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RESUMO

Esta pesquisa refere-se a um estudo para analisar e discutir a influéncia da atividade fisica na
composicdo corporal de mulheres encarceradas da penitenciaria feminina do Serrotdo/Campus
Avancado Dom José-Maria Pires - UEPB. Levando em consideracdo que o0 sistema
penitencidrio ndo oferece condicBes basicas para a salde das apenadas, logo, vé-se a
necessidade de estudos que observem esses aspectos, tendo em vista que as apenadas passam
por um processo de ressocializacdo, e entendemos que a pratica da atividade fisica
sistematizada pode contribuir ndo somente no processo de ressocializagdo, mas também na
manutencdo da salde da populacdo. Assim, 0s objetivos especificos desta pesquisa sao a)
avaliar o IMC de mulheres encarceradas e b) avaliar o percentual de gordura de mulheres
encarceradas. Trata-se de um estudo descritivo longitudinal. Para a avaliacdo antropométrica
foram adotados: o calculo de IMC, classificacdo da OMS para adultos, que consiste na relacdo
existente entre o peso do individuo (Kg) e o quadrado da altura (m?). Para o calculo do
percentual de gordura foi, inicialmente, determinada a Densidade Corporal (Dc) dos
individuos, utilizando-se as formulas de regressdo generalizadas, especificas para adultos
(Pollock e Wilmore, 1993), levando-se em considera¢do o somatdrio das 7 dobras cutaneas:
subescapular, axilar média, triceps; coxa; supra-iliaca; abdome e peitoral (X;= soma de
todas); X ¢ = idade: Dc= 1,0970 - [0,00046971 (x;) + 0,00000056 (x1)?] - [0,00012828 (Xs)],
bem como o sexo. Para a determinacdo do percentual de gordura (%GC), utilizou-se a
formula de Siri (COSTA, 2001), através da Densidade Corporal (Dc), anteriormente
calculada: % de Gordura = [(4,95/ D¢) — 4,5] x 100. Utilizou-se ainda a RCQ. Participaram da
pesquisa 18 mulheres adultas da Penitenciaria Feminina de Campina Grande/PB, Campus
Avancado da UEPB. O projeto ainda utilizou como critérios de inclusdo na pesquisa, 0 tempo
de detencdo das avaliadas (pelo menos trés meses de reclusdo). As andlises estatisticas foram
obtidas por meio do programa estatistico SPSS 22.0. Em todas as analises foi utilizado o nivel
de significancia p < 0,05, com intervalo de confianca de 95%.
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INTRODUCAO

O sistema penitenciario vem tendo uma atencdo dos criticos e especialistas na
tematica, tendo em vista o aumento da criminalidade no pais, e a grande discussdo que
acontece em torno do processo de ressocializagdo que ocorre nos presidios, tanto em
relacdo a sua eficacia, assim como as condic¢des de vida que sdo oferecidas as pessoas que
cometem delitos. E consenso entre os especialistas, opinido publica e o proprio governo
que o sistema penitenciario do pais vive uma crise aguda, pelas péssimas condi¢bes de
vida nos presidios e carceragens (GUEDES, 2006).

A Constituicdo Brasileira prevé uma assisténcia a essa populagdo, tanto em
aspectos relacionados & educacdo-.como a salde, efetivamente se observa que ndo acontece
com tanta eficiéncia. Os servicos de saude oferecidos aos encarcerados, ndo devem ser
esquecidos pelas politicas publicas de salde, e devem atender as especificidades da
populacdo. Walmsley (2008) considera os servicos de salde prisional, como parte dos
sistemas de saude que contribuem para o bem estar de toda a sociedade, e, ainda enfatiza
que as pessoas marginalizadas devido ao encarceramento ndo devem ser esquecidas pelo
sistema de saude publica.

O Estado brasileiro desconsidera de modo acentuado inumeros direitos das
mulheres encarceradas, desde a distracdo em relacdo aos direitos essenciais como salde,
até o direito a vida, ou agueles implicados numa politica de reintegracdo social, como o
trabalho, a educacdo e a preservacdo de vinculos e relacdes familiares (OLIVEIRA,
SANTOS, 2012). Quando se direciona essas condi¢cdes para a mulher encarcerada, se
tornam ainda mais decadentes.

Pois, 0s sistemas carcerarios construidos para homens, ndo € um espaco fisico
adequado as mulheres, ndo atende as especificidades do género feminino. Devido as
proprias condigdes de confinamento e por estarem, em um ambiente desfavoravel e
insalubre, propiciando e multiplicando doengas, torna-se de fundamental importancia a
priorizacdo ao acesso integral das mulheres em situacdo de prisdo ao sistema publico de
satde (BRASIL, 2007).

Ainda, ressaltamos que com a instalacdo do Campus Avancado da UEPB no
Presidio Serrotdo, em Campina Grande-PB, se faz necessario articular agfes de ensino,
pesquisa e extensdo voltadas para as mulheres adultas, que ali se encontram presas,
objetivando resgata-las para o convivio social.

Tendo em vista 0 ambiente de reclusdo que as mulheres se encontram e as
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condicBes de salde destas, incluindo os habitos alimentares que repercutem e influenciam
na composigdo corporal das mulheres encarceradas, esta pesquisa procurou investigar a
composicao corporal, especificamente o IMC, destas mulheres.

Diante do desenvolvimento da Pesquisa “Influéncia da atividade fisica na qualidade
de vida de mulheres encarceradas” nos anos de 2012/2013 assim como “Capacidade
aerdbia e obesidade: desfechos na qualidade de vida de mulheres encarceradas” nos anos
de 2013/2014 e, “Qualidade do sono de mulheres encarceradas: desfechos na qualidade de
vida”, nos anos de 2014/2015, percebeu-se a necessidade de continuar a investigar
pardmetros relacionados a saude fisica dessas mulheres reclusas.

Estes estudos podem contribuir para subsidiar a¢fes do Projeto de Extenséo
(Atividade Fisica, Saude e Qualidade de vida de mulheres encarceradas) desenvolvido com
as mesmas, no Campus-Avancado Dom José Maria Pires da UEPB. Outro aspecto que
merece destaque é a pouca producdo cientifica nesta tematica.

Desta forma, o objetivo geral desta pesquisa € analisar e discutir a influéncia da
atividade fisica na composicdo corporal de mulheres encarceradas.

E os objetivos especificos sdo avaliar o IMC e a RCQ de mulheres encarceradas,
avaliar o percentual de gordura de mulheres encarceradas, correlacionar o IMC com o
percentual de gordura de mulheres encarceradas, e ainda, desenvolver um programa de
atividade fisica de 12 semanas para as mulheres encarceradas.

Assim, espera-se que o0 estudo apresente perspectivas e possibilidades de
contribuicdo na vida da populacéo envolvida, considerando o impacto que o sobrepeso e a

obesidade tém na saude das mulheres encarceradas, tendo em vista 0 ambiente de reclusdo.

METODOLOGIA

A pesquisa se caracteriza como um estudo descritivo transversal. Foi realizada no
Campus Avancado José Maria Pires — UEPB, no Presidio Feminino do Serrotdo, em Campina
Grande/PB.

A pesquisa foi realizada com mulheres encarceradas do projeto de Extensdo
Atividade Fisica, Saude e Qualidade de Vida de Mulheres Encarceradas, cadastrado no
Programa Universidade Aberta no Tempo Livre da Universidade Estadual da Paraiba.
Participaram da pesquisa 18 mulheres encarceradas do Campus Avangado Jose Maria
Pires, no Presidio Feminino do Serrotao.

Os criterios de inclusdo na pesquisa: as avaliadas tém que ter o tempo de detencéo
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de pelo menos trés meses. Para os critérios de exclusdo na pesquisa: a ndo assinatura no
Termo de Consentimento Livre Esclarecido - TCLE, e ainda as autorizagfes da
Coordenacdo do Campus Avancado e do Presidio Feminino do Serrotéo.

Para a avaliacdo antropomeétrica foram adotados: O célculo de IMC que consiste na
relagdo existente entre o peso do individuo (Kg) e o quadrado da altura (m?) e a
classificacdo da OMS para adultos.

Para o calculo do percentual de gordura, sera inicialmente, determinada a
Densidade Corporal (Dc) dos individuos, utilizando-se as formulas de regressao
generalizadas, especificas para adultos (Pollock e Wilmore, 1993), levando-se em
consideracdo o somatério das 7 dobras cuténeas: subescapular, axilar média, triceps; coxa;

supra-iliaca; abdome e peitoral (Xgs="soma de todas); X s =idade e sexo:

Dc= 1,0970 - [0,00046971 (x1) + 0,00000056 (x1)?] - [0,00012828 (X¢)]

Para a determinacdo do percentual de gordura (% GC), utilizou-se a formula de Siri

(COSTA, 2001), através da Densidade Corporal (Dc), anteriormente calculada:

% de Gordura =[(4,95/ D) — 4,5] x 100.

Apds a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, foi realizada a
avaliacdo antropométrica: peso, altura (balanca com estadibmetro acoplado), dobras
cuténeas (adipébmetro Lange), circunferéncia do abdémen e do quadril (fita métrica).

Esta sendo aplicado um programa de treinamento de atividade fisica generalizada
de 12 semanas, contendo atividades de alongamento, ginastica localizada, danca e
relaxamento.

Ap6s o periodo de 12 semanas sera, ainda, realizada nova avaliacdo
antropomeétrica, para correlacionar os resultados pré e pds treinamento, caracterizando uma
pesquisa do tipo longitudinal.

As andlises estatisticas foram obtidas por meio do programa estatistico SPSS 22.0.

Foi realizada estatistica descritiva por meio da média para variaveis numéricas.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados a seguir sdo relacionados a primeira coleta de dados antropomeétricos das
encarceradas da penitenciaria feminina do Serrotdo/Campus Avancado Dom José Maria
Pires — UEPB e servirdo para fazer a correlacdo ap6s as 12 semanas de intervencdo da
pesquisa.

Sabemos que célculo do IMC é uma das ferramentas mais utilizadas em estudos para
averiguar o estado nutricional do individuo e avaliar se 0 peso do mesmo esta dentro dos

padrdes esperados para manutencdo de uma vida saudavel.

Grafico1: Grafico referente a média do indicede Massa Corporal ( IMC)
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Observando o Grafico 1, podemos concluir que, aproximadamente, 18% das
participantes da pesquisa estdo com o IMC dentro do padrdo considerado “Ideal” e cerca
de 76% atingiram o padrao “Risco Elevado”, segundo a classificacdo de Risco a Satde de
Cobin & Linden (1994).

Para Pitanga e Lessa (2005) e Ramos et al., (2011) oIMC tem sido empregado como
um preditor de gordura corporal total, enquanto que a RCQ ¢ utilizada para mensurar a
gordura corporal central.

Desta forma, estudos tém sido realizados para analisar a associagédo entre indicadores
antropométricos de obesidade e risco cardiovascular (PITANGA e LESSA; 2005 e
RAMOS et al., 2011).

No estudo realizado por HO e colaboradores (2001), foi possivel constatar que a RCQ
em mulheres pode predizer a sindrome metabolica (hipertensdo ou diabetes ou
dislipidemia). Além disso, a relacdo entre indices antropométricos e fatores de risco

cardiovascular pode ser especifica por idade.
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No grafico 2, a seguir, estdo disponibilizadas informagdes sobre os indices da Relagdo
Cintura-Quadril (RCQ) da populacéo atendida pelo projeto. Pode-se notar que quase toda a
populagdo estd nos niveis de risco “alto” e “muito alto” segundo a adaptacao da
classificacdo de Bray & Gray (1988), trazendo assim uma preocupacao relevante a esse
respeito que vem reforcar os argumentos sobre a existéncia e manutencdo das politicas

publicas nas instituicdes prisionais.

Grafico2: Grafico referente a media da Relagao Cintura/Quadril (RCQ)
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Com a predominancia do sobrepeso nessas populacgdes, o risco do individuo sofrer de
doengas cardiovasculares torna-se potencialmente alto, pois quanto maior for a
concentragdo da gordura abdominal, maior o risco de problemas como colesterol alto,
diabetes, hipertensdo e aterosclerose, corroborando com a ideia exposta por Haun et al,
2009 em relacdo a obesidade.

A presenca dessas doencas juntamente com o0 excesso de gordura na regido abdominal
do corpo também aumenta o risco de problemas mais graves para a saude, como infarto,

AVC e gordura no figado, que podem deixar sequelas ou levar a morte.
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Grafico 3: Grafico referente a média do Percentual de Gordura ( %G)
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Proporgdo de mulheres que foram encontradas diferengas, porém nao significativas, o
que ndo diminui a contribuicdo do programa nesta populacéo, na compreensao de que o
fato de ndo ter ganho de peso corporal, percentual de gordura entre outros, pode ser
considerado como aspecto positivo. Observando o grafico 3, podemos concluir que,
aproximadamente, 11% das participantes do projeto estdo com o percentual de gordura

excelente e, aproximadamente, 60% estdo com o percentual de gordura muito ruim.

CONCLUSOES

Tendo em vista 0 ambiente de reclusdo que as mulheres se encontram e as
condicdes de saude destas, incluindo os habitos alimentares que repercutem e influenciam
na composicdo corporal das mulheres encarceradas, esta pesquisa procurou investigar a
composicao corporal, especificamente o IMC, destas mulheres.

Assim, espera-se que 0 estudo apresente perspectivas e possibilidades de
contribuicdo na vida da populacéo envolvida, considerando o impacto que o sobrepeso e a
obesidade tém na satde das mulheres encarceradas, tendo em vista 0 ambiente de reclusao,
proporcionando qualidade de vida, atuando na prevencdo e na reabilitacdo da saide, onde
os dados coletados e avaliados servirdo de suporte para a elaboracdo de exercicios
especificos e eficientes para a reversdo dos dados de alto risco. Com isso, pretendemos
aproximar os percentuais de risco elevado e de alto risco para os indices de normalidade,

pois cerca de 76% da populacdo feminina encarcerada participante do estudo apresenta

elevado indice de massa corporal (IMC).
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