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Resumo

Este estudo analisou os fatores associados a ansiedade e depressdo em mulheres privadas de liberdade por meio de abordagem quantitativa,
transversal e analitica. Amostragem censitaria constituida por mulheres privadas de liberdade, assistidas em uma unidade no Norte de
Minas Gerais, Montes Claros/MG, Brasil. As varidveis foram investigadas por meio de questionarios estruturados e validados que
incluiram caracteristicas sociodemogréficas, habitos de vida, medidas antropométricas, fatores clinicos, situacdo prisional, ansiedade,
depressao e desesperanca por meio dos Inventarios de Beck. Foi realizada analise descritiva dos dados, posteriormente realizou-se analises
bivariadas que buscaram associagfes entre as variaveis independentes e o risco para ansiedade e depressao por meio do teste Qui-quadrado
de Person e Fisher, considerando p <0,05, calculou- se os Odds Ratio com respectivos intervalos de confianca de 95%. A amostra final
incluiu 56 mulheres com idade entre 18 e 59 anos. Observou-se elevada prevaléncia da ansiedade leve/moderada/grave (76,8%) e
depressao presente (85,7%). Os niveis de ansiedade associaram-se de forma significativa com cor de pele ndo branca (p<0,003 OR= 11,42
IC% 2,30-56,70), padrdo de sono alterado (p<0,006 OR= 6,00 1C% 1,54-23,33) e a presenca de depressdo (p< 0,001 OR= 17,572, 1C% 93-
105,222), evidenciando-os como fatores de risco, enquanto a idade acima de 33 anos (p<0,0270R= 0,191C% 0,04-0,81) mostrou-se fator
de protecdo. A presencga da depressdo associou-se ao padrdo de sono alterado (p<0,0020R= 15,00 IC% 2,55-88,17) como um fator de
risco. Com esse estudo, foi possivel perceber alta prevaléncia de ansiedade e depressdo entre mulheres privadas de liberdade, associada a
fatores como cor de pele, depressdo e qualidade do sono. Estes achados destacam a necessidade de intervencfes focadas em salide mental
no contexto prisional, considerando as vulnerabilidades especificas dessa populacdo. Embora o estudo seja limitado a uma unidade
prisional, os resultados fornecem subsidios para futuras pesquisas e intervencdes especificas ao bem-estar mental.

Palavras-chave: Ansiedade; Depressdo; Fatores Desencadeantes; Mulheres; Presidio.

Abstract

This study analyzed the factors associated with anxiety and depression in women deprived of liberty through a quantitative, cross-sectional
and analytical approach. A census sample consisted of women deprived of liberty, assisted in a unit in the North of Minas Gerais, Montes
Claros/MG, Brazil. The variables were investigated through structured and validated questionnaires that included sociodemographic
characteristics, lifestyle habits, anthropometric measurements, clinical factors, prison situation, anxiety, depression and hopelessness
through the Beck Inventories. A descriptive analysis of the data was performed, subsequently bivariate analyses were performed to seek
associations between the independent variables and the risk for anxiety and depression through the Person and Fisher Chi-square test,
considering p <0.05, and the Odds Ratios were calculated with respective 95% confidence intervals. The final sample included 56 women
aged between 18 and 59 years. A high prevalence of light/moderate/severe anxiety (76.8%) and depression (85.7%) was observed. Anxiety
levels were significantly associated with non-white skin color (p<0.003 OR= 11.42, CI% 2.30-56.70), altered sleep pattern (p<0.006 OR=
6.00, Cl% 1.54-23.33) and the presence of depression (p<0.001 OR= 17.572, Cl1% 93-105.222), evidencing them as risk factors, while age
over 33 years (p<0.0270R= 0.19, Cl1% 0.04-0.81) proved to be a protective factor. The presence of depression was associated with altered
sleep patterns (p<0.0020R=15.00 Cl% 2.55-88.17) as a risk factor. This study revealed a high prevalence of anxiety and depression among
women deprived of liberty, associated with factors such as skin color, depression, and sleep quality. These findings highlight the need for
interventions focused on mental health in the prison context, considering the specific vulnerabilities of this population. Although the study
was limited to one prison unit, the results provide support for future research and specific interventions for mental well-being.

Keywords: Anxiety; Depression; Prison; Triggering Factors; Women.
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INTRODUCAO

A ansiedade e a depressdo sdo classificadas como transtornos mentais e, frequentemente,
apresentam-se como sindromes complexas, caracterizadas por alteracBes significativas no
funcionamento emocional, cognitivo e comportamental. Embora o sofrimento psiquico seja uma
experiéncia inerente a condicdo humana, ha uma distingdo importante entre respostas fisioldgicas ao
estresse e a tristeza —que ndo comprometem substancialmente as atividades diarias ou o bem-estar geral
— e manifestacdes patologicas desses estados. Nos casos patologicos, ocorrem alteragdes profundas que
afetam multiplas esferas da vida, com impacto significativo sobre o humor, resultando em prejuizos
funcionais, sociais e na qualidade de vida. A linha que separa o sofrimento psiquico normal do
transtorno mental estd, portanto, na intensidade, duragdo e interferéncia que esses sintomas exercem
sobre a capacidade de o individuo realizar suas atividades cotidianas e desfrutar de prazeres
anteriormente valorizados.

Os estabelecimentos prisionais no Brasil desempenham a funcdo de custodiar individuos
condenados a penas privativas de liberdade, seja em regimes fechado, semiaberto ou aberto, além de
abrigar aqueles em prisao preventiva a espera de julgamento. Conforme previsto na legislacdo vigente, a
execucdo dessas penas tem como proposito central a reintegracdo social dos apenados, visando facilitar
sua readaptacdo ao convivio em sociedade ap6s o0 cumprimento da sentenca. Entretanto, o sistema
penitenciario brasileiro enfrenta um grave problema de déficit estrutural, com uma caréncia de 165.582
vagas, revelando uma profunda disparidade entre a capacidade das unidades prisionais e 0 nimero de
encarcerados. Essa superlotacdo compromete as condi¢des de encarceramento, agravando a precariedade
do ambiente prisional e dificultando tanto a eficacia das politicas de ressocializacdo quanto o respeito
aos direitos humanos fundamentais dos detentos.

A problematica deste estudo ¢ compreender: “Quais sdo os possiveis fatores associados ao
surgimento dos sintomas de ansiedade e depressdo em mulheres privadas de liberdade?”.

Dada a escassez de estudos representativos sobre ansiedade e depressdo em mulheres privadas de
liberdade, os achados desse estudo podem constituir possiveis referéncias para demais pesquisas nesses
ramos, além de evidenciar as fragilidades estruturais, sociais e econdmicas do ambiente prisional. Ao
explicitar esses fatores, o estudo incentiva a criacdo de programas e propde mudancas coletivas que
ocasionem melhorias nas condic@es de satude mental dessa populag&o.

Tal contexto favorece o aumento dos niveis de estresse cronico e proporcionam um ambiente de
isolamento familiar e social, o qual predispde sentimento de soliddo, contribuindo assim para o

desenvolvimento do sofrimento psiquico. Esses fatores, combinados, configuram um cendrio propicio
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para a deterioracdo da saude mental, amplificando a vulnerabilidade psicologica das mulheres
encarceradas, propiciando o aparecimento da ansiedade e da depressdo. Além disso, a alta prevaléncia
dos transtornos mentais nas mulheres é devido a uma combinacdo de influéncias bioldgicas, hormonais
e socioculturais, a qual pode ocasionar flutuagfes hormonais que ao serem somadas a maior exposicao a
situacOes de adversidade e as expectativas sociais impdem maior carga emocional.

O presente estudo tem como objetivo analisar os fatores associados & ansiedade e depressdo em
mulheres privadas de liberdade, levando em consideracdo os fatores sociodemogréficos, condicGes
clinicas, habitos comportamentais e situacdo penal. Estudar sobre esses fatores relacionados as
sintomatologias em presidiarias € de extrema relevancia, visto que, a prisdo subjuga o detento ao
comando de uma estrutura autoritaria e de uma rigida rotina de controle sobre os individuos de forma
ininterrupta. Para responder ao objetivo foi realizada uma pesquisa transversal, analitica e de abordagem
quantitativa. Participaram 56 mulheres privadas de liberdade de uma unidade prisional no Norte de
Minas Gerais. A coleta de dados foi realizada presencialmente, através do questionario impresso e
continha questdes que investigam fatores socioecondmicos, condic@es clinicas, hdbitos comportamentais
e situacao penal.

Este estudo esta estruturado em seis secdes. A primeira secdo, a introducdo, contextualiza e
define os conceitos centrais da pesquisa, apresenta os objetivos e ressalta a importancia do estudo. Na
segunda secdo, o referencial tedrico explora em maior profundidade os conceitos-chave utilizados, como
salde mental, depressao, ansiedade e sistema prisional. A terceira secdo detalha os métodos adotados,
descrevendo o delineamento do estudo, a populacdo investigada, os instrumentos de coleta de dados e 0s
procedimentos empregados. A quarta secdo apresenta os resultados, com uma andlise estatistica dos
dados coletados na amostra. A quinta secdo, dedicada a discussdo, realiza um didlogo critico entre os
achados do estudo e a literatura existente. Por fim, a sexta se¢do € a conclusao, que aponta as limitacdes

do estudo e oferece sugestbes para futuras pesquisas.

REFERENCIAL TEORICO

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) destaca de forma inequivoca que a satide mental € um
elemento central para o bem-estar humano, definindo-a como “um estado de completo bem-estar no
qual cada individuo pode realizar plenamente seu potencial, enfrentar as adversidades cotidianas, manter
um nivel de produtividade satisfatorio e contribuir para sua comunidade.” Contudo, em ambientes de
privacdo de liberdade, como o sistema penitenciario, a manutencdo da saude mental enfrenta desafios

unicos e profundos, exacerbando condicdes ja criticas e gerando novos agravos (WHO, 2022).
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Estudos como o de Javed et al. (2021) demonstram que pelo menos uma em cada trés pessoas
experimentara uma condicdo de saide mental ao longo da vida, uma estatistica que adquire contornos
ainda mais alarmantes dentro do sistema carceréario. Nesse contexto, a ansiedade, descrita por Alcantara
et al. (2022) como um estado emocional que abarca componentes psicoldgicos e fisiologicos, € uma
resposta comum ao ambiente prisional, onde a privacao de liberdade, o isolamento social e a violéncia
potencializam os fatores de risco para o desenvolvimento de transtornos mentais.

Pesquisa recente conduzida por Hidayati et al., (2023) aponta que a exposi¢do prolongada ao
ambiente carcerario leva a mudancas estruturais no funcionamento cognitivo e emocional das detentas.
Esses efeitos podem ser exacerbados por politicas punitivas severas e pela falta de apoio psicossocial
adequado. Além disso, o estudo destaca que os sistemas prisionais frequentemente carecem de recursos
para implementar programas de saude mental baseados em evidéncias, agravando os transtornos
psiquiatricos prevalentes.

Embora a ansiedade possa funcionar como um catalisador do desempenho em situa¢Ges normais,
no contexto prisional, ela frequentemente assume um carater patolégico, desproporcional a realidade
vivenciada ou desvinculada de um objeto especifico, conforme descrito por D’Avila (2020). Nessas
circunstancias, a ansiedade pode comprometer a qualidade de vida, o conforto emocional e a capacidade
de adaptacdo dos detentos, tornando a gestdo da saide mental um desafio critico e continuo dentro das
prisoes.

Os sinais e sintomas de ansiedade, como taquicardia, tontura, cefaleia, dores musculares,
formigamento, sudorese, insdnia, tensdo, irritabilidade e angustia, sdo amplamente reportados em
estudos com populac@es carcerarias (GIFFIN et al., 2023). Esses sintomas podem trazer consequéncias
nefastas para as condi¢des de vida e de salde dos detentos, interferindo diretamente nas suas habilidades
motoras e cognitivas, prejudicando a atencdo seletiva, a codificacdo de informacdes na memoria e,
consequentemente, a compreensdo e o raciocinio. A superlotacdo das prisGes, a falta de acesso a
servicos de saude mental adequados e a violéncia estrutural agravam ainda mais esses quadros
(BELLASS et al., 2024).

Um ponto critico evidenciado por Bright et al. (2023) é que a superlotacdo e a negligéncia
estrutural criam um ambiente de constante tensdo emocional e inseguranca, que nao apenas exacerba os
sintomas de ansiedade, mas também desencadeia sentimentos de desesperanca e desamparo. Esses
fatores tornam essencial a implementacdo de estratégias sistematicas para abordar a saide mental nas
prisoes.

A violéncia estrutural e institucional € um fator critico que agrava a saiude mental das mulheres

encarceradas. Praticas como o abuso de poder, a negligéncia de direitos e a falta de suporte adequado
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criam um ambiente repleto de inseguranca e medo constante. Essa violéncia pode se manifestar de
maneira explicita, por meio de abusos fisicos e psicoldgicos, ou de forma implicita, nas condigdes de
vida precérias e na escassez de assisténcia médica e psicoldgica. Essas praticas tém um efeito
cumulativo que agrava os quadros de ansiedade e depressao, dificultando a adaptacdo e a recuperagéo
dessas mulheres (ABOAJA et al., 2023).

Estudos tém mostrado que a intersecdo entre a violéncia institucional e a saide mental é
alarmante, e a implementacdo de politicas de prevencdo, juntamente com intervencdes precoces, €
essencial para mitigar esses efeitos. A abordagem da salide mental em ambientes prisionais deve incluir
ndo apenas o tratamento individual, mas também uma analise critica das condicGes estruturais que
perpetuam a violéncia, com o objetivo de promover um ambiente mais seguro e saudavel para as
detentas (BRIGHT et al., 2023).

Além disso, Miranda et al. (2024) ressaltam a importancia de intervencdes coletivas que utilizem
ferramentas terapéuticas modernas, como a terapia cognitivo-comportamental adaptada para populagdes
carcerarias. Esse tipo de abordagem pode melhorar significativamente o bem-estar psicoldgico das
detentas, reduzindo sintomas de ansiedade e depressdo em curto prazo.

No que concerne a depressdo, trata-se de uma condicdo neurobioldgica complexa, caracterizada
por uma série de irregularidades fisioldgicas e cognitivas, que se manifestam de maneira exacerbada no
ambiente carcerario (CUNHA, 2023). A depressao pode surgir como uma reacao a perdas significativas,
como a privacdo de liberdade e a desintegracdo de vinculos familiares e sociais. Seus sintomas incluem
tristeza profunda, perda de motivacdo, apatia, irritabilidade, diminuicdo do apetite e dificuldades de
sono. Além disso, alteracfes hormonais, como o desequilibrio nos niveis de serotonina, dopamina e
cortisol, podem agravar o quadro, afetando ainda mais o0 humor e 0s processos cognitivos, criando um
ciclo de sofrimento emocional e fisico (BEZERRA et al., 2024).

A pesquisa de Nieto-Gutiérrez et al. (2024) identifica que um suporte psicossocial direcionado
pode reduzir em até 40% os indices de depressdo entre mulheres encarceradas, especialmente quando
associado a atividades ocupacionais que promovem senso de propdésito e resiliéncia. Esses achados
reforcam a importancia de iniciativas integradas que combinem suporte psicologico e reabilitacdo
ocupacional como estratégias para mitigar o impacto do encarceramento na satde mental.

Os programas de reabilitacdo focados na saide mental no contexto prisional tém sido um
componente crucial no manejo das condi¢fes psicologicas de individuos privados de liberdade. No
entanto, frequentemente, esses programas ndo atendem adequadamente as necessidades especificas das
mulheres encarceradas. A escassez de recursos e a aplicacdo de abordagens genéricas contribuem para a
ineficacia desses esforcos (BEAUDRY, 2021; MIRANDA, 2024). A literatura aponta que, para que
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esses programas se mostrem eficazes, € imprescindivel que sejam adaptados as experiéncias e desafios
unicos enfrentados pelas detentas.

A personalizacdo das intervencdes em salde mental, que inclui suporte continuo e integrado, tem
se mostrado essencial para responder as necessidades especificas de mulheres privadas de liberdade.
Evidéncias recentes sugerem que a adaptacdo dos programas pode ser determinante na melhoria do bem-
estar psicologico das detentas, especialmente quando estas intervencbGes incluem terapias
individualizadas e apoio voltado para questdes de trauma, violéncia e vinculos familiares. Tais fatores,
frequentemente negligenciados nas abordagens tradicionais, sdo considerados fundamentais para uma
reabilitacdo eficaz (SANTOS et al., 2017).

IntervencGes como terapias de grupo, atendimento psicoldgico individualizado e oficinas de
capacitacdo emocional tém se demonstrado promissoras. Esses modelos terapéuticos ndo apenas
abordam as questdes de saude mental, mas também fornecem suporte emocional e ferramentas para a
reintegracdo social, aumentando as chances de sucesso na ressocializacdo (SMITH et al., 2024).

Além disso, a formacdo de equipes multidisciplinares compostas por profissionais especializados
na saude mental feminina tem se mostrado eficaz na promocdo de um ambiente mais acolhedor e
eficiente para o tratamento dentro do sistema prisional. A colaboracdo entre psicologos, assistentes
sociais, psiquiatras e outros profissionais de salde pode aprimorar significativamente os cuidados e 0s
resultados terapéuticos, como demonstrado por intervencdes recentes em sistemas prisionais em
processo de reforma (PONS et al., 2024).

No contexto do sistema penitenciario brasileiro, que enfrenta desafios estruturais e operacionais,
as condicBes do carcere tém um impacto direto na saude mental dos presos. O Brasil € um dos paises
com a maior populacdo carceraria do mundo, com mais de 826 mil detentos, refletindo um aumento de
354% desde a década de 2000. Esse crescimento populacional ndo foi acompanhado por uma expansdo
proporcional da infraestrutura e dos servicos de salude, 0 que agrava a situacdo da saude mental nas
prisdes (SISDEPEN, 2023). A superlotacédo, associada a condi¢Ges precérias de vida nas prisdes, cria um
ambiente propicio a exacerbacdo de disturbios psicolégicos, comprometendo as oportunidades de
reabilitacéo e reintegracdo dos individuos.

Dessa forma, é essencial que as estratégias de saude mental no sistema prisional sejam
acompanhadas por politicas publicas preventivas. Estudos indicam que intervengdes precoces,
associadas ao fortalecimento da resiliéncia, sdo cruciais para diminuir a prevaléncia de distarbios
psicoldgicos como depressdo e ansiedade, além de promover a reintegracdo social das detentas

(THEKKUMKARA et al., 2022). Esses programas devem levar em consideracgao as especificidades do
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encarceramento feminino, incluindo fatores de vulnerabilidade, como discriminacdo e violéncia de
género, que agravam as condi¢des de saide mental das mulheres (CARVALHO et al., 2023).

O apoio social e familiar constitui outro fator essencial para a saide mental das detentas. A falta
de contato com a familia e a comunidade pode intensificar sentimentos de isolamento e desesperanca,
resultando em consequéncias emocionais severas. Pesquisas recentes demonstram que mulheres
encarceradas que mantém vinculos familiares adequados apresentam menores indices de transtornos
mentais e maior resiliéncia emocional (CELINSKA; FANARRAGA, 2022)

O fortalecimento desses lacos afetivos tem um impacto significativo na reabilitacdo, pois ajuda a
reduzir as taxas de reincidéncia. Portanto, politicas publicas que incentivem visitas regulares e outras
formas de comunicagdo entre detentas e suas familias sdo cruciais para melhorar a saiude mental e
facilitar a reintegracéo social das mulheres ap6s o cumprimento de suas penas (THORNE; VIGGIANI,
2022).

As abordagens de satude mental no sistema penitenciario devem considerar de maneira critica as
especificidades do género, reconhecendo que as mulheres enfrentam uma dupla penalizagdo: a
criminalizacdo e a violéncia de género. A literatura contemporanea sugere que as intervencdes devem
ser integradoras, levando em conta os traumas vivenciados pelas mulheres e promovendo a equidade no
acesso aos servicos de saude mental. A adocdo dessa abordagem tem mostrado reduzir
significativamente os efeitos adversos do encarceramento sobre a saude mental feminina (MEDEIROS
etal., 2021).

As condicBes de encarceramento, somadas a superlotacdo e a falta de recursos adequados,
tornam o Brasil um caso paradigmatico no que se refere a saude mental no sistema prisional. Com uma
populacdo carceraria feminina de aproximadamente 27 mil detentas (SISDEPEN, 2023), as mulheres
enfrentam desafios especificos, como a necessidade de cuidados materno-infantis e o impacto da
violéncia de género, que agravam suas condicBes psicolégicas. Estes fatores exigem uma abordagem
diferenciada, com politicas publicas que abordem as singularidades do encarceramento feminino e
garantam a promocao da saide mental das mulheres no sistema prisional (REGO et al., 2024).

A utilizacdo de tecnologias digitais para apoio psicologico tem se mostrado uma estratégia
inovadora e eficaz, especialmente ap6s a pandemia da COVID-19, quando o distanciamento fisico
impds novas formas de interacdo. Plataformas digitais oferecem suporte continuo as detentas, superando
barreiras fisicas e facilitando o acompanhamento remoto das condi¢des psicologicas, como demonstrado
em alguns sistemas prisionais de reabilitagéo (ZIVANAI; MAHLANGU, 2022).

A reintegracdo social das detentas apds o cumprimento da pena é frequentemente dificultada

pelo estigma social, o que afeta diretamente a sua saude mental. O estigma associado ao encarceramento
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compromete a continuidade do tratamento psicoldgico iniciado no carcere, aléem de gerar discriminagéo
e marginalizagdo na sociedade. A literatura destaca que iniciativas que visam reduzir esse estigma e
facilitar a reintegracdo social sdo essenciais para a promog¢do da salde mental pds-encarceramento e
para a prevencdo da reincidéncia criminal (CUNHA et al., 2023; BREHMER, 2024).

A colaboragdo internacional, com o intercdmbio de boas praticas entre diferentes sistemas
penitenciarios, tem se mostrado uma estratégia relevante na implementacdo de modelos mais eficazes e
humanos de manejo da saude mental nas prisdes. O sistema penitencidrio da Noruega, por exemplo, é
frequentemente citado como um modelo a ser seguido devido ao seu enfoque na reabilitacdo e no bem-
estar psicoldgico dos detentos. O investimento em salde mental e programas de ressocializacdo tém
demonstrado ser fundamentais para a melhoria da qualidade de vida nas prisdes e para 0 aumento das
taxas de reintegracdo bem-sucedida das detentas (BENJAMIM et al., 2024).

Finalmente, as condicBes de salde fisica das detentas também tém um impacto significativo na
sua saude mental. Doencas crbnicas, como hipertensdo e diabetes, bem como doengas infecciosas, como
a tuberculose, podem agravar as condi¢cbes emocionais das mulheres encarceradas. A falta de tratamento
adequado e a interacdo entre doencas fisicas e mentais contribuem para a deterioracdo da satde geral da
populacdo carceraria feminina, como evidenciado por estudos recentes (FAVRIL et al., 2024). Portanto,
€ necessario um modelo integrado de cuidado que aborde tanto as necessidades fisicas quanto
psicoldgicas das detentas (NIETO-GUTIERREZ et al., 2024).

A capacitacdo continua dos profissionais de saude envolvidos no atendimento das detentas é
fundamental para garantir um ambiente favoravel a saide mental no sistema prisional. A formacéo de
agentes penitenciarios sobre as questdes psicolégicas e comportamentais especificas das mulheres
privadas de liberdade é um elemento crucial para a promocdo de um ambiente mais saudavel e
reabilitador (CALMEIRO et al., 2024).

Os desafios enfrentados pelas mulheres no sistema penitenciario exigem uma abordagem
especifica, que considere tanto os fatores estruturais do sistema carcerario quanto as necessidades de
salde mental dessa populacdo vulnerdvel. A implementacdo de politicas publicas eficazes e a adaptacdo
de programas de saude mental sdo fundamentais para a melhoria das condi¢des psicologicas das
mulheres encarceradas, promovendo sua reintegracdo e prevenindo a reincidéncia criminal
(NDINDENG, 2023).
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METODOS

Delineamento do estudo

Trata-se de estudo transversal e analitico, uma vez que permite a coleta de dados sobre a
populacdo de mulheres privadas de liberdade em um Unico ponto no tempo, possibilitando uma anélise
detalhada das condicbes de saude e fatores socioecondmicos dessas mulheres (COSTA; BARRETO,
2003). Além disso, o estudo analitico € adequado uma vez que possibilita explorar as associa¢des entre a
variavel dependente e as variaveis independentes que podem impactar a salde e o bem-estar das
mulheres no sistema prisional. Essa abordagem fornece informagdes cruciais para a implementacgéo de
intervencdes direcionadas e a formulacdo de politicas publicas adequadas para essa populacao
vulneravel. A unidade prisional em questdo abriga pessoas de ambos 0s sexos, no entanto, a pesquisa foi
restrita as mulheres devido a escassez de estudos focados neste grupo especifico dentro do sistema

penitenciério brasileiro (GU et al., 2021).

Populacao

Foi realizada uma amostragem censitaria constituida por mulheres que estavam encarceradas na
unidade prisional durante o periodo de coleta de dados, que ocorreu entre maio e junho de 2024. Esse
tipo de amostragem foi adotado uma vez que a populacdo é era relativamente pequena e bem definida, o

que facilitou a inclusdo de todas as mulheres convidadas.

Critérios de inclusao e exclusdo

Foram incluidas na pesquisa mulheres com idade superior a 18 anos que estavam reclusas em
uma unidade prisional mista situada no Norte de Minas Gerais durante o periodo de coleta de dados, que
compreendeu de maio a junho de 2024. A incluséo abrangeu todas as mulheres encarceradas na unidade
durante este intervalo. Foram excluidas aquelas que estavam em periodo de saida provisoria. Essas
exclusdes foram implementadas para garantir a consisténcia e a precisdo dos dados coletados,
assegurando que a amostra refletisse adequadamente a condicdo de reclusdo continua das participantes

durante o periodo da pesquisa.
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Procedimentos de coleta de dados

Antes da coleta de dados, foi conduzido um estudo piloto, com o objetivo de testar a viabilidade
e a logistica do projeto, identificar possiveis problemas metodoldgicos e aperfeicoar os instrumentos de
coleta de dados. ApoOs as devidas adequagdes nos instrumentos, a coleta de dados foi iniciada no
Presidio Alvorada, ocorrendo entre outubro de 2023 e junho de 2024. Esta etapa envolveu a interacdo
dos pesquisadores, que eram estudantes de medicina, com as mulheres sob custodia para o atendimento
necessario (BIZARRIAS et al., 2023).

A coleta foi conduzida com as custodiadas que estavam em regime fechado. As entrevistas e
avaliagcdes antropométricas das participantes foram realizadas durante os periodos de banho de sol, em
um ambiente reservado, estratégia adotada para minimizar impactos na rotina da unidade prisional.

As variaveis desfechos referiram a ansiedade e depressdo. Os inventarios de Beck sdo
instrumentos de triagem, adaptados e validados para o Brasil (CUNHA, 2001). Eles possuem
propriedades psicométricas para avaliar e mensurar a dimensdo dos sintomas da depresséo, ansiedade.

As perguntas do Inventario de Beck para Depressdo sdo quantificadas em uma escala de 0 a 4
pontos de intensidade. As pontuacdes atingidas nos itens sdao somadas e classificadas dentro de escore
geral, em que de 0 a 11 corresponde ao nivel minimo de depressdo, 12 a 19 nivel leve, 20 a 35 nivel
moderado e 36 a 63 nivel grave (CUNHA, 2001). As quatro categorias de resposta foram dicotomizadas
em nivel minimo de depressdo (para os scores de 0 a 11), nesse estudo nomeada em auséncia de
depress&o e, moderado e grave (para os scores de 12 a 63) nomeada com presenca de depresséo (LEAO
et al.,2018).

O Inventério de Beck de Ansiedade possui perguntas classificadas em escalas de 0 a 3 pontos
cada, em ordem crescente do nivel de ansiedade. O somatério das pontuaces constitui o escore total.
Este escore possui pontuacdo maxima de 63 pontos e pode ser classificado como: minimo (0 a 7); leve
(8 a 15); moderado (16 a 25); e severa (26 a 63) (CUNHA, 2001). As quatro categorias de resposta
foram dicotomizadas em nivel minimo de ansiedade (para os scores de 0 a 7) e leve/moderado/severo
(para os scores de 8 a 63) (LOCKMANN et al., 2020).

As variaveis independentes abordaram aspectos sociodemogréaficos, comportamentais, condigdes
clinicas e situacdo penal sendo avaliadas por meio de questionérios elaborados pelos autores com
respaldo na literatura (MEDEIROS et al., 2021). As caracteristicas sociodemograficas foram analisadas
com base em critérios como idade (categorizada pela mediana- até 33 anos e acima de 33,1 anos), cor da
pele (branca/ndo branca), nivel de escolaridade (até ensino medio/ até fundamental), estado civil (com
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companheiro/sem companheiro), religido (evangélica/catdlica), renda (com renda/sem renda) e
ocupacdo (outras categorias/doméstica ou desempregada).

A condicdo clinica foi avaliada com base na presencga de desesperanca (ndo/sim). As variaveis
comportamentais foram coletadas por meio de autorrelato e incluiram aspectos como tabagismo
(ndo/sim), etilismo (ndo/sim), uso de drogas ilicitas (ndo/sim), pratica de atividade fisica (pratica/ndo
pratica) e padrdo de sono (normal/alterado). A situacdo penal foi avaliada com base no critério tempo
cumprido (até 03 anos/ mais de 3,1 anos).

Procedimentos de analise dos dados

Inicialmente realizou-se uma andlise descritiva, utilizando distribuicdo de frequéncias simples
(absolutas e relativas), esta € uma ferramenta essencial em estudos epidemiologicos, como o presente,
pois permitiu uma visao inicial e abrangente das caracteristicas da amostra e das variaveis questdo
analisadas. Assim como utilizado por Miola et al. (2022), o teste de Qui-quadrado de Pearson e Fisher
foram usados para avaliar a associacdo entre as varidveis categoricas e, estd fundamentada nas
caracteristicas das variaveis e nas condi¢cfes especificas da amostra. Ambos os testes sdo amplamente
utilizados em pesquisas epidemioldgicas para avaliar a relacdo entre variaveis categoricas, mas a escolha
de qual aplicar depende principalmente do tamanho das amostras e das frequéncias observadas nas
tabelas de contingéncia (COHEN, 1988). O OddsRatio, e o Intervalos de confianca de 95% foram
calculados para fornecer a precisédo e a significancia estatistica das estimativas de OR, garantindo que as
associacdes observadas sejam confiaveis e robustas. Os dados foram processados com o auxilio do

software Statistical Package for Social Sciences (SPSS), versao 20.0.

Aspectos éticos

O estudo foi elaborado em conformidade com as diretrizes estabelecidas pela Resolugdo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude, que regulamenta pesquisas envolvendo seres humanos. O
projeto de pesquisa foi submetido & avaliacdo e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario FIPMoc (UNIFIPMoc), sob o parecer consubstanciado n° 6.578.283. Apds a autorizacao
do comité de ética, os pesquisadores entraram em contato com o Presidio Alvorada, apresentaram o
projeto e apds a autorizacdo foi agendada a coleta dos dados. Todas os participantes assinaram 0 Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, que foi apresentado a eles antes do inicio da coleta de dados.
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RESULTADOS

No presente estudo, participaram 56 mulheres privadas de liberdade, pois outras 09 recusaram a
participar. A maioria era composta, no dominio sociodemografico, por individuos com até 33 anos
(51,78%), ndo brancas (47%), com escolaridade até o ensino fundamental (51,79%), sem companheiro
(62,5%), de religido catdlica (55,36%) e com alguma forma de renda (69,64%). No dominio das
condicbes clinicas, a maioria das detentas ndo apresentava hipertensdo (80,35%) e demonstrava sinais
de desesperanca (53,58%). Entre as entrevistadas, em relacdo aos habitos comportamentais,
predominavam aquelas com padrdo de sono alterado (75%), além de uma alta proporcdo de mulheres

que ndo praticavam exercicios (76,79%).

Tabela 1 - Caracterizagao sociodemograficas,
condigdes clinicas e habitos comportamentais das mulheres
privadas de liberdade em um presidio no Norte de Minas Gerais

Variéveis | N | %

Fatores Sociodemograficas
Idade

Até 33 anos 29 51,78

Acima de 33,1 anos 27 48,22
Cor

Branco 9 16,07

Nao branco 47 83,93
Escolaridade

Até ensino médio 27 48,21

Até fundamental 29 51,79
Estado Civil

Com companheiro 21 375

Sem companheiro 35 62,5
Religido

Evangélica 25 44 .64

Catolica 31 55,36
Renda

Com renda 39 69,64

Sem renda 17 30,36

Condicdes Clinicas
Hipertenséo

Né&o 45 80,35

Sim 11 19,75
Desesperanca

Né&o 26 46,42

Sim 30 53,58

Héabitos comportamentais
Padrdo de Sono

Normal 14 25
Alterado 42 75
Praticas de Exercicios 13 23,21
Pratica 43 76,79

N&o pratica

Fonte: Elaboragéo propria.
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A tabela 2 apresenta resultados de andlise bivariada entre ansiedade (minima e
leve/moderada/severa) e variaveis independentes — fatores sociodemograficos, condicBes clinicas,
habitos comportamentais e situacdo penal. Dessas variaveis percebeu-se que apenas a idade (x%g (1) —
5.58. p < 0.027: ® — 0.316), cor (x?g (1) — 11.35. p < 0.003:®— 0.450), depressdo (x°g (1) —14.04. p <
0.001:® — 0.501) e padrdo de sono (x°g (1) — 7.51. p < 0.006: ® — 0.366), apresentaram significancia (P
<0,05) em relacéo a ansiedade — leve/moderada/severa.

Em relag&o a associagdo bivariada de ansiedade minima e leve/moderada/severa com as variaveis
independentes, os dados evidenciaram a maior propor¢do de ansiedade moderada/severa, atrelada aos
fatores socioeconémicos, nos individuos até 33 anos (89,7%), ndo brancos (85, 1%), sem companheiro
(71,4%), com renda (79,5%). No que se refere as condic¢Oes clinica, em mulheres com depressdo
moderado/grave (85,4%), desesperanca sim (86,7%). Em relacdo aos habitos comportamentais, em
presidiarias ndo tabagista (78,3%), etilistas (87%), drogas ilicitas sim (84%), ndo pratica exercicios
(79,1%), padrdo de sono alterado (85,7%). No que se refere a situacdo penal, em mulheres que
cumpriram até 03 anos (81,6%).

Andlises de razdo de chance demonstraram que detentas que tinham idade acima de 33 anos
apresentaram menores scores de ansiedade (leve/moderada/severa), quando comparados com idade
abaixo de 33 anos (OR = 0,19 IC% 0,04 — 0,81), que mulheres privadas de liberdade brancas
apresentaram menores scores de ansiedade (leve/moderado/severo), quando comparadas com as nédo
brancas (OR=11,42 IC% 2,30 — 56,70), que mulheres encarceradas com nivel minimo de depressao
apresentaram menores scores de ansiedade (leve/moderado/severo), quando comparadas com moderado
e grave (OR=17,57 IC% 2,93 — 105,22) e que presidiarias com padrdo de sono ndo alterado
apresentaram menores scores de ansiedade (leve/moderado/severo), quando comparadas com alterado
(OR=16,00 IC% 1,54 — 23,33).
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Tabela 2 - Associacdo da prevaléncia de ansiedade com fatores
sociodemogréficos, condigdes clinicas, habitos comportamentais e situacdo penal

Variaveis Ansiedade Minima ,\ﬁg;fg%iisl‘e%% X3(gl) P Razéo de Chance
Fatores sociodemogréficos
Idade
Até 33 anos 3 (10,3%) 26 (89,7%) 5,58(1)* | 0,027 0,19 (0,04 - 0,81)
Acima de 33,1 anos 10 (37,0%) 17 (63,0%)
Cor
Branco 6 (66,7%) 3 (33,3%) 11,35(1)*| 0,003 | 11,42 (2,30—56,70)
N&o Branco 7 (14,9%) 40 (85,1%)
Estado Civil
Com companheiro 3 (14,3%) 18 (85,7%) 1,50(1)* | 0,330 0,41 (0,10 -1,73)
Sem companheiro 10 (28,6%) 25 (71,4%)
Renda
Com renda 8 (20,5%) 31 (79,5%) 0,52(1)* | 0,752 0,61 (0,16 —2,27)
Sem renda 5 (29,4%) 12 (70,6%)
Condigoes Clinicas
Depresséo
Nivel minimo 6 (75,0%) 2 (25,0%) 14,04(1)*| 0,001 | 17,57 (2,93-105,22)
Moderado/Grave 7 (14,6%) 41 (85,4%)
Desesperanca
Néo 9 (34,6%) 17 (65,4%) 3,53(1)* | 0,111 | 3,44 (0,91-1297)
Sim 4 (13,3%) 26 (86,7%)
Habitos comportamentais
Tabagista
Né&o 5 (21,7%) 18 (78,3%) 0,04(1)* | 0,827 0,86 (0,24 — 3,09)
Sim 8 (24,2%) 25 (75,8%)
Etilista
N&o 10 (30,3%) 23 (69,7%) 2,26(1)* | 0,200 | 2,89 (0,69-12,02)
Sim 3 (13,0%) 20 (87,0%)
Drogas llicitas
Né&o 9 (29,0%) 22 (71,0%) 1,31(1)* | 0,345 2,14 (0,57 — 8,04)
Sim 4 (16,0%) 21 (84,0%)
Pratica de Exercicio
Pratica 4 (30,8%) 9 (69,2%) 0,54(1)* | 0,472 1,67 (0,41-6,72)
N3o pratica 9 (20,9%) 34 (79,1%)
Padréo de sono
Normal 7 (50,0%) 7 (50%) 7,51(1)* | 0,006 | 6,00 (1,54 —23,33)
Alterado 6 (14,3%) 36 (85,7%)
Situacdo penal
Tempo cumprido
Até 03 anos 7 (18,4%) 31 (81,6%) 1,52(1)* | 0,217 | 0,452 (0,12 -1,62)
Mais de 3,1 anos 6 (33,3%) 12 (66,7%)

Fonte: Elaboracéo propria.
Nota: (*) 1C95%: Intervalo de Confianca de 95%.

A tabela 3 apresenta resultados de andlise bivariada entre depressdo (ausente e presente) e
variaveis independentes — fatores sociodemogréficos, condi¢des clinicas, habitos comportamentais e
situacio penal. Dessas variaveis percebeu-se que apenas o padrdo de sono (x%g (1) — 12,44. p < 0.002: ®
—0.217) apresentou significancia (p <0,05) em relacéo a depressao presente.

Em relacdo a associacdo bivariada de depressdo ausente e presente com as variaveis
independentes, os dados evidenciaram a maior propor¢do de depressdo presente, atrelada aos fatores
socioecondmicos, nos individuos até 33 anos (93,1%), ndo brancos (89,4%), sem renda (88,2%). No que

se refere as condicOes clinica, em mulheres com desesperanca (86,7%). Em relacdo aos habitos
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comportamentais, em presidiarias ndo tabagista (87%%), etilistas (95,7%), drogas ilicitas sim (88%),
ndo pratica exercicios (88,4%), padrdo de sono alterado (95,2%). No que se refere a situacdo penal, em
mulheres que cumpriram até 03 anos (92,1%).

Anadlises de razdo de chance demonstraram que detentas com padrdo de sono normal
apresentaram menores scores de depressdo (presente), quando comparados com alterado (OR =15,00
IC% 2,55 — 88,17).

Tabela 3 - Associacdo da prevaléncia de depressdo com fatores
sociodemogréficos, condigdes clinicas, habitos comportamentais e situacédo penal

Variaveis |  Depressdo Ausente | DepressdoPresente | X%gl) | P | Razdode Chance
Fatores sociodemogréaficos
Idade
Até 33 anos 2 (6,9%) 27 (93,1%) 2,68(1)* | 0,137 0,25 (0,04 — 1,41)
Acima de 33,1 anos 6 (22,2%) 21 (77,8%)
Cor
Branco 3(33,3%) 6 (66,7%) 3,17(L)* | 0,108 4,20 (0,79 — 22,25)
Né&o Branco 7 (14,9%) 40 (85,1%)
Estado Civil
Com companheiro 3 (14,3%) 18 (85,7%) 0,00(1)* | 1,000 1,00 (0,21 — 4,69)
Sem companheiro 5 (14,3%) 30 (85,7%)
Renda
Com renda 6 (15,4%) 33 (84,6%) 0,12(1)* | 1,000 1,36 (0,24 — 7,56)
Sem renda 2 (11,8%) 15 (88,2%)
Condicoes Clinicas
Desesperanca
Néo 4 (15,4%) 22 (84,6%) 0,04(1)* | 1,000 1,18 (0,26 — 5,28)
Sim 4 (13,3%) 26 (86,7%)
Habitos comportamentais
Tabagista
Néo 3 (13,0%) 20 (87,0%) 0,04(1)* | 1,000 0,84 (0,18 - 3,92)
Sim 5 (15,2%) 28 (84,8%)
Etilista
N&o 7 (21,3%) 26 (78,8%) 3,14(1)* | 0123 | 5,29(0,67-51,92)
Sim 1 (4,3%) 22 (95,7%)
Drogas llicitas
Néo 5 (16,1%) 26 (83,9%) 0,19(1)* | 0,720 1,41 (0,32 - 6,57)
Sim 3 (12,0%) 22 (88,0%)
Prética de Exercicio
Pratica 3(23,1%) 10 (76,9%) 1,06(1)* | 0,370 2,28 (0,46 — 11,20)
Néo pratica 5 (11,6%) 38 (88,4%)
Padréo de sono
Normal 6 (42,9%) 8 (57,1%) 12,44(1)* | 0,002 | 15,00 (2,55 —88,17)
Alterado 2 (4,8%) 40 (95,2%)
Situacdo penal
Tempo cumprido
Até 03 anos 3 (7,9%) 35 (92,1%) 3,94(1)* | 0,095 0,22 (0,04 —1,06)
Mais de 3,1 anos 5 (27,8%) 13 (72,2%)

Fonte: Elaboracéo prdpria.
Nota: (*) 1C95%: Intervalo de Confianca de 95%.
Inicialmente, com o intuito de tracar a prevaléncia de ansiedade em mulheres privadas de
liberdade, o grafico 1 apresenta a classificagdo por categoria de ansiedade (minima e leve

moderada/severa). Observou-se que 13 (23,2%) das presidiarias apresentam nivel minimo e 43 (76,8%)
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nivel leve/moderada/severa, evidenciando, assim, um nimero maior de ansiedade leve/modera/severa

entre as participantes da pesquisa.

Grafico 1 - Prevaléncia da Ansiedade
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Fonte: Elaboragéo propria.

E possivel identificar que o ndmero de mulheres privadas de liberdade com nivel de ansiedade

leve/modera/severa possui uma predominancia expressiva sobre os respondentes com nivel minima. Em

consonancia, Maria e Costa (2020) demonstraram em seu estudo que 69,23 % das detentas
apresentavam ansiedade leve/modera/severa, evidenciando assim, o elevado nivel de ansiedade no

ambiente prisional.

Em relacdo a prevaléncia de depressdo em mulheres encarceradas, o grafico 2 apresenta
classificacdo por categoria de depressdo (ausente ou presente). Apurou-se que 8 (14,3%) das mulheres
privadas de liberdade participantes apresentavam depressdo ausente, enquanto 48 (85,7%)

enquadravam-se no grupo de depressao presente, como demonstrado no gréafico 2.

Grafico 2 - Prevaléncia da Depressao
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Fonte: Elaboragéo prépria.
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Desse modo, evidencia-se que a maioria dos respondentes estdo com quadro de depressdo
presente. Em consonancia, Laurindo et al. (2022) demonstrou em seu estudo que 65,7% das mulheres
privadas de liberdade apresentaram quadros de depresséo.

DISCUSSAO

Este estudo permitiu a identificacdo da elevada prevaléncia da ansiedade, depressao e os fatores
associados em uma amostra de mulheres privadas de liberdade atendidas em uma unidade prisional de
referéncia, situada em uma cidade de médio porte no Norte de Minas Gerais. A elevada prevaléncia de
ansiedade observada neste estudo esta alinhada com pesquisas internacionais, como a conduzida por
Osasona e Koleoso (2015), que investigaram a prevaléncia de morbidade psiquiatrica em 252 detentos
em uma prisdo de seguranca média na Nigéria, constatando que 77,8% dos internos apresentavam
sintomas ansiosos. Esse dado sublinha a preocupacdo global com a saude mental em ambientes
prisionais e reforca a relevancia dos achados no contexto analisado.

No cenario nacional, Laurindo et al., (2022) identificaram uma prevaléncia de 75,8% de
sintomas ansiosos em 99 mulheres reclusas na Penitenciaria José Edson Cavalieri, em Juiz de Fora. Em
consonancia, Costa et al. (2020) relataram uma taxa de 19,9% de ansiedade entre 643 presos,
demonstrando que o sexo feminino aumenta em 134% a probabilidade de desenvolver sintomas
ansiosos, apds ajustes estatisticos. Esses resultados corroboram os dados do presente estudo, enfatizando
a necessidade urgente de aprofundar a investigacdo sobre as condi¢des psiquiatricas das mulheres no
sistema prisional, nomeadamente em ambito nacional.

Quanto a depressdo, a alta prevaléncia identificada esta em consonancia com estudos
internacionais, como o de Shrestha et al. (2017), que, ao examinar uma coorte de 450 detentos,
encontraram uma taxa de 35,3% de depressdo entre os presos. Este achado também ressalta a relevancia
da saude mental em contextos carcerarios e a importancia dos resultados locais.

No Brasil, Canazaro e Argimon (2010) documentaram uma ocorréncia de 48,7% de transtornos
mentais em 287 mulheres detidas na Penitenciaria Feminina Madre Pelletier, em Porto Alegre. De forma
similar, Silva et al., (2011) encontraram uma taxa de 27,5% de transtornos mentais em uma populacéo
de 91 mulheres, com énfase na prevaléncia de comportamentos violentos associados a disturbios
mentais especificos. Além disso, Constantino et al., (2016) relataram que 47,1% das detentas de um
presidio no Rio de Janeiro apresentavam sintomas depressivos moderados a graves. Esses estudos
nacionais corroboram a gravidade das condi¢bes psiquiatricas entre as mulheres encarceradas,

reforcando a necessidade de pesquisas direcionadas.
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A presenca de ansiedade e depressdo entre mulheres privadas de liberdade constitui um grave
problema de salde mental, cujas raizes estdo entrelacadas com as condi¢fes adversas do ambiente
prisional (OLIVEIRA, 2022). Essas mulheres, muitas vezes submetidas a um cotidiano de privagéo,
violéncia e isolamento, tornam-se particularmente suscetiveis ao desenvolvimento de transtornos
mentais (BEZERRA et al., 2020). A ansiedade, frequentemente desencadeada pela incerteza sobre o
futuro, pelas tensdes nas relagdes interpessoais e pela sobrecarga emocional, encontra terreno fértil nas
celas, exacerbando estados de alerta e medo constante (AUGSBURGER et al., 2022). Paralelamente, a
depressdo emerge como uma resposta ao desamparo, a perda de vinculos afetivos e a propria
desumanizacdo que o encarceramento impGe (HIDAYATI et al., 2023).

O confinamento prolongado, aliado a falta de suporte emocional e a condicbes de vida precérias,
agrava essas condi¢es, criando um ciclo vicioso de deterioracdo da saude mental (CONSTANTINO et
al., 2016). As consequéncias desses transtornos sdo profundas, impactando ndo apenas o bem-estar
psicoldgico das detentas, mas também sua capacidade de reintegracdo social e sua qualidade de vida
dentro e fora das prisdes (CASTRO, 2019; CONSTANTINO et al., 2016; HIDAYATI et al., 2023). Este
ciclo de deterioracdo € alimentado pela persistente privacdo e pelos desafios impostos pelo sistema
penitenciario, que contribuem para a manutencdo e agravamento dos transtornos mentais entre as
mulheres encarceradas.

O estudo de Costa et al., (2023) evidenciou que pessoas com elevado grau de ansiedade com a
idade entre 18 a 23 anos correspondia a 39% da amostra estudada, isso porque a populag¢ao adulto jovem
tende a desenvolver mais sintomas ansiosos quando sujeitos ao isolamento social, o abandono das
atividades laborais e de lazer, e rompimento dos relacionamentos. Apesar deste estudo ndo se referir a
populacdo privada de liberdade, reflete o que acontece no ambiente prisional. Apds analise bivariada
mulheres com idade acima de 33,1 anos apresentaram menores scores de ansiedade moderada/severa,
quando comparadas com a idade abaixo de 33 anos. Esse estudo esta em consonancia com os achados de
Febres et al. (2019), o qual disserta em seu estudo que os jovens apresentam maior indice de quadros
ansiosos quando sujeitos ao isolamento social imposto pela privagédo de liberdade.

Na avaliacéo dos fatores sociodemogréaficos a cor branca apresenta menor scores para ansiedade
moderada/severa, quando comparada com ndo branca. De acordo com Minayo e Constatino (2023),
negros e pardos apresentam indices 4,5 vezes maiores de serem abordados por policiais quando
comparados com o0s brancos, além da maior propensdo de sofrer agressdes devido a vulnerabilidade
estrutural vivenciada por essa populacdo desde a inféncia, podendo ocasionar o surgimento ou
agravamento dos quadros ansiosos. Em concordancia com esse estudo, Costa et al. (2020) em seu estudo

evidencia que ter a cor de pele preta/parda aumenta ndo apenas de ansiedade, mas também de depresséo.
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O estudo de Constantino et al. (2016) destaca que o maior indice de ansiedade entre mulheres
ndo brancas pode ser atribuido ao fato de que essas mulheres representam o perfil mais comum entre a
populacdo carceréria. Esse fendmeno estd relacionado a fatores historicos, sociais e econdmicos que
afetam desproporcionalmente mulheres negras e pardas, aumentando sua vulnerabilidade a condicdes
adversas como a privacdo de liberdade. Corroborando essa analise, os dados do SISDEPEN-2023
revelam que mais da metade das mulheres privadas de liberdade no Brasil sdo ndo brancas, com 16.557
mulheres nessa categoria em comparacdo a 8.459 mulheres brancas. Essa disparidade ressalta a
importancia de considerar o impacto do racismo estrutural e das desigualdades sociais na satide mental
dessas mulheres, que estdo mais expostas a fatores de risco para a ansiedade.

Poucos estudos investigaram a relacéo entre padrdes de sono e ansiedade neste grupo especifico.
No entanto, algumas pesquisas identificaram uma associa¢do positiva entre niveis de ansiedade e
qualidade do sono (FUSCO et al., 2020; GLOZIER et al., 2010). Um estudo na Australia analisou quase
20 mil adultos jovens e descobriu que menos horas de sono estdo associadas a um maior sofrimento
psicolégico, incluindo ansiedade. Os resultados indicam que, para cada hora a menos de sono em
relagdo as oito horas recomendadas, houve um aumento de 14% no risco de desenvolvimento de
sofrimento psiquico.

Individuos que relataram dormir apenas seis horas por noite apresentaram uma probabilidade
duas vezes maior de manifestar sofrimento psicolégico em comparacdo aqueles que dormiam oito horas.
Além disso, cada hora adicional de privacdo de sono elevou em 5% a probabilidade de manutencédo do
problema psicolégico ao longo de um ano (GLOZIER et al., 2010). Apesar de serem em publicos
diferentes, os resultados refletem também na populacgéo carceraria feminina.

Os resultados do presente estudo indicam que mulheres com quadros de ansiedade moderada ou
severa apresentam um risco significativamente maior para o desenvolvimento de depressdo, em
comparacdo aquelas com quadros leves. Segundo Fernandes et al., (2017) e Rufino et al. (2018), a
ansiedade — uma reacdo exacerbada ao estresse ou associada ao medo — é um fator predisponente
importante para a depressdo. Esta, por sua vez, € caracterizada por alteragdes no humor e
comportamento, resultantes de reacdes excessivas ou depressivas advindas de quadros ansiosos pré-
existentes. Embora o estudo de referéncia ndo tenha sido conduzido com mulheres privadas de
liberdade, seus achados sdo aplicaveis ao contexto prisional, onde o estresse elevado, a violéncia e o
isolamento associados a privacdo de liberdade atuam como fatores agravantes para a saiude mental
(BEZERRA et al., 2020).

Quanto a associacgéo entre depressao e padréo de sono, verificou-se que detentas com padrdes de

sono alterados apresentam uma maior probabilidade de desenvolver depressdo em comparagdo com
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aquelas sem alteragdes no sono. Estudos indicam que o carcere pode ser um fator no desenvolvimento
ou agravamento de doencas fisicas e mentais (MIGNON, 2016; GRACAS et al., 2018; SANTOS et al.,
2017; TORRES, 2019). Entre os fatores que contribuem para o adoecimento das mulheres, destaca-se a
méa qualidade do sono. Um estudo de base populacional conduzido por (SANTOS et al., 2017)
identificou uma relacdo entre a méa qualidade do sono e o0 aumento de problemas de saide, menor
satisfacdo com a vida e diminuicdo do sentimento de felicidade.

Nesse estudo, as detentas que apresentaram presenca de sintomas depressivos apresentaram mais
chance de desenvolver ansiedade moderada/severa. Em um estudo de Aradjo et al. (2009) evidenciou-se
que guanto maior o nivel de depressdo, maior o nivel de ansiedade. Para Bezerra et al. (2018), existe
uma forte relacdo entre Depressdo e Ansiedade, de forma que a proximidade entre ambas é inegavel,
havendo inclusive uma supra estrutura psicopatolégica que engloba as duas, existindo além disso uma
evidente comorbidade entre elas que pode ser confirmado pela existéncia, por exemplo, da sindrome
ansiosa-depressiva.

O presente estudo apresenta algumas limitagfes que devem ser consideradas. Primeiramente, a
amostra utilizada é de tamanho reduzido, o que pode impactar a generalizacdo dos resultados. Além
disso, ha uma notavel escassez de literatura especifica sobre a ansiedade e depressdo em mulheres
privadas de liberdade, o que limitou a possibilidade de comparacgdes diretas. Como consequéncia, foi
necessario recorrer a dados de populacdes que ndao compartilham as mesmas particularidades, o que
pode comprometer a precisao das inferéncias. Diante disso, torna-se imperativo que futuras pesquisas se
concentrem na investigacdo aprofundada da ansiedade e depressdo nesse grupo especifico, de modo a

preencher as lacunas existentes e aprimorar as intervencdes direcionadas a essa populacéo.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo identificou uma elevada prevaléncia de ansiedade e depressdo entre mulheres
encarceradas em uma unidade prisional no Norte de Minas Gerais, revelando um panorama desafiador
para a saude publica. Fatores como cor da pele, idade e qualidade do sono foram destacados como
determinantes na saude mental dessa populagdo, com mulheres ndo brancas apresentando indices
significativamente mais elevados de sofrimento psicolégico.

Observou-se que as condigdes de sono influenciam diretamente na vulnerabilidade das detentas a
ansiedade e depressdo. Assim, politicas voltadas para a melhoria das condigdes de sono nas unidades

prisionais podem representar um avango importante para a promoc¢do da saude mental das reclusas.
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Além disso, tais politicas demandam uma resposta mais robusta dos gestores de saude publica, para
mitigar o sofrimento mental e criar um ambiente mais adequado para essa populacao.

Esses achados indicam a necessidade de acbes coordenadas entre os gestores de salde e a
sociedade, que devem colaborar ativamente para a promocao da satude mental de mulheres privadas de
liberdade. Um compromisso conjunto € essencial para reduzir a vulnerabilidade dessa populacdo a
transtornos mentais e promover uma abordagem mais inclusiva e humanizada no sistema prisional.

Por fim, o estudo reforca a importdncia de acBes de educacdo em salde e integracdo dos
diferentes niveis de atencdo como estratégias para aprimorar o cuidado em saude mental nas unidades
prisionais. Embora a pesquisa tenha sido limitada a uma Unica unidade, os resultados evidenciam a
necessidade de ampliacdo do escopo das politicas publicas, visando transformar a realidade das prisdes

femininas no Brasil.
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