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Interseccao entre o encarceramento e as perturbacées mentais, uma
analise descritiva
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RESUMO

OBJETIVO

Analisar a salde mental das pessoas encarceradas e como essa questdao tem sido tratada entre os 6rgaos governamentais para
melhorar o bem-estar desses individuos, considerando os transtornos prevalentes e os fatores socioeconémicos.

METODOS

Pesquisa na base de dados cientifica Pubmed com a aplicacao dos descritores “Transtornos mentais” e “Encarceramento”.

RESULTADOS

Observou-se nos artigos analisados grande predominancia de determinados transtornos mentais na populacdo encarcerada. No
entanto, mesmo com algumas medidas governamentais, foi identificada uma lacuna nas politicas pUblicas para melhorar e indi-
vidualizar os cuidados de salde.

CONCLUSOES

A literatura analisada focou o estudo da populacao encarcerada vinculada a doencas especificas e ao uso de drogas, o que em
sua maioria reforca estigmas ja fortemente vinculados a esse grupo social. No entanto, também mostrou que precisam de mais
atencao, tratamento humanizado, seguranca de direitos e protecao governamental sobre qualquer tipo de discriminacao. Em
conclusao, ainda nao se sabe se a alta prevaléncia de transtornos mentais na prisao configura como precedente ou como conse-
quéncia do encarceramento.

DESCRITORES

Saude mental, Encarceramento, Populacao vulneravel, Estigma social, Perturbacées mentais.
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INTRODUCAO

Os setores da populacao em sofrimento mental ou encarce-
rados sdo marginalizados em todo o mundo, tanto fisica como
social, o que implica numa taxa desproporcionalmente elevada
de doencas, mas condicbes de salde e deficiéncias'. Nos Esta-
dos Unidos, a populacao prisional ultrapassa os 2 milhdes de
pessoas, sendo que 1 em cada 5 residentes apresenta diferentes
tipos e fases de doenca mental, de acordo com o Instituto Na-
cional de Saude Mental2.

No Brasil, que ocupa a segunda maior populacao prisional (Fi-
gura 1), ndo é diferente, estima-se 811 707 pessoas privadas de
liberdade, em regime aberto ou fechado, em 20213, associada a
superlotacao de 54,9% deste sistema. O intenso fluxo prisional,
0 aumento das penas por crimes menores, as deficiéncias das
instituicoes de salde mental, a falta de recursos para receber
esta populacao nas prisdes? e o regime desumano estabelecido
reforcam muitos estigmas sociais.

A titulo de exemplo, em muitos estudos, esta populacdo esta
estreitamente relacionada com o consumo de drogas, o abuso
do alcool, as psicopatologias em geral aos traumas infantis‘ e a
propagacao do virus HIV5; o que justificaria, de alguma forma,
a vida criminosa. Mas os escassos dados e estudos disponiveis
sobre o bem-estar biopsicossocial, incluindo o cuidado da saide
mental, revelam a falta de interesse e discussao sobre o sofri-
mento destes individuos, o que se opde as exigéncias da maior
visibilidade desta populacao crescente. Portanto, este estudo
visa compreender melhor o estado geral da salde mental dos
prisioneiros, os determinantes sociais a que estao expostos, e as
medidas governamentais aplicadas nesta area para salvaguar-
dar o direito destes a saude.

METODOS

Os estudos foram o resultante da investigacao realizada na
base de dados cientificos Pubmed, com a aplicacao dos descri-
tores “perturbacdes mentais” e “encarceramento”. O total de
artigos encontrados, entre 2016 e 2021, foi de 1153. Seguido do
processo de exclusdo a partir da analise qualitativa do titulo,
resumo e palavras-chave, com a eliminacao daqueles que des-
respeitaram o tema proposto ou que foram publicados antes de
2020. Assim, foram utilizados 327 estudos neste trabalho.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para os 327 artigos inicialmente selecionados, foi aplicado um
segundo processo de exclusdo baseado na lingua de escrita e
no respeito pelo ambito definido, do qual 1 (em francés) e 246
trabalhos, respectivamente, foram eliminados (Tabela 1). Uma
analise rapida permitiu-nos observar que o maior foco entre
eles era a utilizacdo de substancias e fatores associados, con-
tabilizando 78 artigos. Além disso, apenas um deles considerou
o cenario prisional brasileiro, numa estrutura comparativa com
a estrutura australiana. Com base em estudos da literatura en-
contrada e selecionada, foi possivel ter uma nocao generalizada
de como é e de como o mundo tem lidado com os cuidados de
salde mental das pessoas encarceradas, apesar da diferenca
nos sistemas prisionais.

No ambiente prisional, os individuos sdo expostos a varios fa-
tores como a solidao, o isolamento e o medo, o que desenca-
dearia estresse fisiologico, responsavel por maior risco de infla-
macao e depressao. No entanto, outros disturbios mentais como
o TDAH, ideias suicidas, bipolaridade, psicopatia e psicopato-
logias também estavam presentes numa maior proporcao nas
prisdes em comparacao com a comunidade em geral*. Parale-
lamente, existem varias propostas governamentais para cuidar
destes individuos. E possivel mencionar terapias, intervencoes
de grupo, trabalho com educadores, tratamento da toxicode-
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pendéncia, bem como formacdo em competéncias cognitivas,
sociais e profissionaist.

Figura 1. Maiores populacdes encarceradas, de acordo com o “World Prison Brief”.
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Tabela 1. Temas dos artigos excluidos da literatura encontrada na base de
dados do Pubmed.

Temas de estudos excluidos e sua frequéncia entre o total de estudos encontrados

Consumo de drogas (opioides, alcool e outras substancias) 31,19%
Populagdo né&o-carceraria (veteranos, jogadores, ex-condenados, 10,40%
carcereiros, filhos de prisioneiros, populagao em geral)

HIV (tratamento, relagdo com outras doencas) 4,28%
Hepatites (B, C) 3,97%
Experiéncias de infancia adversas (EIA) 3,36%
Acesso aos servigos de cuidados a satide e/ou hospitalizagédo 2,45%
Outros (enfoque exclusivo nas perturbagdes mentais, COVID-19, prisao 12,23%
preventiva, défices auditivos, racismo, gangue, yoga)

CONCLUSAO

A relacdo entre a saide mental e o encarceramento ainda é
pouco discutida e enfrenta muitos obstaculos, incluindo o estig-
ma que a rodeia e as estruturas prisionais em todo o mundo.
Atualmente, o mundo confronta-se com muitos cidadaos com
distUrbios mentais encarcerados, que necessitam de cuidados
mais individualizados. Especialmente porque, embora o trat-
amento precario seja intrinseco a constituicao de um perfil
padrao e desumano das instituicdes, os determinantes sociais,
como o género ou a raga, tém impacto diferente’. Concomi-
tantemente, acrescenta-se a punitividade que reina na nossa
sociedade, o que reforca a crenca de que um prisioneiro é des-
tituido dos seus direitos humanos, uma vez que é simplesmente
uma consequéncia do seu livre arbitriod. A aplicacao das teo-
rias e orientacdes formuladas para o cuidado perfeito também
é atrasada devido as questdoes de governacao em diferentes
niveis, tais como limitacdes de recursos, resisténcia a inovacao
e autoritarismo'. O que significa que a teoria continua a ser
um plano utdpico quando se trata de cuidados de salde a esta
populacédo vulneravel.
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