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RESUMO

Fundamentos: O néimero de mulheres infectadas pelo HIV-aids no Brasil, vem aumentando principalmente, devido a relagdes sexuais com parceiros hetero
ou bissexuais. Em nossa sociedade patriarcal, a sexualidade mostra-se enquadrada na pauta das relagdes de género, onde 0 homem geralmente comanda,
tomando a iniciativa e determinando condutas, sem considerar a satde da parceira e dos filhos. Objetivos: correlacionar a vulnerabilidade de mulheres
detentas is DST/Aids com relagdes de género dentro e fora da prisio, levantando suas percepgdes sobre a propria sexualidade e riscos as DST/Aids: orientd-
las quanto & importancia da prética do sexo seguro e negociaglio com o(a) parceiro(a) do uso do preservativo. Método: trabalhamos 14 detentas em cadeia
do interior paulista, maioria entre 18 a 34 anos, mies, 2 homossexuais, maioria presa por trifico de drogas. Desenvolvemos pesquisa agio humanista,
participativa e qualitativa, com entrevista individualizada e gravagdes em fitas K-7 autorizadas, transcrigiio, andlise e interpretagdio das falas. Resultados:
8 mulheres apontaram seus parceiros, como dominantes na relagfio sexual e donos da iniciativa. Quase a totalidade mencionou liberdade sexual com seu
par e prevengio da gravidez, utilizando diferentes métodos. A maioria nunca se preveniu contra as DST/Aids. Conclusdes: Os achados confirmam os
resultados de outros estudos pertinentes a mulheres, a vulnerabilidade & infecgdio pelo HIV e as DST, tendo as relagdes de género, como elemento norteador
as priticas de educagio preventiva.
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ABSTRACT

Foundations: The number of women infected by the HIV-aids in Brazil, it is increasing mainly, due to sexual relationships with partners hetero or
bisexual. In our patriarchal society, the sexuality show off framed in the line of the gender relationships, where the man usually commands, taking the
initiative and determining conducts, without considering the partner’s health and the children. Objectives: To correlate the vulnerality of the prisioner of
women to the STD-aids with gender relationships inside and out of the prison, lifting your perceptions on the own sexuality and risks to the STD-aids;
to guide as for the importance of the practice of the safe sex and negotiation with the partner to use the preservative. Method: we worked 14 the prisioner
of women in chain of the interior from Séio Paulo, majority among 18 to 34 years, mothers, 2 homosexuals, majority in prision by traffic of drugs. We
developed research action humanist, participative and qualitative, with individualized interview and recordings in ribbons K-7 authorized, transcription,
analysis and interpretation of the speeches. Results: 8 women pointed your partners, as dominant in the sexual relationship and owners of the initiative.
The totality almost mentioned sexual freedom with your pair and prevention of the pregnancy, using different methods. Most never took precautions against
the STD-aids. Conclusions: The discoveries confirm the results of other pertinent studies to women, the vulnerability to the infection for HIV and STD,
tends the gender relationships, as guide element to the practices of preventive education.
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INTRODUCAO

Referenciais tedricos e praticos sobre as questdes relativas a
sexualidade, Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST), Sin-
drome da Imunodeficiéncia Adquirida (Aids) e drogas voltadas,
principalmente para pessoas em detencdo no sistema peniten-
cidrio brasileiro, tém nos revelado que estas, enfrentam alto grau
de vulnerabilidade a contaminagao pelas DST/Aids, seja pelo
sexo ou uso indevido de drogas ou associagdo de ambos. Isto se
torna mais complexo ainda, se ji passaram ou passam em seu
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cotidiano, envolvidas com o mundo da violéncia associada a
marginalidade, ao crime, a prostituigdo e a promiscuidade. Espe-
cificamente, com relagiio a mulheres detentas no Brasil, pode-
mos afirmar que tais situagdes compdem seu cotidiano existenci-
al, ao considerarmos também, que a grande maioria tem baixa
escolaridade, advindo de familias pobres e emocionalmente de-
sestruturadas, sendo presa e condenada por uso e tréifico de
drogas. Ha fortes indicios, no entanto, de que sua condig@o de
inferioridade e opressao, tenha profundas raizes nas relagdes de
género e implicitamente de poder, que reforcam determinados
critérios rigidos de incluséo e exclusio da mulher em nossa soci-
edade, predominantemente patriarcal, na qual dentre outras coi-
sas, 0 homem tem acesso livre a sua sexualidade, expondo-se
consegilentemente mais ao mundo. O conceito de género pon-
tualiza ndo apenas a diferenga mas as diferenciagées dos e en-
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tre os sexos e, ainda, o constituinte da identidade dos sujeitos,
embora nas sociedades e na cultura, seja possivel atribuir-se a
ambos os sexos, fungdes iguais e distintas. (p.183)" Dentro dos
pardmetros culturais vigentes, a mulher brasileira, diferentemen-
te do homem, ndo vive intensa intimidade com o prazer através
do exercicio de sua sexualidade, ao contrario, desconhece-a e
habitualmente, incorpora condutas como: do siléncio e da con-
formagdo, inclusive com relagdo aos processos biol6gicos ao
seu amadurecimento fisico. "2

Tais estratégias, reforcam o caréter de pureza, ingenuidade,
fragilidade e inferioridade, atributos esses, que conservam sua
imagem legitima de mulher, esposa, fiel e recatada. Cardoso, 1999°
ao tentar dimensionar a participagio social feminina em nossa
sociedade e as influéncias de todas as importantes conquistas
alcangadas pela mulher no decorrer do século XX, reafirma que
nos dias atuais, a exclusio faz-se presente ndo apenas nos bai-
xos saldrios em relagiio aos pagos para os homens, mas, na vio-
18ncia contra a mulher, infligindo-lhe um comportamento aliena-
do e submisso. E neste processo, por ndo saberem lidar muito
bem com a negociagdo da sua vida e da sua sexualidade, muitas
mulheres, acabam se perdendo e se tornando vitimas de explora-
¢Oes masculinas. Estudos apontam que a maioria das mulheres
brasileiras, além de viverem em dificeis condigdes de vida e sai-
de, tem status social marginalizado e sdo passivas em seu com-
portamento sexual, ao passo que a postura sexual da grande
maioria dos homens, € ativa. Parece claro que somente a informa-
¢do ndo assegura mudangas de priticas e atitudes sociais e se-
xuais consolidadas, especialmente, aquelas onde existem relaci-
onamentos de poder e de prazer.*

Costuma-se subjugar a mulher, desde que nasce, colocando-
a na condi¢io de objeto, produzida por ideologias sustentadas
pela familia, escola, igreja, e demais segmentos sociais. A violén-
cia doméstica e a violéncia nas ruas, o estimulo a prostitui¢io e
a pornografia, o seu uso no trifico de negras e brancas, sido
exemplos do esmagamento da dignidade da mulher, modelos que,
de modo geral, os homens e a sociedade adotam para trat-la.’
Os preconceitos sexistas exercem tanto na sociedade como na
escola, influéncias negativas. No entanto, tem-se reconhecido a
importancia da eqiiidade entre sexos, como um direito e de ga-
ranti-la na prética. Trata-se de uma tomada de consciéncia glo-
bal, reafirmada na Conferéncia Mundial da Década das Nagtes
Unidas, relativo a mulher que ocorreu em Copenhague, no ano
de 1980, onde se declarou que o ensino e a formagido devem
favorecer mudancas de atitudes, evitando diferengas tradicio-
nais de papeis masculino e feminino e a criagdo de novas ima-
gens, valorizando assim, a participagdo feminina na vida familiar,
profissional, social e ptiblica.® Sendo assim, no presente contex-
to cultural e de representagdes sobre a sexualidade, deparamo-
nos com diversas situagdes que denotam a complexidade do
relacionamento a dois, fazendo-nos considerar a vulnerabilida-
de da mulher, no lar e na vida publica, s DST/Aids, seja através
da violéncia a exemplo do estupro, seja pela pritica consentida
do sexo ndo seguro, principalmente com homens. No caso da
violéncia contra a mulher, tal comportamento, encontra suas ra-
izes nas relacdes de poder entre os sexos, na sexualidade apoia-
da por uma visdo histérica e que o impulso biolégico instintivo
estd mais para o homem a quem € atribuido como naturais, o

controle, o dominio e a violéncia. Na sociedade ocidental, as
ideologias de género estdo embutidas em conceitos diversos
como de cultura/natureza, razdo/emogao por exemplo, pares con-
trérios e passiveis de exclusdo com fixas diferengas. Esse dualis-
mo, reforga a posigao da mulher como passiva e do homem como
ativo, favorecendo outra construgfo ideolégica: ...as mulheres
sdo vistas constantemente, como tentando os homens a sairem
do caminho da razéo e da moralidade, em fungdo da natureza
feminina ser corpo/emogdo.(p.151)"

Ao considerar o estupro uma violéncia de género, uma forma
brutal e esmagadora de violéncia, Verardo, 2000, lembra que a
vitima tem sua sexualidade agredida, territério tido como som-
brio que guarda uma das dimens6es mais importantes da vida da
pessoa, lugar privilegiado do seu “eu profundo”, sua vulnerabi-
lidade e sua verdade no presente contexto cultural, onde o sexo
¢ muito mais do que sexo. A autora entende que ndo se trata
somente de uma violéncia sexual, mas, também de uma tentativa
de destruigdo, humilhagdo, um exercicio de poder ao utilizar-se
do corpo do outro que deve obedecer.

Nesta situagdo, ficam bem evidentes, os papéis feminino e
masculino o que reforca a existéncia de uma relagio de género
no estupro. A forga, o poder e a dominago, estdo explicitados
quando se obriga o outro, identificado com o papel feminino —
obediente e submisso -, a realizar a sua vontade. (p.18) ®

Quanto a pratica do sexo seguro, entre casais heterossexuais
monogimicos ou em relacionamentos casuais, com poucos ou
multiplos parceiros, Guimarges, 19967 ressalta a necessidade de
haver espago propicio a vdrias discussdes a favor de sua efetiva
pritica, porém, sem que sejam ignoradas as diversas representa-
¢Oes sociais que dizem respeito as diferentes sexualidades mar-
cadas nas interagdes de género. Dois pontos considerados ne-
vrélgicos, relacionam-se a negociagio de sexo seguro e a pre-
vengdo da aids entre casais heterossexuais monogamicos: a des-
confianga e a crise conjugal, que tornam mais complexa e desafi-
adora a implementagdo de medidas preventivas entre casais he-
terossexuais, em detrimento da importéncia de agdes educativas
e preventivas as DST/Aids e drogas. Estas situagbes constam
em matéria jornalistica publicada na revista ISTO E (n.1563), onde
a questdo do uso habitual da camisinha nas relag6es heterosse-
xuais monogamicas, é apontada como comportamento estreito &
idéia de fidelidade e confianga inerente ao modelo monogémico,
mais exigido da mulher do que do homem. Isso dificulta em mui-
to, a incorporagiio deste método preventivo as DST/Aids, no
cotidiano de muitos casais heterossexuais. Porém, a partir 1999,
ap6s um trabalho feito pelo Ministério da Satde, em torno do
uso da camisinha feminina no Brasil, com resultados positivos,
as mulheres tendem a ganhar gradual autonomia quanto ao uso
de seu preservativo nas relagdes sexuais, ponto favorecedor a
prevengdo das DST/Aids e gravidez ndo planejada.’ Ndo obs-
tante, a Aids foi responsdvel pela reapari¢do de uma prética sa-
nitarista da sexualidade. A questdo do niimero de parceiros e
tipos de préticas se tornou central, mas ndo na perspectiva que
se tinha na década de 60 e que outras transformacdes virdo com
a presenga cada vez maior de DST e, se nio forem controladas, a
dicotomia entre sexo seguro e sexo com risco, ird se agravar.'

Foi em 1996 que o Ministério da Sadde divulgou notificagoes
de casos de aids em homens bissexuais, mulheres e criangas,
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que iniciou efetiva mudanga no perfil da epidemia em nosso pafs.
No entanto, apenas apds intensa divulgagdo pela midia em 1991,
a transmissdo heterossexual do Virus da Imunodeficiéncia Ad-
quirida (HIV), ganhou maior dimens#o. Desde entdo, passou-se
a pensar na abordagem sobre préticas sexuais mais seguras nas
relagbes heterossexuais, no tocante a elaboragdo de estratégias
preventivas.?

A camisinha é, habitualmente, considerada por homens e
mulheres, desnecesséria em relagGes conjugais estdveis, achan-
do ser mais apropriada nas relagGes casuais ou em inicio de
relacionamentos sexuais, especialmente como método contra-
ceptivo.’

Com relagio as mulheres detentas, o processo de exclusio
social torna-as mais vulnerdveis a disseminagdo do HIV e expan-
sdo da epidemia da aids entre elas. A vulnerabilidade aparece
entio, inter-relacionada ao comportamento individual relativo a
informacdes sobre a infecgdo e formas de prevengdo as DST/
Aids, assim como, de meios concretos para transformar informa-
¢do em agdes.

Portanto, neste contexto de reclusdo, de pressdo do regula-
mento intemo e da privagio de direitos, mulheres encontram-se,
facilmente, expostas a riscos, considerando-se também, seus com-
portamentos anteriores a prisdo. Outros estudos consultados,
sobre populagdes carcerdrias femininas e masculinas em relagio
as DST/Aids e drogas, enfocam estas temdticas sob pontos de
vista exclusivamente biolégico e comportamental, diferindo da
presente pesquisa, que pretende buscar a interliga¢do dos temas
geradores com mudangas de comportamentos e multiplicagdo de
conhecimentos construidos junto as mulheres detentas.

Importa-nos desenvolver um trabalho de educag@o preventi-
va em DST/Aids e drogas, sob 6ticas sociolGgicas e antropolé-
gicas dirigidas a mulheres em reclusio penal, levando-se em conta
relagdes de género e poder de decisdo dentro e fora da prisdo,
junto a seus parceiros (as). Optamos pela educagio problemati-
zadora, postulada por Paulo Freire, a qual valoriza a cotidianida-
de dos sujeitos, seus conhecimentos prévios e falas em torno
das temdticas abordadas. Utilizamo-nos de algumas questdes e
quadros anteriormente elaborados, tendo como sujeitos mulhe-
res detentas e cujo enfoque foi a maternidade e a transmisséo
vertical das DST/Aids. No entanto, as questdes selecionadas
para este trabalho, apontam diretamente a sexualidade destas
mulheres sob a influéncia das rela¢des de género e sua preven-
¢do as DST/Aids. Para tanto, baseamo-nos em referenciais tedri-
cos que abordam a condigdo da mulher na sociedade, fortemente
relacionada ao género, direitos humanos e conseqiientemente, a
vulnerabilidade as DST/Aids.

OBJETIVOS

— levantar qual a opinido que as mulheres detentas tém
sobre sua sexualidade, condicdes e fatores atrelados a
Aids, género e poder, bem como a gravidez em seus rela-
cionamentos afetivos e sexuais, tanto dentro como fora
do ambiente prisional;

— orientar essas mulheres, quanto 4 vulnerabilidade as DST
e Aids, em detrimento 2 prética do sexo ndo seguro, na
cadeia e fora desta, que viabiliza a contaminagio do HIV
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e outros patdgenos, considerando seus conhecimentos
e habilidades que ja possuem em torno do assunto;

— correlacionar priticas sexuais de maior risco ao contigio
do HIV e agentes causadores das DST, considerando:
freqiientes trocas de parceiras(os) dentro e fora da ca-
deia, a prética do bissexualismo e a reincidéncia ao crime
e a prisdo favorecedora do trinsito destas doengas, do
meio prisional as ruas e vice-versa;

— incentivar as mulheres detentas a tornarem-se agentes
multiplicadoras de conhecimentos e comportamentos ade-
quados relativos a negociagdo de préticas sexuais mais
seguras entre parceiros(as), considerando viverem na
marginalidade, meio onde predominam a promiscuidade
sexual e o uso drogas, inclusive injetdveis. )

METODOLOGIA

Trabalhamos com 14 mulheres detentas em uma cadeia pibli-
ca feminina, localizada em uma cidade do interior paulista, estan-
do, mais da metade na faixa etéria de 18 a 34 anos, todas mies,
com 01 até 05 filhos, sendo duas homossexuais ativas, a maioria
condenada por trifico de drogas, vivendo em regime fechado de
prisdo. Desenvolvemos uma Pesquisa A¢Ao humanista, partici-
pativa e qualitativa, atendendo aos preceitos éticos e o rigor
cientifico, utilizando entrevista individualizada, com gravagao,
em fitas K-7 autorizada por escrito, pelos sujeitos participantes,
com posterior transcri¢do, andlise e interpretacdo de suas falas.

RESULTADOS EDISCUSSAO

De acordo com o quadro 1, quase metade das mulheres é
solteira e as demais, vitivas, separadas ou amasiadas. As catorze
detentas pesquisadas sdo maes, inclusive uma estava gravida
de 22 semanas por ocasido da entrevista. A maioria com idade
entre 18 e 34 anos, catélicas, com baixo nivel de escolaridade.
Mais da metade afirmou n#o ter passado pela experiéncia de
aborto e atuar no mercado informal antes de ser presa. Do total
de mulheres entrevistadas, duas encontravam-se doentes en-
quanto na prisdo, uma com tuberculose ativa e outra com cancer
hepatico.

De acordo com as respostas do quadro 2, mais da metade das
mulheres (8) afirmou que foi ou ainda € o(a) parceiro(a), quem
manda mais na relagdo amorosa, quem comanda o relacionamen-
to sexual ao assumir o papel de agente ativo (masculino), exer-
cendo maior poder nas relagGes afetivas e sexuais. Esta domi-
néncia do masculino nas relagdes amorosas, ¢ mencionada por
outros autores,'' que corroboram os resultados acima mencio-
nados, ao publicarem que, embora se deva considerar a hetero-
geneidade de mulheres e a complexidade de relagdes de poder, o
papel mais comum da mulher nas relagdes afetivo-sexuais é o da
subordinag@o com baixo grau de poder de decisio, o que a torna
mais vulnerdvel a infecgio pelo HIV e outros agentes das DST.
Trés detentas responderam, no entanto, serem delas o dominio,
o controle na relagdo com o parceiro, sendo que apenas duas
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QUADRO 1 - Identificagfio pessoal das mulheres detentas.

Suj.  Est. civil N.° filhos Idade Religifio* Aborto Escolarid.*  * Profiss.

N § C ¥V O T 1 2 3 4 =5 TI183M354M41-50 T C Cv T § N T F EM T
| I '€

01 X X X X X X do lar
02 X X X X X X comerciante
03 X X X X X X vendas
04 X X X X X X vendedora
05 X X X X p 4 X doméstica
06 X X X X X X lactarista
07 X X X X X X comerciant
+08 X X X X X X ruralista
09 X X X X X X do lar
10 X X X X X X faxineirn
1 X X X X X X do lar
12 X X X X X X autbnomo
13 X X X X X X manicure

++ 14 X X X X X X hotelaria
T 6 2 2 4 ¥ 3 3 4 3 1 14 8 & 2 1K 13 1 4 6 8 M 10 1 3 M

(*) Religido: C= Catdlica; Ev= Evangélica; O= Outra (**) Escolaridade: F= Fundamental; EM= Ensino Médio;
C= Completo; I= Incompleto + Gestante no 5° més de gravidez com Ca de figado, em tratamento quimioterdpico

++ Paciente com wuberculose ativa em tratamento na cadeia.

QUADRO 2 - Respostas referentes & questdo — Na suva relagio com o(a) parceiro(a), quem manda mais?

Suj. Quem manda mais

01 “os dois."

02 “é ele, porque ele tem muito poder de perseveranga...ele quer uma coisa, ele fica, fica... acho que ele manda um pouco mais.”

03*  *“acho que ¢ a minha parceira, tudo ela comanda...”

04*  “olha, eu tentava ser o macho. que eu gosto de ser o macho... mas, aconteceu que ela quer ser o macho, entiio a gente 14 jogando de igual
pra igual na cama...”

05 * era en.”

06 * era mais ele.”

07 “era ele.”

08 “ah, ele, né."”

09 “ ele.,”

10 “eu.”

11 Yele...”

12 ‘eu,”

13 “acho que era ele, né."

14 “nés dois iguais.”

* Parceiras homossexuais na cadeia.

outras, declararam uma relagio igualitdria de poder. Dois sujei-
tos desta pesquisa, sio mulheres homossexuais, que se relacio-
nam entre si e suas falas denotam que ambas, t€m preferéncia a
ocuparem o papel masculino na relagdo, havendo porém, domi-
néincia de uma delas, mesmo quando ele afirma ser o contrério.
Numa abordagem sobre o padriio igualitdrio nas relagdes hete-
rossexuais, Luz, 1982', chama-nos a atengdo para o fato de que
nem mesmo nos relacionamentos homossexuais, existe uma eqli-
dade de poder de decisdo e controle.

Ao responderem sobre quem comegava a relagio sexual, oito
mulheres, conforme consta no quadro 3, disseram ser os(as)
parceiros(as) os donos da iniciativa. Este achado, condiz com
resultados de pesquisa realizada por Pinotti, 1998'*, onde afirma
faltarem modelos positivos de relacionamento de apoio miituo
entre mulheres e homens, ao considerarmos que o Brasil susten-
ta uma cultura de dominagio masculina, para o ato sexual, sendo
0 homem quem escolhe lugar, hora e condigdes.(p.1) Porém, duas

detentas mencionaram que eram elas mesmas que comegavam o
relacionamento sexual, enquanto a fala de trés sujeitos, denotou
situagdio igualitdria, ou seja, alterndncia de iniciativas entre o
casal, sem dominéncia de qualquer uma das partes. Uma detenta,
no entanto, nada respondeu.

Quanto a liberdade sexual com o(a) parceiro(a), quase a tota-
lidade dos sujeitos afirmou que se sentiam ou sentem-se & von-
tade com o(a) parceiro(a). Apenas uma mulher homossexual,
embora nédo tenha dado uma resposta explicita, deixa subenten-
dido em sua fala, que a impulsividade da parceira diminui-lhe as
chances de expressar suas préprias vontades, sobre sexualida-
de e o sexo em si, o que inclusive, causa-lhe sensagdo de medo.
De certo modo, o significativo nimero de respostas confirman-
do a existéncia de liberdade sexual das mulheres detentas com
o(a) parceiro(a), parece contrariar os resultados obtidos na per-
gunta sobre quem toma a iniciativa na hora do sexo, onde a
maioria demonstra perfil submisso ao(a) parceiro(a), ndo se sen-
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QUADRO 3 - Respostas referentes A questdo — Na hora do sexo, quem comega?

Suj. Quem comeca

01 “o companheiro.”

02 “ah, de repente é eu que comego, de repente & ele.”

03*  “é sempre ela.”

04*  “eu que comego sempre... porque eu sou tarada. eu nfio consigo ficar sem sexo. sexo pra mim, é como arroz e feijdo. sou tarada,
tarada, louca, louca, louca... gosto de novidades.”

05 “as vezes eu., as vezes ele comegava.”

06 “sempre eu.”

07 “era ele quem comegava sempre.”

08 “sempre € ele.”

09 “era os dois.”

10 “ele € que comega na hora do sexo.”

11 ‘ele "

12 “é reservado, né.”

13 “sempre € ele.”

14 “ah , ele comegava.”

* parceiras homossexuais na cadeia

QUADRO 4 - Respostas referentes & questdo — Vocé tem liberdade sexual com seu(a) parceiro(a)?

Suj. Vocé tem liberdade

01 “tenho.” .

02 “a gente tem total liberdade. tenho liberdade de falar que eu nfio quero...cle também. a gente tém uma relagio aberta.”
03*  ‘“ela é muito atirada, ela é muito louca... tem hora que eu tenho medo.”

04*  “tenho.”

05 “sim. liberdade total.” B

06 “eu tinha liberdade... procurava para fazer amor.”

07 “tinha.”

08 “tenho. a gente conversa bastante.”

09 “tinha liberdade... eu tinha, ele tinha. j4 comegava beijar e jd ia pro clima. os dois juntos.”
10 “tenho liberdade com o parceiro . . . ele nio acha ruim.”

11 “eu tenho liberdade.”

12 “tenho.”

13 “sim.”

14 “eu tinha sim , liberdade.”

* Parceiras homossexuais na cadeia.

tindo a vontade para tomar iniciativa na relagdo sexual, o que
reforga a concepgdo de que hd diferengas entre homens e mulhe-
res em termos de valores e praticas relacionadas i sexualidade. '

O quadro 5, registra nove mulheres como habituadas a dialo-
garem com seus(uas) parceiros(s) sobre sexo. Trés sujeitos, po-
rém, nada responderam a respeito, supostamente por vergonha
e por ndo se permitirem para falar sobre este assunto. Duas mu-
lheres, disseram ndo conversarem a respeito de sexo com o(a)
parceiro(a).

Neste sentido, tanto o siléncio, quanto, a falta de didlogo
com o(a) parceiro(a) podem ser fundamentados pela abordagem
feita por Guimardes, 19962, sobre a estrutura da identidade femi-
nina, ao enfatizar que a mulher carrega o estereotipo do siléncio,
do ocultamento, entendidos como naturais e que acompanham
sua sexualidade em todas as fases da sua vida. Esta identidade,
lembra a autora, decorre de pardmetros sociais vigentes e decor-
rentes de fatores sdcias e culturais histéricos,

Observamos também, clara contradigfio entre as respostas
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das detentas homossexuais, parceiras no sexo e na priso, sen-
do que uma delas, expressou medo no ambito das relagdes se-
xuais do casal e desconhecimento a respeito da aids.

Quando indagadas como preveniam a gravidez (antes da pri-
sdo), vimos pelo quadro 6, que quatro mulheres tomavam pilula
anticoncepcional; duas afirmaram que seus parceiros usavam
camisinha e duas fizeram laqueadura. Mas, duas detentas afir-
maram respectivamente nunca ter se prevenido e dificuldade i
prevengido, e quatro nio responderam a pergunta, mesmo sendo
todas mdes, inclusive as homossexuais. J4 em relagdo a preven-
¢do das DST e Aids, nove entrevistadas disseram que nunca se
preveniram e, os motivos foram: falta de tempo, machismo do
parceiro, consciéncia do casal quanto ao risco, desnecessidade,
confianga/fidelidade e dificuldade néo definida.

Em detrimento deste resultado, torna-se interessante desta-
car o que Barbosa, 1999, publicou a respeito da percepgio de
risco que as mulheres em geral, tém sobre o contégio pelo HIV. A
autora, menciona que a inabilidade feminina de comunicagio
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QUADRO 5 - Respostas referentes & questiio - Vocés conversam sobre sexo?

Suj. Conversam

01 “ndo.”

02 “sim,”

03*  *“aqui, a gente nfio estd conversando nada sobre nada.”
04* “conversamos sim. temos medo...sinto-me até defasada no conhecimento da aids.”
05 “conversamos.”

06 “conversamos.”

07 “conversava.”

08 “a gente conversa bastante.”

09 “conversava.”

10 “conversamos,”

11 ndo respondeu.

12 nio respondeu.

13 “conversamos muito pouco.”

14 ndo respondeu.

* Parceiras homossexuais na cadeia.

QUADRO 6 - Respostas referentes & questio - Como se previnem contra a gravidez e DST/Aids?

Suj. Como previnem gravidez Como previnem DST/Aids

01

“pilula anticoncepcional.”

02 “laqueadura.”

03* nio respondeu.

04* ndo respondeu.

05 “nunca prevenimos.”

06 “laqueadura.”

07 “usando camisinha.”

08 nio respondeu.

09 “tomava pflulas.”

10 ndo respondeu.

11 “& muito dificil, né.”

12 “tomo anticoncepcional.”
13 “anticoncepcional.”

14 “usdvamos preservativo.”

“ndo uso nada.”

“diffcil, porque o homem é machista. contra a aids, nés dois é que
temos que ter consciéncia.”

“...a respeito de hiv, ndo tive tempo ainda.”

“ndo previnimos.”

“nunca precisamos prevenir.”

“através de camisinha.”

“usando camisinha.”

nio respondeu.

“eu tinha relagio s6 com ele e ele s6 comigo.”

ndo respondeu.

“& muito dificil, né.”

“a gente tem confian¢a um no outro.”

“contra doengas venéreas, ndo. a gente tinha confianga um no outro.
contra a aids, nés dois nunca usamos camisinha.”

“preservativo.”

* Parceiras homossexuais na cadeia.

sobre sexo com seus parceiros, dificulta-lhe a avaliagio do risco
que estes podem apresentar; que inicialmente, elas desejem di-
zer ndo ao sexo arriscado, porém, isso nem sempre acontece; e
que, para a maioria das mulheres, o amor torna-se incompativel
com o uso do condom, mesmo quando o risco é conhecido,
justificando também sua fidelidade e o ndo abandono do(a)
parceiro(a) sexual.'* Trés mulheres referiram-se ao uso do pre-
servativo masculino e duas nada responderam. De acordo com
Gémez e Marin, 1996', ainda é mais facil s mulheres, especial-
mente latinas, negociar o uso de preservativo pelo parceiro como
método contraceptivo do que como forma de prevengio das
DSTe Aids.

CONCLUSAO

O avango da aids sobre populagdes socialmente excluidas,
como entre mulheres detentas, tem sido observado como uma
tendéncia desde o inicio da epidemia. O processo de exclusdo

social torna estas mulheres mais vulnerdveis a disseminagéo do
HIV e expansio da epidemia da aids entre elas. Sua vulnerabili-
dade as DST e Aids, est4 inter-relacionada a alguns fatores como:
ao comportamento individual no contexto das relagdes de géne-
ro, onde na maioria das vezes, o parceiro ocupa papel de domina-
dor e controlador na relacdo afetiva e sexual; as informagdes
sobre a infecgdo e formas de prevengéo; assim como, aos meios
concretos para transformar informagéo em agoes.

Nas cadeias femininas, as possibilidades de acesso das mu-
lheres as condigdes capazes de reduzir sua vulnerabilidade as
DST e Aids, sio remotas, mesmo existindo em nosso pais esfor-
cos politicos que definem prioridade ao combate ao HIV dirigido
a mulher, favorecendo a adogdo de medidas de protegio. Deste
modo, inseridas no contexto de reclusio, caracterizado pela pres-
sdo do regulamento interno e privagdo dos direitos humanos,
sua exposi¢ao a riscos, € reforgada por comportamentos anterio-
res a prisdo como: o sexo ndo seguro em relagdes heterossexuais
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com miiltiplos parceiros e em relagdes estdveis monogémicas,
promiscuidade sexual como meio de vida, dependéncia de dro-
gas, compartilhamento de agulhas e seringas no uso de drogas
ilicitas injetdveis, uso habitual e confec¢do de tatuagens sem
cuidados assépticos, o bissexualismo, o0 homossexualismo, a vi-
oléncia sexual caracterizada por abuso ou estupro vivenciada
em diferentes fases de sua vida.

Neste conjunto de situagdes, evidencia-se sua falta de po-
der, condigZo de subjugagio e opressio, perfil da mulher delitu-
osa discriminada pela sociedade patriarcalista, pelo sistema pe-
nal que privilegia o modelo masculino e, pelo Estado omisso,
quanto a fazer valer os direitos humanos e especificos da mulher,
ao bem cumprir seu papel punitivo por meio do encarceramento
de homens e mulheres marginais, no entanto, talvez, com maior
rigor em relagfo ao “sexo fragil”.

Evidenciamos que, no meio prisional feminino, ndo somente
h4 caréncia de programas de educagio preventiva as DST e Aids,
assim como, de outros programas que contemplem o atendimen-
to de necessidades especificas da saiide da mulher, e que favo-
recam seu esclarecimento quanto aos direitos humanos, sexuais,
reprodutivos, legais e outros. Entendemos portanto, que a atua-
¢do de uma equipe multiprofissional habilitada a prestar-lhes
apoio emocional, deveria ser direcionada também, a todo o con-
tingente de mulheres em reclusdo prisional em nosso pais. Isto,
muito contribuiria para sua conscientizagio da vulnerabilidade
as DST e Aids e a outras doengas, as quais todas as mulheres
encontram-se expostas. Entendemos ainda, que a médio ou lon-
go prazo, agdes educativas nesta drea, favorecem mudangas de
comportamentos de risco as DST e Aids, ao considerarmos as
fortes influéncias de género e na tomada de decisio para o sexo
seguro, aumentando a auto-estima das detentas e proporcio-
nando-lhes reflexdes no sentido de melhorarem seu poder de
negociagio junto aos (as) seus(uas) parceiros(as) no contexto
das relagdes afetivas e sexuais, dentro e fora da prisdo.
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