoas individuais,
ou seja, a crianca pode ser educada por diferentes pessoas. Entretanto, por mais
numerosas que sejam essas pessoas, algumas serdo chamadas de maes ou pais
“verdadeiros”, outras de adotivos ou delegados. Creio que tal perspectiva remeta a uma
hierarquia de paternidade por meio da qual os pais biolégicos estariam no topo e os
adotivos na base.

Nesse sentido, retomo o inciso VI ao artigo 318 do CPP, que estabelece que o réu
homem também seja beneficiado pela substituicdo de pena preventiva para a domiciliar caso
este seja 0 Unico responsavel pelos cuidados do filho até os 12 anos, para que, desta forma,
possa garantir o melhor interesse da crianca conforme o art. 277.

E importante observar que “as hipoteses legais (desconsiderando-se o juizo de valor a
respeito da adequacdo, necessidade ou suficiéncia da substituicdo) supbe o atendimento
simultaneo a um requisito objetivo (filho até 12 anos) e a um requisito subjetivo (ser o agente
tnico responsavel pelos seus cuidados)®®. Dessa forma, o inciso ndo se limita a permitir
que possuir filho até 12 anos possa receber prisdo domiciliar, mas também ser o Unico
responsavel pelos cuidados do filho, exercendo sozinho todos os deveres inerentes ao
exercicio do poder familiar®.

Com essa premissa de que tanto a mde quanto o pai encarcerados podem ter a
substituicdo de pena, e ndo na presuncdo de uma necessidade de pais e de mdes (Strathern,
1995), alarga-se o sentido de género e familia em detrimento a lei do marco da primeira
infancia. Apostando no melhor interesse da crianca a Lei 13.257 ndo determina um género
especifico beneficiante, mas sim a garantia dos direitos da crianca a partir de seu responsavel.

Mesmo falando da igualdade de género a ser alcancada neste cenario, em nenhum
momento o papel paterno aparece no relatorio de voto, pelo contrario, o relator ressalta que 0s
cuidados direcionados & mulher presa direcionam-se também aos seus filhos “que sofrem
injustamente as consequéncias da prisdo da mae”, nesse sentido, certifica-se aqui uma
distingdo e desigualdade de género entre os genitores, onde o pai aparece em um segundo
momento, e quando aparece. Dessa forma o relato cita o art. 277 da Constituicdo que
estabelece prioridade absoluta no direito destes:

“Art. 227. E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar & crianca, ao
adolescente e ao jovem, com absoluta prioridade, o direito & vida, a saude, a
alimentacdo, a educacdo, ao lazer, a profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao
respeito, & liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria, além de colocé-los a salvo
de toda forma de negligéncia, discriminacdo, exploracdo, violéncia, crueldade e
opressao.”

E continua sua reflexdo dizendo que “ndo ¢ demais relembrar, em seu art. 5°, XLV,
nenhuma pena passard da pessoa do condenado, sendo escusado anotar que, no caso das
mulheres presas, a privagdo de liberdade e suas nefastas consequéncias estdo sendo estendidas

% Disponivel em < https://jus.com.br/artigos/49617/art-318-cpp-prisao-domiciliar-sob-a-otica-da-lei-n-13-257-
2016>

81 A nocdo de pessoa responsével pelos cuidados do filho pode ser construida pela combinacao dos artigos 1.634
do Cédigo Civil, que trata do exercicio do poder familiar, com o art. 33 da Lei n. 8.069/90 (Estatuto da Crianca e
do Adolescente), que dispbe sobre as obrigacfes decorrentes da guarda.
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as criangas que portam no ventre e aquelas que geraram” (p.39). Neste momento evidencia-se
que a mae aparece como responsavel principal de seu filho, e este ndo deve permanecer
com a mesma no carcere a partir dos principios morais de cuidado garantidos pelo estado,
portanto, hd um predominio de que a substituicdo de pena se dé mais para genitoras do que
para genitores. Mesmo havendo o inciso que certifica a possibilidade da prisdo domiciliar
para o genitor permanecer com o filho, esta pratica esta voltada e responsabilizada pelas
mées, deixando mais uma vez demarcada a desigualdade de género no reconhecimento dessa
paternidade presente.

O Coletivo de Advocacia dos Direitos Humanos aparece a seguir apresentando um
trabalho que sustenta a realidade que vivem as mulheres presas de forma massiva, dando
exemplos — a qual ja comportou partos em solitarias sem nenhuma assisténcia médica ou com
a parturiente algemada. Somado a auséncia de cuidados pré-natal, falta de acompanhamento
médico para as gestantes, relatos de partos em celas, corredores ou nos patios das prisdes, o
isolamento em “solitarias”, “desligamento” da mae e do bebé, e dentre outros, refor¢a uma
forma incompativel da vivéncia dessas mulheres com os direitos humanos que lhes sdo
assegurados tecnicamente.

Neste viés, sustentacGes de todos os lados apareceram, paginas seguidas de leis e
dados (j& mencionados no capitulo um) constatando a precariedade da maternidade no
carcere. Pesquisas sobre maternidade na prisdao do Ministério da Justica e o IPEA; matéria
online sobre “saude materno infantil nas prisdes” no site do Conselho Nacional de Justica;
publicacdo de reportagem sobre prisdo da mulher e separacéo de seus filhos na Revista Epoca;
pesquisas de professores da Universidade de Harvard sobre privacdo na infancia de suporte
psicolégico e das experiéncias comuns as pessoas, e dentre outros, foram artificios de
sustentagdes para alegar que:

“Trazendo tais reflexdes para o caso concreto, ndo restam duvidas de que a segregacao,
seja nos presidios, seja em entidades de acolhimento institucional, terd grande
probabilidade de causar dano irreversivel e permanente as criangas filhas de maes
presas.

Nos cérceres, habitualmente estdo limitadas em suas experiéncias de vida, confinadas
que estdo a situacdo prisional. Nos abrigos, sofrerdo com a inconsisténcia do afeto, que,
numa entidade de acolhimento, normalmente, restringe-se ao atendimento das
necessidades fisicas imediatas das criancas.

Finalmente, a entrega abrupta delas a familia extensa, como regra, em seus primeiros
meses de vida, privando-as subitamente da mae, que até entdo foi uma de suas Unicas
referéncias afetivas, € igualmente traumatica. Ademais, priva-as do aleitamento materno
numa fase em que este é enfaticamente recomendado pelos especialistas.

Por tudo isso, é certo que o Estado brasileiro vem falhando enormemente no tocante as
determinagdes constitucionais que dizem respeito a prioridade absoluta dos direitos das
criancgas, prejudicando, assim, seu desenvolvimento pleno, sob todos os aspectos, sejam
eles fisicos ou psicologicos” (p. 42).

Diante dos fatos expostos, foi concedida a ordem para determinar a substituicdo da
prisdo preventiva pela domiciliar de todas as mulheres presas, gestantes, puérperas ou maes de
criancas deficientes, exceto para os casos de crimes praticados por elas mediante violéncia ou
grave ameaca.

O ministro revelou que seu voto traz narrativas absolutamente chocantes do que
acontece nas prisoes brasileiras com mulheres e mées, que demonstram um descumprimento
de normas constitucionais quanto ao direito das presas e seus filhos. “Ndao restam duvidas de
que cabe ao Supremo concretizar ordem judicial penal para minimizar esse quadro”,
salientou.
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Para tanto, tras os dispositivos que interessam para maior relevancia ao julgamento e
apresenta no relatério alguns artigos® da Lei 13.257/2016, bem como a regulacéo do Estatuto
da Primeira Infancia sobre a prisao preventiva da gestante ¢ da mae encarcerada “art. 318:
poderd o juiz substituir a prisdo preventiva pela domiciliar quando a gente for (...) IV
gestante; V mulher com filho de até 12 anos de idade incompletos”.

3.5.4 - Quais devem ser 0s parametros para a substituicio de que trata a lei?

Os parametros para a substituicdo da lei foram colocados ao final do relatério de voto
pelo relator. Os participantes como amicus curiae (ndo especificadas no relatorio de voto)
colocaram que a substituigdo da lei “devera ser para evitar que a discricionariedade do
magistrado seja, na pratica, usada de forma a reforgar a cultura do encarceramento” (p. 46). Ja
para a Procuradoria-Geral da Republica, a manifestacdo aparece na afirmacdo de que a
substituicdo da lei deve ser formulada caso a caso, a luz da particularidade, contudo, “parece
ignorar as falhas estruturais de acesso a Justiga que existem no Pais” (p. 46).

O Ministro relator Lewankowsky, diante das manifestacdes, retrata-se:

“Diante dessas solugdes dispares, e para evitar tanto a arbitrariedade judicial quanto a
sistemética supressdo de direitos, tipica de sistemas juridicos que ndo dispdem de
solucBes coletivas para problemas estruturais, a melhor saida, a meu ver, no feito sob
exame, consiste em conceder a ordem, estabelecendo parametros a serem observados,
sem maiores dificuldades, pelos juizes, quando se depararem com a possibilidade de
substituir a prisdo preventiva pela domiciliar”.

82 «Art. 7° A crianga e o adolescente tém direito a protecdo a vida e a satde, mediante a efetivag@o de politicas
sociais pUblicas que permitam o nascimento e o desenvolvimento sadio e harmonioso, em condi¢Bes dignas de
existéncia. Art. 8° E assegurado a todas as mulheres 0 acesso aos programas e as politicas de sadde da mulher e
de planejamento reprodutivo e, as gestantes, nutrigdo adequada, atengdo humanizada a gravidez, ao parto e ao
puerpério e atendimento pré-natal, perinatal e pés-natal integral no &mbito do Sistema Unico de Salde. § 1° O
atendimento pré-natal serd realizado por profissionais da atengdo primaria. § 2° Os profissionais de salde de
referéncia da gestante garantirdo sua vinculagdo, no Ultimo trimestre da gestacdo, ao estabelecimento em que
sera realizado o parto, garantido o direito de opcdo da mulher. § 3° Os servigos de salude onde o parto for
realizado assegurardo as mulheres e aos seus filhos recém-nascidos alta hospitalar responsavel e
contrarreferéncia na atencéo primaria, bem como o acesso a outros servigos e a grupos de apoio @ amamentag&o.
§ 4° Incumbe ao poder publico proporcionar assisténcia psicolégica a gestante e & mae, no periodo pré e pos-
natal, inclusive como forma de prevenir ou minorar as consequéncias do estado puerperal. § 5° A assisténcia
referida no § 4° deste artigo deverd ser prestada também a gestantes e mées que manifestem interesse em
entregar seus filhos para adogdo, bem como a gestantes e mées que se encontrem em situacdo de privacéo de
liberdade. § 6° A gestante e a parturiente tém direito a 1 (um) acompanhante de sua preferéncia durante o periodo
do prénatal, do trabalho de parto e do pds-parto imediato. § 7° A gestante devera receber orientacdo sobre
aleitamento materno, alimentacdo complementar saudavel e crescimento e desenvolvimento infantil, bem como
sobre formas de favorecer a cria¢do de vinculos afetivos e de estimular o desenvolvimento integral da crianca. §
8° A gestante tem direito a acompanhamento saudavel durante toda a gestagcdo e a parto natural cuidadoso,
estabelecendo-se a aplicacdo de cesariana e outras intervenc@es cirtrgicas por motivos médicos. § 9° A aten¢do
primaria a salde fard a busca ativa da gestante que nao iniciar ou que abandonar as consultas de pré-natal, bem
como da puérpera que ndo comparecer as consultas pos-parto. § 10° Incumbe ao poder publico garantir, &
gestante e @ mulher com filho na primeira infancia que se encontrem sob custédia em unidade de privagdo de
liberdade, ambiéncia que atenda as normas sanitarias e assistenciais do Sistema Unico de Salde para o
acolhimento do filho, em articulagdo com o sistema de ensino competente, visando ao desenvolvimento integral
da crianga. Art. 9° O poder publico, as instituicdes e os empregadores propiciardo condi¢des adequadas ao
aleitamento materno, inclusive aos filhos de mées submetidas a medida privativa de liberdade. § 1° Os
profissionais das unidades primarias de salde desenvolverdo acfes sistematicas, individuais ou coletivas,
visando ao planejamento, a implementacéo e a avaliacdo de acdes de promocao, protecdo e apoio ao aleitamento
materno e a alimentacdo complementar saudavel, de forma continua. § 2° Os servicos de unidades de terapia
intensiva neonatal deverao dispor de banco de leite humano ou unidade de coleta de leite humano”.
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Além dessas implicacbes o Ministro relator também acrescenta que concede a
substituicdo da prisdo preventiva pela domiciliar prezando as aplicacdes das medidas
alternativas no art. 319 do CPP (de todas as mulheres presas, gestantes, puérperas ou mées de
criancas deficientes; excetuando em casos de crimes praticados por elas mediante violéncia ou
grave ameaca. Estende a ordem as adolescentes sujeitas a medidas socioeducativas em
idéntica situacdo no territorio nacional.

Quando a detenta for reincidente o juiz deverd dar atencédo as circunstancias em casos
concretos, sempre pautando nas regras ja enunciadas. Caso 0 juiz entenda que a prisdo
domiciliar é inviavel ou inadequada, 0 mesmo poderé substitui-la por medidas alternativas do
art. 319 do CPP. Caso haja suspensdo ou destituicdo do poder familiar por outros motivos que
ndo a prisdo, a ordem de substituicdo ndo se aplicara.

E por fim, para atender com maior agilidade e sem prejuizo da medida, o0s
estabelecimentos prisionais deverdo ser comunicados das medidas e da condi¢do de gestante
ou mée das presas preventivas sob sua custodia.

Temos uma forma de “consenso no dissenso” (Bourdieu, 1968), onde varios grupos
antagbnicos apresentam suas frentes e objetivos e debatem a partir da relevancia do tema. Os
grupos presentes no documento dispunham de representagdes e percepgdes que “negociavam
suas posi¢oes” tornando a ideia de que até mesmo no documento existe um “campo de forgas”
a fins de demonstrar seus interesses e sustentac@es, até que, se chegue a um consenso.

3.6- Redacéo Final do Projeto de Lei do Senado — PLS 64/2018

“Projeto de lei € um conjunto de normas que deve se submeter a tramitagdo no
legislativo com o objetivo de se efetivar através de uma lei. No Brasil, um projeto de lei
pode ter sua tramitacdo iniciada tanto na Camara dos Deputados como no Senado
Federal. Todo projeto de lei recebe um nimero especifico ou protocolo, que lhe é
designado a fim de facilitar a sua identificacdo e acompanhamento. A discordancia do
Chefe do Poder Executivo com determinado projeto de lei aprovado pelo Poder
Legislativo, gera o veto. Este que podera ser: Total (veta-se o projeto de lei na integra)
ou Parcial (quando abrange texto integral de artigo, paragrafo, inciso ou alinea do
projeto de lei). O Poder Legislativo, ao ser comunicado do veto, poderd, pela maioria de
seus membros, derrubar o veto, devendo o projeto de lei ser reenviado ao Chefe do
Executivo para que este faga a promulgacdo do texto. Art. 66, 8 4° da Constituicdo
Federal” (JusBrasil, 2018)%

Dessa maneira, um projeto de lei € o documento legislativo que tem como objetivo
iniciar o processo de criacdo de uma lei ou da alteracdo de uma lei j& existente. De acordo
com o Art. 61 da Constituicdo Federal, os projetos de lei podem ser apresentados por
parlamentares (deputados ou senadores) individualmente ou coletivamente, pela Comisséo da
Céamara dos Deputados, do Senado ou do Congresso Nacional; pelo Presidente da Republica;
pelo Supremo Tribunal Federal; pelos Tribunais Superiores; pelo Procurador-geral da
Republica ou por uma iniciativa popular dos cidadaos.

Atualmente existe um Projeto de Lei do Senado n° 64, de 2018, que foi aprovado pelo
Senado no dia dezessete de maio de 2018, de autoria da senadora Simone Tebet, que decreta
em seu parecer que “esse projeto de lei dialoga exatamente com a lei geral da primeira
infancia. (...) Vem na direcdo exatamente de melhorar, de ampliar cada vez mais a questao da
cidadania para as criangas, para as mulheres”.

8 Disponivel em <https://www.jusbrasil.com.br/topicos/26554390/projetos-de-lei>
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A PLS/64 de 2018 também esté disponivel online no site do Senado e contém duas
paginas. Segundo sua autora Simone Tebet, mesmo com a decisdo do Supremo Tribunal
Federal sobre liberar habeas corpus coletivo para substituicdo de pena preventiva por prisdo
domiciliar, os juizes de ambito nacional estavam negando estes habeas corpus, desta forma,
atentando que a regulamentacdo de que haja celeridade nos julgamentos e processos ndo
estava acontecendo.

Em situacdo atual, a autora da PLS 64/2018 tem denunciado a negligéncia com a
exigéncia de regime domiciliar para gestante presa preventivamente. Segundo a senadora,
nem metade dos juizes do pais estd cumprindo a decisdo do Supremo Tribunal Federal.
Simone tem feito um apelo a Camara dos deputados para que vote o projeto que transforma
em lei tal decisdo do STF, ja que a proposta ja foi aprovada pelo Senado. E disse em uma
matéria:

“Nao estamos falando de maes encarceradas, estamos falando de filhos que nascem
dentro do carcere, um local sujo e improprio. A primeira grade que esse bebé vé ndo é
de seu berco, mas as grades de uma cela. A sua certiddo de nascimento é uma sentenca,
porque a crianga acaba sendo condenada junto com a mée” (Senado Noticias, 2018)%,

Diante dessa perspectiva a autora da PLS 64 tras a ideia de “subtracdo da vida” desses
bebés, que sdo capturados, assim como suas mées, por tecnologias de vigilancia (Gonzalo,
2016), e consequentemente negligenciados como “sujeito de direitos”.

De acordo com a prépria senadora Tebet, pode-se entender que mesmo havendo uma
decisdo do STF para que haja substituicdo de prisdo preventiva para prisao domiciliar, 0s
pedidos de habeas corpus coletivo estdo sendo negados pelos juizes das Varas de Execucdes
Penais, e portanto, a “necessidade” maior de dispositivos e mecanismos reguladores que
evitam riscos, como a criagdo da PLS 64. Essa atuacdo fragmentada (Lugones, 2009) se deu
num contexto em que houve “abafamento” e impedimento dos pedidos de habeas corpus a
partir de uma acgéo de Estado que seria realizado na vida dessas mulheres.

E desta forma, mais uma vez, percebemos um ativismo judicial agindo no campo do
Poder Judiciario, ha uma “cultura da punicdo” em relagdo a criminalizacdo de encarceramento
feminino em massa, principalmente das mulheres maes, onde temos muitas normativas
juridicas atendendo o direito da prisdo domiciliar e ainda sim estdo sendo negados.

8 Agéncia Senado (Reproducdo autorizada mediante citacio da Agéncia Senado). Disponivel em:
<https://www12.senado.leg.br/noticias/materias/2018/07/03/simone-denuncia-negligencia-com-exigencia-de-
regime-domiciliar-para-gestante-presa-preventivamente>
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CONSIDERACOES FINAIS

A Unidade Materno Infantil como uma instituicdo que gere a vida da diade mée-
bebé, estd suportada pelos direitos sexuais e reprodutivos das mulheres assim como nos
direitos da infancia e da juventude. Sendo estes o direito de estabelecimentos penais
adaptados para acolhé-las com seus filhos para que possam amamenta-los por pelo menos os
seis primeiros meses de vida, bem como garantias do ndo uso de algemas no parto ou a
caminho de, ou ap06s 0 nascimento, e ainda os direitos resguardados a salde e
acompanhamento psicolédgico para as mesmas, e o direito a visitacdo intima e social.

H4, inclusive nesse cenario, uma interconexdo entre o direito da crianca e o da mulher
encarcerada. Dito de outra forma, por meio do compartilhamento da visdo de que a crianca é
um “sujeito de direitos”, “sujeito em desenvolvimento” e estd resguardada pelo principio do
melhor interesse, ndo deve ser condenada as mesmas penas que a sua genitora, portanto
profissionais da Secretaria de Seguranca Publica e da Justica da Infancia e da Juventude
optam pela ruptura “temporaria” do vinculo.

Esse contexto é pautado no principio constitucional da individualizacdo da pena,
previsto no art. 5° inciso XLVI, da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Esse
garante aos individuos no momento de uma condenacdo em um processo penal que a sua pena
seja individualizada, isto €, levando em conta as peculiaridades aplicadas para cada caso em
concreto. E no caso das mulheres presas que tém seus filhos no carcere, é necessario salientar
que o cumprimento da pena recebida pela mulher que, devendo ser cumprida em regime
fechado, ndo devera afetar a vida da crianca em funcdo da pena recebida por sua genitora,
respeitando assim, o principio da individualizacdo da pena (Silva, 2014).

Ao longo da pesquisa encontrei praticas do sistema prisional pautadas nas garantias do
vinculo familiar desta dupla. Sendo assim, meu objetivo na dissertacdo de mestrado passou a
ser o de compreender as politicas voltadas para essas mulheres ultrapassando a etnografia da
UMI. Objetivei tracar um breve historico dos direitos humanos, dos direitos reprodutivos e
sexuais das mulheres desde tempos longinquos e em que momento estes direitos deixam de
ser vistos como garantias apenas da reproducdo ou da contracepc¢do desta, para alcancar as
mulheres presas no Brasil.

Para endossar essa discussdo trouxe dados estatisticos do Infopen Mulheres, um
levantamento de dados estatisticos do perfil feminino carcerdrio em ambito nacional, e
também revi a etnografia feita na Unidade Materno Infantil levando em conta pontos
especificos do que entendo como alongamento dos direitos reprodutivos e sexuais dentro da
UMI. Para justificar esta escolha perpassei por leis e legislacbes que garantem direito de
amamentacdo, bercarios em presidios, profissionais aptos a atender a diade mae-bebé em
contexto prisionais, e dentre as demais garantias. A intencdo ao usar estes dados € de
compreender se ha efetividade no cumprimento das leis e se, neste caso, faz-se necessario a
ideia da prisdo domiciliar para estas mulheres.

Para isto, objetivei explorar a decisdo do Supremo Tribunal Federal que visou
autorizar que mulheres que possuem filhos de zero a doze anos possam guardar julgamento
em casa sob prisdo domiciliar. A medida pretendia concretizar o direito fundamental de que o
menor cresca no seio familiar. Essa decisdo do STF decorreu apo6s o pedido de uma mulher
presa em Sao Paulo que teve seu filho na prisdo e ainda ndo tinha sentenca definida. O habeas
corpus foi impetrado pela Ordem dos Advogados do Brasil de Sdo Paulo, como uma acéo
penal coletiva a favor desta mulher. A partir disso, o Supremo Tribunal Federal se reuniu
em fevereiro de 2018, com a intencdo de que haja um julgamento coletivo desses habeas
corpus para que possa haver mais substituicbes de prisbes preventivas para prisoes
domiciliares.
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Este relatorio encontra-se disponivel online e me permitiu chegar ao resultado de que
0 STF esteve julgando a condigdo do habeas corpus coletivo para que, mais mulheres
encarceradas tenham o acesso e o direito de ter a prisdo domiciliar juntamente com seus
filhos, levando em condicg&o as precariedades do cércere principalmente quando se trata dessa
diade e de estabelecimentos penais que nao apresentam condi¢des de abriga-los.

Porém, aqui ndo dou-me por satisfeita, mesmo apds a decisdo de habeas corpus
coletivo, houve a criacdo da PLS que pede a criacdo de uma lei, pois os pedidos de HC
estavam sendo impetrados. Vemos uma hipermaternidade que quer promover a criagcdo de
vinculos afetivos para uma hipomaternidade onde esse direito esta sendo negligenciado e
acaba afastando ndo s6 a diade mae-bebé encarcerada, como também todas as outras mées que
possuem filhos até doze anos. Vemos também muitas normativas que promovem em tese 0
direito de prisdo domiciliar, mas na préatica ndo é o que esteve acontecendo, ou a0 menos sao
discursos de saude — que preconizam principalmente a infancia — seletivo, morais e que estdo
longe de promover a protegéo da crianga no seio familiar que o Estado garante.

Nesse sentido, 0 que poderia ser feito para que essas mulheres presas consigam o
direito a prisdo domiciliar, e especialmente as mulheres da UMI que estdo em processo de
amamentacao?

Levando em conta que essa decisdo impacta a vida dessa populagdo, abrindo a
possibilidade de que esperem a sentenca fora da UMI, meu objetivo daqui em diante em um
doutorado, é analisar a préatica da defensoria publica sobre esses habeas corpus, pois acredito
que o trabalho desses oficiantes do direito aparecem ativamente no pedido desses HC, bem
como na efetividade dos mesmos. Também é de interesse fazer pesquisa em audiéncias de
custddia para entender como o judiciario esta lidando com esses pedidos e quais 0s discursos
morais e de justica estdo sendo levados em consideracdo para impetrar esses habeas corpus.

E importante lembrar que, muitos estados do pais ainda ndo possuem bercario ou
unidade para abrigar essa dupla. Pensando nisso, ainda pretendo refletir quais os efeitos da
gestdo da maternidade no carcere serdo produzidas a partir das (novas ou ja existentes)
politicas publicas? O que poderia ser feito nesses lugares onde ndo ha infraestrutura para a
diade mae-bebé encarcerada?

Nesse sentido, também acho importante ressaltar que, atualmente, nosso palco
politico conta com a presidéncia eleito Jair Bolsonaro, que pretende fazer um governo voltado
a defesa do que considera como “valores de familia”, buscando a seguranga pessoal e
patrimonial, levando em consideracdo as necessidades da familia tradicional brasileira,
pautado nos ideais de familia nuclear. O entdo presidente Bolsonaro nomeou a advogada
Damares Alves como ministra do Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos.
A ministra até o presente momento ndo mencionou sobre as mulheres presas, muito menos as
presas que possuem filhos. Portanto, seria também o “desmonte” do que nao ¢ considerado
pelo atual governo como familia?
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