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RESUMO

A homofobia € um conjunto de comportamentos desqualificadores, violentos e
aversivos em relacao a tudo que se refere ao universo homossexual, ou seja, qualquer
acao ou pessoa que invisibilize ou inferiorize integrantes da comunidade
LGBTQIAPN+ é considerada homofébica. O objetivo desse trabalho é analisar os
impactos da homofobia na saiude mental dos homossexuais, para tanto utiliza-se de
uma revisdo bibliogréfica da literatura sobre 0s aspectos psicossociais ha saude
mental dos homossexuais afetados pela homofobia. A maioria dos estudos consistiu
em analisar os impactos da homofobia nas dinamicas sociais e pessoais desses
individuos e as evidéncias das pesquisas sugerem que, em comparagcao com oS
heterossexuais, homossexuais sofrem de mais problemas de salude mental. A
discriminacéao relacionada com o status de minoria social cria-se um duplo risco para
0 desenvolvimento de transtornos mentais, ainda mais quando as terapias
psicologicas ndo validam os sentimentos dessa populacdo e/ou focam apenas na
reducao da sintomatologia.

Palavras chave: homofobia; preconceito; saide mental; homossexualidade; processo
terapéutico.



10

ABSTRACT

Homophobia is a set of disqualifying, violent and aversive behaviors in relation to
everything related to the homosexual universe, that is, any action or person that makes
members of the LGBTQIAPN+ community invisible or inferiorized is considered
homophobic. The objective of this study is to analyze the impacts of homophobia on the
mental health of homosexuals, using a literature review of the literature on psychosocial
aspects on the mental health of homosexuals affected by homophobia. Most studies
have looked at the impacts of homophobia on the social and personal dynamics of these
individuals, and research evidence suggests that compared to heterosexuals,
homosexuals suffer from more mental health problems. Discrimination related to the
status of social minority creates a double risk for the development of mental disorders,
even more so when psychological therapies do not validate the feelings of this
population and/or focus only on the development of mental illnesses.

Keywords: homophobia; prejudice; mental health, homosexuality; therapeutic process.
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1) INTRODUCAO

A psicologia no campo cientifico compartilhou historicamente o entendimento
sobre a sexualidade ligada ao modelo biomédico-sanitarista, associando a ideia do sexo,
a diferenca entre 6rgéos genitais, bem como ao conceito binario de normalidade. Apenas
por volta da década de 80 que os aspectos culturais e histéricos em torno do conceito
de sexo passaram a ser incluidos nas teorias e entendimentos deste campo cientifico
(Costa, 2015).

O campo de estudos sobre a sexualidade envolve temas interdisciplinares, e que
tocam saberes culturais, biol6gicos, genéticos, comportamentais, psicoldgicos e sociais
(Nuernberg, 2008). Nesse sentido, faz-se necessario conceituar género e sexo,
frequentemente usados nas discussdes tedricas acerca da sexualidade na busca por
contextualizad- los. De acordo com Laqueur (2001), historicamente, o0 termo sexo
relacionou-se com a linguagem biol6gica, ligada ao desejo e érgaos genitais, enquanto
o conceito de género foi associado ao Movimento Feminista e entendido como a maneira
como o individuo constréi culturalmente os significados dos seus corpos, gestos e
posturas.

Pode-se destacar uma maior compreensao sobre a sexualidade e seus
desdobramentos com a ampliagdo do conceito de género, para além da diferenca entre
0s Orgaos sexuais (Foucault, 1994; Butler, 2003). O aprofundamento tedrico sobre a
sexualidade amplia o entendimento da funcdo constitutiva do sexo na vida social e
cultural, considerando o género e também o sexo, em seu sentido mais complexo,
divergindo do conceito binario (macho-fémea) da distincdo biol6gica ou dos papéis
sociais impostos socialmente. Ambas as palavras carregam efeitos mdltiplos na
construcdo da subjetividade e identidade das pessoas e do exercicio da sua cidadania.
Destaca-se, assim, que 0s sujeitos possuem varias formas de exercer e vivenciar seu
género e sexualidade (Louro,1997).

Segundo Schwandt (2006), ao longo da histéria antropdlogos e socidlogos
realizaram trabalhos que incluiam investigacdo qualitativa sobre sexualidade e
preconceito. No entanto, foi somente na década de 1970 que a pesquisa qualitativa
ganhou forga, quanto aos procedimentos metodologicos e diferentes conceitos de saude
implementados na discussado. Por essa razao, se faz necessario trazer para discussao
a pauta da homofobia internalizada.

A adocdo do termo “homossexualidade” para designar pessoas que tinham
relacbes sexuais com outras do mesmo sexo, fez parte de um movimento para criar
categorias ligadas a comportamentos sexuais, principalmente influenciadas pelas

praticas legais e pela categorizacdo médica e psicolégica (Antunes, 2017). Segundo o
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filosofo Foucault, a propria criacdo da categoria “homossexual” e a sua associacao a

ideia de patologia estéo ligadas a uma estratégia politica de dissociar a préatica sexual
entre pessoas do mesmo sexo da ideia de crime ou fragilidade moral e submeté-la ao
quadro de doencas mentais (Foucault, 1979).

O termo “homofobia internalizada”, quando utilizado cientificamente, se refere ao
preconceito que o homossexual internaliza contra si e demais membros da comunidade
LGBTQIAPN+, e dentre os seus elementos constituintes estdo o machismo,
heterossexismo, heteronormatividade e a misoginia (Weinberg, 1972; Borges, 2009). O
preconceito, segundo a teoria de Allport (1954), é composto por atitudes hostis e
aversivas direcionadas a pessoas ou grupos, se justificando, unicamente, numa
generalizacdo errada, caracterizando-se em uma discriminacao.

A chamada psicologia homossexual surgiu a principio nos Estados Unidos e
difundiu-se em paises europeus, principalmente na Gra-Bretanha, em reacdo ao
heterocentrismo da psicologia dominante que, até a década de 1970, considerava a
homossexualidade como uma manifestacdo patolégica, e os homossexuais como
resultado de um desenvolvimeno psicossexual probleméatico. A Terapia afirmativa surge
como um recurso clinico para a desconstrucao desse estigma que 0os homossexuais
tanto internalizaram ao longo do processo de socializacdo (Borges, 2009).

Dessa forma, a terapia afirmativa surge para ajudar o paciente a tornar-se mais
auténtico. Ao integrar os seus sentimentos, pensamentos e desejos homossexuais as
diferentes areas de sua vida, o paciente homossexual podera desenvolver uma
identidade gay positiva, mas para isso, o vinculo entre paciente e terapeuta faz-se
necessario. Para isso, é fundamental que haja uma preparacéo do profissional que leve
em conta também os desafios que os homossexuais enfrentam por viverem em uma
sociedade heterocentrada. O profissional afirmativo precisa estar informado sobre os
estilos de vida, a cultura gay e principalmente sobre as questdes relacionadas com os
direitos civis (Borges, 2009).

Na psicologia, a saude mental é ditada primordialmente pela qualidade das
relacbes estabelecidas, sendo considerada o maior determinante de saude de um
individuo, e o ambiente desempenha um papel significante maior do que se imagina no
desenvolvimento do estresse, sofrimento psicologico, doencgas patologicas e transtornos
psiquiatricos (APA, 2013). Infelizmente, a homofobia internalizada, violéncia entre
parceiros intimos do mesmo sexo, desregulacdo emocional e o estresse de minorias
fazem parte da realidade da grande maioria da populacdo LGBTQIAPN+ (Walsh, 2010;
Trombetta et. Al, 2023).

Logo, este estudo se justifica pela necessidade de discutir quais sdo os temas
relacionados a saude mental de gays diante do contexto da homofobia e como essa

pratica reflete na qualidade de vida deste grupo social. Sendo assim o objetivo deste



13
estudo é debater sobre as teorias que justificam a existéncia da homofobia internalizada,

apresentando um breve histérico das repercussdes sociais da homofobia na salde
mental de homossexuais presentes na literatura cientifica, assim como a relevancia da
terapia afirmativa na desconstrucdo dessa problematica. O artigo busca demonstrar os
impactos da homofobia, para tanto, traz a hipétese de que talvez os homossexuais
sofram de inUmeros problemas relacionados a saude mental e fisica em comparacao
com o0s heterossexuais, pois 0 estresse de minoriais estd associado pela

homossexualidade ser amplamente estigmatizada.

2) Homossexualidade: breve histérico e evolugcdo do conceito

A pratica das relacdes homoeroéticas tem registros desde a antiguidade aos dias
atuais, tal relacéo caracteriza-se por ser uma variacao natural da sexualidade humana e
as questdes provenientes da homofobia se resumem aos padrdes sociais, culturais e
religiosos estabelecidos em determinada sociedade (Borges, 2009).

Essa prética € vista historicamente desde a Mesopotamia (2.800 e 2.500 a.C),
havendo registros da mais antiga epopéia preservada na historia, a Epopéia de
Gilgamesh, rei da Suméria, sendo uma das primeiras historias de amor entre homens,
retratada pelo personagem Enkidu (Rodrigues, 2004). Nessa época, davam-se privilégios
aos prostitutos caso eles participassem de cultos religiosos, isto €, essas pessoas
deixavam o status marginalizado e se tornavam sagradas a partir do momento que
tivessem relacdes homoerodticas com os homens devotos dentro dos templos da
Mesopotamia, Fenicia, Egito, entre outros lugares (Rodrigues, 2004).

Na civilizacdo egipcia, os egipcios estabeleciam sexo com outros homens no
cenario de guerra com seus inimigos, pois acreditavam que o papel passivo (aguele que
€ penetrado) de um homem era um ato de extremo insulto, sendo um meio de obter
poder sobre o adversario. Assim como para 0os mesopotamios, o problema do sexo entre
homens estava nessa relacdo de tipo e status do parceiro. Para ambas as civilizagoes,
0 homem que se submetesse a relacao anal perdia a masculinidade, sendo considerado
inferior, denotando que a masculinidade estava associada a relacdo de poder, forca e
dominacédo (Antunes, 2017).

Séculos mais tarde, na era classica da Grécia Antiga, se institucionalizava a
Pederastia (relacionamento sexual de carater pedagdgico entre um homem adulto e um
jovem). Tal pratica se baseava na ideia que homens mais velhos eram encarregados da
educacao fisica, politica, laboral, sexual, intelectual, civil e filoséfica dos mais jovens, ou
seja, a relacédo entre pessoas do mesmo sexo era permitida, desde que tivesse um
carater educacional e de cidadania (Neman, 2010). Tratava-se, portanto, de uma
instituicdo pedagogica, no qual o amante (erastes) transmitia seus conhecimentos e

formacao cidada ao amado (eromenos) (Borrillo, 2016).
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Nota-se jA na Grécia Antiga alguns elementos da homofobia internalizada: o

machismo, heterossexismo, heteronormatividade e a misoginia, presentes desde as
sociedades antigas, ajudando a propagar a homofobia através do tempo (Antunes,
2017). Estes elementos evidenciam a visdo da posicdo superior do homem em
detrimento a mulher, compondo a definicdo de homofobia internalizada (Bourdieu, 2009;
Rodrigues, 2004).

Na ldade Média, o catolicismo configurou-se como a religido oficial do Império
Romano, com isso, 0s comportamentos homossexuais se tornam puniveis de morte
(Antunes, 2017). Ainda na Idade Média, a palavra homossexualidade sequer existia, e
em seu lugar, utilizava-se o termo “sodomita”. Tal concepgéo € produto da filosofia de
Sdo Tomas de Aquino que pela primeira vez se referiu ao sexo entre homens como
“sodomia” (Borrillo, 2016).

Observa-se que a condenacdao formalizada relativa a relacao sexual entre pessoas
do mesmo sexo estava pautada nas religides. Os versiculos biblicos podem ser
considerados como 0s primeiros codigos morais que interditavam o que conhecemos
atualmente com o nome de homossexualidade (Antunes, 2017).

Para Giumbelli (2005), as religibes monoteistas do cristianismo e o islamismo a
pratica do sexo que ndo visasse a procriacdo era condenada. O autor relata que os
conceitos religiosos da época traziam a ideia do sexo como pecado, perdicéo,
depravacdo e sujeira, e qualquer pratica sexual que ndo visasse a procriacdo era
considerada inadequada e heresia. Tal forma de entender a sexualidade teria um
impacto profundo e discriminatério nas relacdes sexuais que nao levavam a procriacao.
Dessa forma, a “homossexualidade” comeca a se destacar, e vé-se 0s primeiros indicios
de associacdo da relacdo homoerGtica com valor pejorativo e discriminatorio
desencadeando consequéncias aos praticantes da propria classe, como por exemplo, a
homofobia internalizada (Giumbelli, 2005).

Na idade moderna, conforme defende Foucault (1993), o0 homossexual passa a
ser visto como uma ameaca ao sistema de funcionamento social, modelo de familia e
perpetuacdo da espécie, entdo a pratica da sodomia € transformada na figura do
sodomita, ou seja, um criminoso. A compreenséao apresentada pelas ciéncias biologicas
da época era que o sujeito tinha o corpo de homem no qual “habitava uma mulher”. Seu
psiquismo era feminino, por isso ele sentia atracéo afetivo/sexual por homens (Borrillo,
2010).

Diante desse contexto, por causa do preconceito e da falta de informacao, na noite
de 28 de junho de 1969, no bairro de Greenwich Village na cidade de Nova lorque, o
mais popular bar para homossexuais da época, Stonewall Inn, foi palco de uma rebelido
gue resultou no espancamento e prisdo de dezenas de manifestantes. Tal fato é

reconhecido mundialmente como o evento catalisador dos movimentos em defesa dos
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direitos civis da atual comunidade LGBTQIAPN+, dentre eles surgiram as famosas

paradas do orgulho LGBT (Carter, 2004; Mottier, 2010).

No momento em que a homossexualidade é vista como um problema médico, as
discussbes recaem sobre aqueles que a consideram um desvio. Entdo, num movimento
progressista, George Weinberg publicou, em 1972, “Society and the healthy
homossexual” (A sociedade e o homossexual saudavel), introduzindo o conceito de
homofobia. O termo rapidamente ganhou popularidade e uso corriqueiro no ativismo
politico, representando um avan¢co na reivindicacdo por direitos de populacbes
LGBT e na compreenséo do preconceito a que essa populacao foi submetida (Weinberg,
1972).

Ainda sobre esse movimento, contrariando Freud e a norma vigente da era
Vitoriana, que tinha um carater de ocultacéo e repreensao sexual, Kinsey revolucionou os
estudos e criou o famoso relatorio sobre a sexualidade masculina “Sexual Behavior in the
Human Male”, em 1948. Segundo Kinsey (1948), “ndo existe aberragdo ou desvio, &
apenas uma infinidade de préticas e preferéncias, que lei nenhuma é capaz de banir”.
Nos estudos de Kinsey, verificou-se que a orientacdo sexual, bem como sua pratica, ndo
esta necessariamente relacionada a aparéncia do sujeito que as pratica, ou seja, muitos
homens que tinham relacdes sexuais com outros homens n&do tinham aparéncia
relacionada ao que era considerado feminino, causando um choque para a sociedade,
pois havia investigado praticas sexuais ndo convencionais.

O desejo sexual desempenha um importante papel na formacéo da orientacao
sexual. Heterossexual € o sujeito que realiza o padrao “normal” de sexualidade,
desfrutando da harmonia entre os sexos biolégico, psiquico e civil, caracterizando-se
pela orientacdo ao sexo oposto ao seu (Louro, 2018). Quando se fala sobre
homossexualidade, nos referimos a uma variagao natural da sexualidade humana e as
questbes provenientes da homofobia se resumem aos padrfes sociais, culturais e
religiosos estabelecidos (Borges, 2009).

Dessa forma, pensar sobre as orientacdes sexuais como uma escolha,
necessariamente ira influenciar na constru¢cado da homofobia. Porém, a orientacéo sexual

€ complexa e composta por aspectos bioldgicos, psicologicos e sociais.

METODOLOGIA
Trata-se de um estudo de revisdo narrativa e sistematica da literatura realizada a
partir de plataformas de pesquisa cientifica. Para o levantamento do material tedrico,

foram consultadas as bases cientificas bibliograficas eletrénicas nos meses de marco



16
de 2022 a maio do ano de 2024, sendo elas: Portal da PUBMED e Portal Regional da

Biblioteca Virtual de Saude (BVS) que congrega as bases MEDLINE, Literatura Latino-

Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS).

Levantamento Bibliografico

Foram elencados os seguintes descritores e palavras-chave: “Saude Mental”;
“Saude”, “Homossexuais”; “Gays”; “Qualidade de vida”; “Preconceito” nos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS). Utilizou-se o operador boleano AND para o

cruzamento dos descritores na PUBMED e na Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Critérios de Incluséo e Excluséo

Para realizar a busca dos artigos seguiu-se 0s critérios de inclusdo: artigos
publicados e completos, disponiveis em meio eletrdnico, nos idiomas portugués, inglés
e/ou espanhol e que abrangiam diretamente 0 assunto. Foram excluidos os estudos que
nao tinham relacdo com o tema proposto conforme mostrado no fluxograma apresentado
na figura 1.

Depois foi realizada leitura completa dos resultados das pesquisas, resultando em
08 artigos ao final da leitura. Apds esta busca aplicou-se a busca direcionada em livros
gue trouxessem a temética, publicados na integra, disponiveis eletronicamente, cuja
analise das referéncias foi baseada nas publicacbes sobre homossexualidade,
buscando atualizar as ultimas publicacdes sobre a tematica da salde mental de gays,
chegando a um resultado de 42 livros e artigos complementares selecionados os quais
privilegiassem aspectos relacionados ao tema e que estivessem disponiveis

gratuitamente para constru¢do dos aspectos discursivos da pesquisa.
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Figura 1: Fluxograma de identificacdo, selecdo, exclusdo e inclusdo de artigos, para o

desenvolvimento de Pesquisa (adaptado do modelo PRISMA de revisdo sistemética).

. -
@ Totatl)de artcljgo(j edncontr_as():lozs nas : Removidos (n =217) pela i
5 ases de dados (n=342) ! aplicacéo dos filtros i
= L e d
: !
[}
S
. [ 1
Total de artigos encontr_ados nas I Removidos (n =96) pela leitura ]
g bases de dados (n=125) —> i dos titulos. ]
o e |
©
: !
=
Q
o| """ || meececccccccccccccccae————— 1
& Total de artigos encontrados nas i Removidos (n =20) ap6s a leitura |
I bases de dados (n:29) : dos resumos. :
L e e e |
: !
I e T e —— |
=} Total de artigos encontrados nas | Removidos (n =01) apés a leitura I
2 bases de dados (n=09) s na integra ]
g e [ |
- !
[T mmssmmssmmemmmmmemmes !
! Artigos Incluidos ap6s a buscae |}
§ Artigos selecionados para compor ! leitura da temética em H
5 as tabelas de analises de revisédo da 1 repositorios de e-books H
2 literatura (n =08) 4_! disponiveis gratuitamente. (n=42) |}
= g ememe !
Fonte: Elaboracédo propria (2024).

Andlise e Extracdo dos Dados

Para reunir e sintetizar as informagOes-chave dos estudo escolhidos, foi
elaborado um instrumento que continha as seguintes variaveis: nome dos autores e ano,
titulo do artigo, objetivos, metodologia dos estudos e periddico publicado. Por fim, os
dados coletados foram analisados de forma sistematica e narrativa através da analise
final dos artigos e comparacao com discussdes teoricas dos livros objetivando- se captar
sobre a temética. Por se tratar de uma revisao sistematica da literatura usando artigos
de dominio publico, o presente estudo ndo necessita de avaliacdo e aprovacdo do
Comité de Etica e Pesquisa (CEP).

RESULTADOS

Segundo Kimeron (2000) alguns estudos comprovam que crescer como gay pode
ser dificil e perigoso numa sociedade homofobica, e essa realidade dificulta o processo
de autoconhecimento, qualidade de vida, amor préprio e autoestima desse grupo social.
Se ha preconceito existira exclusédo social que pode desencadear em sofrimento mental
e autoflagelacdo. Antunes (2017) traz que a homofobia € introjetada em todas as

pessoas, independentemente de sua orientacdo sexual e identidade de género. Porém,
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0 impacto maior na saude mental é quando acomete os homossexuais, recebendo a

terminologia de Homofobia internalizada.

De acordo com Borges (2009), a terapia afirmativa requer necessariamente uma
analise dos efeitos da homofobia internalizada, ainda mais no que se refere aos
relacionamentos, sendo a dificuldade mais comum entre 0s homossexuais, a
capacidade de estabelecer e manter vinculos emocionais profundos. Porém, esse fato
parece ser causado pela forma em que os homens séo socializados na cultura brasileira.

Ainda segundo Borges (2009), a AGLP-UK & uma secéo britanica da organizacao
europeia Association for Lesbian, Gay and Bisexual Psychologies (AGLP Europe),
composta por profissionais interessados em questionar a homofobia e o heterocentrismo
no campo da psicologia. S840 pessoas que utilizam-se de uma perspectiva nao
tradicional com o objetivo de promover igualdade de tratamento a lésbicas, gays e
bisexuais no campo da psicologia.

Observa-se nos estudos que a homofobia se enquadra como comportamento que
seja desqualificador, aversivo e violento contra a homossexualidade ou pessoas que sdo
identificadas ou percebidas como homossexuais, Iésbicas, bissexuais, travestis e
transgéneros (LGBTQIAPN+), direta ou indiretamente (Brasil, 2016).

Na Tabela 01 estdo apresentados os dados de identificacdo dos estudos que
incluem: os autores e ano, titulos e objetivo dos artigos, bem como metodologia da
pesquisa que foi realizada e peridédico de publicacao.

Observa-se que a maioria dos estudos consistiu em analisar os impactos da
homofobia nas dindmicas sociais e pessoais desses individuos, diante desse contexto,
0S impactos sugerem que, em comparacdo com 0s heterossexuais, homossexuais
sofrem de mais problemas de satde mental, incluindo transtornos por uso de substancias,
transtornos afetivos, ansiedade, depresséo e até suicidio, provavelmente influenciados
pelos efeitos do estresse social causado pela homossexualidade ser amplamente
estigmatizada (estresse de minorias), podendo ser um indicador de risco para taxas mais

elevadas de sofrimento psicoldgico e alguns transtornos mentais.
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Tabela 1- Identificacéo dos artigos incluidos na revisdo sistemética segundo nome
dos autores, titulo, objetivo, metodologia e periodico.

Identificacdo dos estudos
i o Metodologiado oy
AlltoresiA T'“J_"O do Objetivo do estudo g Periddico
no Artigos estudo
Analisar a incidéncia da
A sintomatologia dsmtomgtolog|a
DE MELO, depressiva entre epressiva entre Pesquisa
D. S.; DA lésbicas, gays lesbicas, gays, titati R f
SILVA, B. L bissexu'a%s); , bissexuais e qdqantl g Iijll" e\L/JErF]{? .
MELLO, transexuais: um transexuais (LGBT), de e Iatnt(ia ?ina °°
R./2019 olhar para aéaude dois cenarios distintos, estatistica
Fr)nental e sua relacdo com a
sexualidade desses
individuos.
DE Homofobia
OLIVEIRA internalizada, Verificar as relagGes .
PAVELTCHU conectiuidade entre conectividade Esr?t(iqtglt?\;aa AF\,/SE}QSES I% n
K, Fernanda: comunitaria e comunitéria, homofobia meqdiante anél}se Latinoan?eric
CALLEGARO salde mentalem internalizada e saude estatistica ana
BORSA, uma amostra de mental.
Juliane/2019 indiuiduos LGB
brasileiros.
Identificar possivel
Orientacio sexual e desconforto quanto a
idenﬁdade de orientacdo sexual no
género: a corpo discente;
FERREIRA, homossexualidade desdc(;)brgrsgnéjolcr;((); de
Danilo e seus reflexos na arrt)ici antes da Pesqui§a quanti- Debates em
Bastos Bispo | salde mental de ez uis:fse undo a qualitativa Psiquiatria
et al./2022 estudantes de pesat Ng )
medicina de uma sua orientagdo sexual;
universidade determinar a relacao
serdipana entre desconforto e 0
gipana. relacionamento social
académico.
Analisar a incidéncia da
DA SILVA, A sintomatologia dzln:(e);?\fgz%ﬁ o
Bianca Luna; depressiva entre Iégbicas gays Pesquisa
yan, o transexuais (LGBT), de | mediante analise g
Souza; transexuais: um . . . estatistica UERJ
MELLO olhar para a satide dois cenanosN distintos,
Rosane/2019 mental. €sua r_ela(;ao com a
sexualidade desses
individuos
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Narrativas do Objetivou-se analisar Pesquisa
GOMES movimento narrativas de qgglitativa, Ciéncia &
' homossexual representantes de utilizando o Saude
Romeu/2022 | prasileiro sobre a grupos gays e de método de Coletiva
saU(lj? ge gays e Iésbicas sobre a saude. narrativas.
ésbicas.
AB':ZE’yE”k Salde da
Ferreira: populagé}()_ LGBT: _ ]
’ uma analise dos Investigar o que ha na .
CH'AA‘V,ES’ agentes, dos producéo cientifica Pesquisa de Phy3|s.
_ 550”'3. objetos de sobre a satde de revisdo meta- Rews}a de
Cristina Lima; interesse e das léshicas, gays, anélise Saude
SILVA, disputas de um bissexuais, travestis e Coletiva
Gisella espaco de transexuais
Cristina de producéo cientifica
Oliveira/2020 emergente.
Conhecer a trajetoria
h defjo_ven.? ) Pesquisa
~ . omoafetivos(as) a o
S | e acp | parrda descoberiac | | dtalve, |
, VS sua orientag&o sexual e rara tn scola Anna
Noeremberg | Slf.a trajetoria e do enfrentamento de _ Instituigoes Nery
et al./2019 implicacoes parla a problemas decorrentes, publicas de ensino
saude mental. contextualizando superior.
situacdes que afetam
sua saude mental.
Discutir a adaptacéo
transcultural e a
Protocolo para ~ A
COSTA, avaliar o est?esse produgac_) de evidéncias Pesquisa quanti-
Angelo o minor de validade para o quisag Psico-USF
Brandelli et p ebfn'”o”a em contexto brasileiro de qualitativa
al./2020 esbilcas)é gai1ys € um protocolo para
Ssexuals. avaliacdo do EM em
LGBs (PEM-LGB-BR).

Fonte: Elaboracéo prépria (2024).

Existe ampla evidéncia cientifica dos danos de longo prazo causados por traumas
emocionais na infancia, como o bullying homofébico. Segundo Robert Sapolsky, professor
da Universidade Stanford, defende que o estresse deixa vocé numa situagao de lutar e fugir
em gue seu corpo desativa projetos de construcdo e reparo de longo prazo. A memoria e a
precisédo séo prejudicadas, o sujeito se cansa com mais facilidade e pode ficar deprimido.

No que diz respeito ao abuso de substancias, depressao, ansiedade e outras
comorbidades, Gilman (2001) defende que em comparacdo com os heterossexuais, 0s
homossexuais sdo mais propensos a desenvolver problemas de saude mental e fisica.
Os altos niveis de homofobia internalizada se associam a altos niveis de
desenvolvimento de problemas psiquiatricos por gays desenvolverem estratégias de
enfrentamento caracterizadas pela autorrepressdo de sentimentos, controle de
comportamentos e formas de disfarcar impulsos. Como resultado, ha o surgimento de
sentimentos de solidao, fantasias e tentativas de suicidio na adolescéncia (Borges,
2009).

Dentre os fatores apontados como responsaveis por esse padrédo, a homofobia e
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todos os seus desdobramentos € o mais evidente. Numa tentativa de aliviar a

sintomatologia da ansiedade e depresséo causadas pelo sofrimento imposto aos gays
(homofobia internalizada), o abuso de substéncias se torna um poderoso e perigoso
aliado destes. No entanto, pode resultar em uma série de problemas de saude fisica e

mental, incluindo a dependéncia quimica, overdose e até suicidio (Borges, 2009).
DISCUSSAO

3) Impactos da Homofobia na Satde Mental dos Homossexuais

Segundo Allport (1954, p 142), a relacéo entre a consideragcao negativa dos outros
e 0 dano a essa minoria € evidente. Segundo Weinberg, a homofobia é conceituada
como um pavor de estar em ambientes fechados com homossexuais. No caso de estar
presente nos proprios homossexuais, definiu como sendo a abominagdo, 6dio e
desprezo por si mesmos (Weinberg, 1972).

Homofobia € uma mistura da palavra homo — em si e do morfema neoclassico,
“fobia” que vem do grego, -phobos, que significa “medo”, “aversao”, “repulsa”, “falta de
tolerancia” e “medo moérbido” (Weinberg, 1972). Nas fobias, o0 medo se manifesta de
forma exagerada. No ponto de vista clinico e psicopatolégico as fobias fazem parte do
espectro dos transtornos de ansiedade, com a caracteristica especial de se
manifestarem em situacdes particulares. Entdo, a homofobia se define como o
medo/aversao/repulsa/falta de tolerancia/medo mérbido por pessoas que se relacionam
com o0 mesmo sexo (Houaiss, 2004; Galimberti, 2010; Sadock & Sadock, 2007,
Goldblum, 2017).

A ideia de “medo ou pavor” da homossexualidade ja foi descrita como “Panico
homossexual”. E um termo originalmente cunhado pelo psiquiatra Edward J. Kempf em
1920, para descrever uma reacao violenta causada pela percepcao real ou imaginaria
em relacdo a seducdo por homossexuais. A homofobia e estigmatizagcdo tém
consequéncias na vida privada, como nos conflitos familiares, relagbes desgastadas por

preconceitos e a ndo aceitacao dos responsaveis levando a saida
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ou expulsdo de casa, quanto na vida social, que trata de toda violéncia e formas
de preconceito que homossexuais sofrem por ndo estarem conforme as normas binérias
de género impostas pela heteronormatividade da sociedade (Brasil, 2011).

A homofobia e a estigmatizacdo produzem e reproduzem uma visdo negativa de
anormalidade a determinados grupos; como 0S comportamentos preconceituosos contra
0os homossexuais. O preconceito visa justificar condutas de exclusédo e dissociagao
social reforcando padrbes de condutas e comportamentos heteronormativos que, por
meio de uma construcdo e determinacéo socio-historica, sdo considerados aceitaveis
(Finneran, 2012).

A homofobia internalizada é entdo toda a violéncia e 0 preconceito experienciado
pelo homossexual no decorrer de sua vida, no qual acaba internalizando, resultando no
odio e aversao contra si mesmo (Antunes, 2017). O homossexual vive constantemente
sob o dominio do medo, da culpa e da vergonha, levando a homofobia internalizada
(Borges, 2009).

Dessa forma, o individuo entra em um processo de adoecimento psiquico,
propiciando a negacéo da propria sexualidade, a repulsa contra o seu préprio segmento
social, a busca incessante de mudar a orientacdo sexual pode causar a tendéncia de
entrar em relacionamentos abusivos ou ser abusivo, desenvolvimento da ansiedade e
depressao crbnica, abuso de substancias, propensao a possiveis comportamentos de
risco a saude, como o0 sexo desprotegido e discriminag¢do contra a propria comunidade
LGBTQIAPN+ (Borges, 2009; Lima, 2016).

Teoricamente, Homofobia Internalizada (HI) pode contribuir para a diminuigéo da
autoestima dos individuos, inseguranca de apego, medos de intimidade e davidas em
relacdo a si mesmo e aos outros (Meyer & Dean, 1998). Individuos com HI tém maior
probabilidade de evitar relacionamentos a longo prazo, na intencéo de se protegerem
de eventuais perdas e ameacas. Assim como, é factivel dizer que a HI aumenta a
violéncia entre parceiros intimos devido alguns dos fatores mencionados (baixa
autoestima, baixo compromisso, inseguranga) propiciarem a perpetragdo da violéncia
quando hé interacdo com seus pares intimos (Capaldi et al., 2012).

Segundo Szymanski et al (2008) homens de minorias sexuais que relatam altos
indices de HI sdo mais propensos a apresentar baixos niveis de autoestima, sugerindo
qgue o bullying homofébico verbal e fisico, impacta tanto direta quanto indiretamente os
jovens LGBTQIAPN+. Dito isso, psicélogos que trabalham com homens homossexuais

percebem que a aparéncia, idealizacdo e o desempenho de



23

papéis tradicionalmente masculinos servem como elemento para a estigmatizacao
do comportamento efeminado nos demais homossexuais (Oliveira, 2020).

Observou-se em trés estudos diferentes realizados com homossexuais que,
dentre os homens gays entrevistados, ha uma valorizacdo de si mesmo e da prépria
aparéncia se caso houvesse elementos que sdo considerados masculinos. Tal fato
relaciona-se com o0 sentimento de autoestigma (homofobia internalizada) por ser
homossexual, isto &, a aparéncia masculina idealizada de forma cultural esconde a sua
propria orientagdo sexual. Porém, isso tem consequéncias para a saude mental e
gualidade de vida, sendo ambas impactadas negativamente, refletindo em sentimentos
negativos, tais como, o abandono, a solidao, a culpa, a vergonha e a rejei¢cao sobre ser
homossexual (Carper, 2010; Sanchez, 2010; Siconolfi, 2009).

Os tabus e discriminacao também afetam as dindmicas de relacionamento entre
casais homossexuais, podendo propiciar experiéncias abusivas onde ha violéncias
fisicas, psicolégicas e também o controle de comportamentos com perseguicao,
isolamento e restricdo ao acesso de educacédo, saude, emprego ou recursos financeiros
(Woulfe; Goodman, 2018).

Segundo Hatzenbuehler (2009), “os estressores relacionados ao estigma tornam
as minorias sexuais mais vulneraveis a desregulacdo emocional”’. Diante disso,
constata-se que o estresse de minorias contribui para um esgotamento crénico ao minar
as estratégias funcionais de regulacdo emocional e a repercusséao disso sdo estratégias
de regulacdo emocional desadaptativas usadas para aliviar o conflito entre a
discriminacdo e a orientacdo sexual percebida. Observa-se também um aumento do
sofrimento psicoldgico, ansiedade e depressao, sendo que, todos os elementos citados
correlacionam-se entre si (Michl et al., 2013).

Dessa forma, pensando nos impactos da homofobia na saude mental dos
homossexuais, nota-se que as minorias sexuais enfrentam desafios especificos
relacionados ao seu estatuto de minoria sexual. Jovens vitimas de homofobia podem
internalizar estes preconceitos como sinais de desaprovacgao social e condenacao dos
comportamentos, propiciando a internalizacdo do autoestigma e aumentando o0s

impactos até mesmo no proprio conceito de identidade homossexual (Michl et al., 2013).
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4) Terapia Afirmativa um Manejo Terapéutico para a Homofobia Internalizada

A Terapia de Género e Diversidade Sexual ou simplesmente Terapia Afirmativa,
€ uma postura terapéutica que objetiva atender qualquer pessoa da populacdo LGBT de
forma indiscriminada e diferenciada, respeitando suas particularidades (Davies, 2012).
Esta perspectiva foi desenvolvida nos Estados Unidos e na Europa, introduzida ao Brasil
no inicio da década passada, pelo pioneirismo do psicologo clinico Klecius Borges
(2009).

Trata-se de um recurso terapéutico cuja abordagem psicoterapica é empregada
pelo profissional da psicologia com objetivo de desenvolver uma identidade
LGBTQIAPN+ positiva (Borges, 2009). Partindo do principio de que todas as orientacées
sexuais, incluindo as homoafetivas e bissexuais, sao legitimas e ndo inferiores a
heterossexualidade, essa abordagem reconhece que a homofobia e outras formas de
discriminac&o sdo os verdadeiros problemas e ndo as proprias orientacdes sexuais.

Os profissionais que se utilizam desse recurso entendem que as existéncias nao
heterocisnormativas sdo de uma manifestacdo positiva, genuina, espontanea e valida
da sexualidade, afetividade e identidade de género das pessoas LGBTQIAPN+. A
abordagem denota em seus objetivos e principios trabalhar a favor dos direitos
humanos, propiciando uma reflexdo mais critica com a compreenséo dos marcadores do
estilo de vida na dinadmica social e pessoal as diferencas formas de preconceito e
opressao a que 0os homossexuais estdo submetidos (Borges, 2009; Davies, 2012).

Desta forma, embora ndo seja um corpo tedrico e técnico a parte da psicoterapia
convencional, € necessario oferecer aos psicélogos que desejam trabalhar com este
enfoque, treinamento especializado, ajustando suas posturas aos pressupostos da
psicologia afirmativa. A homofobia, seja ela interna ou externa, é o ponto chave para as
questdes em que 0s homossexuais estdo submetidos, pois esta é a causa de muitos
sofrimentos experimentados por gays, |ésbicas, bissexuais e transgéneros na atualidade
(Borges, 2009; Davies, 2012).

Borges (2009 p. 14) ilustra a psicologia afirmativa como uma ferramenta para a
desconstrugdo da homofobia internalizada, cujos fundamentos consistem em “um
conjunto de pressupostos teéricos sobre a homossexualidade e em uma atitude clinica
especificamente voltada para o desenvolvimento de uma identidade homossexual
positiva”. Ainda segundo o autor:

a homofobia, e ndo a homossexualidade per se, € a principal
responsavel por muitos dos conflitos vivenciados pelos homossexuais
e a terapia afirmativa vem questionar as visfes tradicionais que
encaram a homossexualidade como patologia ou manifestacao
imatura da sexualidade humana (Borges, 2009 p.15).

Os psicoterapeutas que adotam essa abordagem, independentemente de sua
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orientacao tedrica ou técnica, transmitem respeito pela sexualidade de seus pacientes,

sua cultura e estilo de vida, ajudando a construir uma autoestima mais saudavel nesses
sujeitos que sdo impactados direta e indiretamente por questdes relativas ao preconceito
e opressao a que estado submetidos (Borges, 2009).

Do ponto de vista teérico, a terapia afirmativa ndo se restringe as préaticas sexuais,
abrangendo iniUmeras questdes psicossociais, relacionando-se intimamente com a
psicologia de género (Davies, 2012). Segundo Malyon (1982), o primeiro psicdlogo a
empregar o termo “terapia afirmativa”, traz que:

A psicoterapia afirmativa gay representa um conjunto especial de
conhecimentos psicolégicos que questiona a visao tradicional de que
o desejo homossexual e as orientacdes homossexuais fixas sé&o
patolégicas, utilizando de métodos psicoterapicos tradicionais, mas de
uma perspectiva ndo tradicional. Essa abordagem considera a
homofobia, e ndo a homossexualidade em si, como a variavel
patolégica mais importante para o desenvolvimento de certas
condi¢cbes sintoméaticas encontradas em homossexuais.

Partindo desse pressuposto, a neutralidade dos terapeutas, prescrita por boa
parte das escolas de psicologia, sendo uma visao totalmente tradicional, ndo deve ser
aplicada aos gays devido a historia de opressao e exposicdo a mensagens negativas
sobre a homossexualidade a que foram submetidos ao longo da vida, entdo, a terapia
afirmativa torna-se uma atitude que deve ser visada e desenvolvida dentro de um setting
terapéutico, constituindo-se de um valor que se manifesta através do comportamento de
cuidado, atencao e no aprec¢o do terapeuta pelo paciente homossexual (Isay, 1998).

No livro Pink therapy: a guide of counsellors and therapists working with lesbian,
gay and bissexual clients (Terapia cor-de-rosa: um guia para terapeutas que trabalham
com clientes Iésbicas, gays e bissexuais), organizado por Davies e Neal, aprofundou-se
0 conceito de respeito e cuidado a ser observado nos terapeutas afirmativos que
atendem pacientes homossexuais, em resumo, as condi¢cdes sao:

Respeito pela integridade pessoal do paciente, lembrando que os
homossexuais possuem um historico de opressao que os torna muito
vulneraveis na relacdo de poder (relacdo transferencial) com o
terapeuta. Respeito pela cultura e estilo de vida do cliente, sendo
necessario que o terapeuta procure conhecer a diversidade dos estilos
de vida e das subculturas das comunidades gay e lésbica. Respeito
por suas proprias crencas e atitudes, ou seja, o terapeuta deve se
dispor a examinar 0s proprios preconceitos e crencas a respeito das
orientagbes sexuais diferentes da sua e, em determinadas situagoes,
ser capaz de reconhecer sua incapacidade de atender pacientes
homossexuais, para que nao haja uma tentativa de moldar e encaixar
um determinado comportamento do cliente numa categoria de
“disfuncional” tendo de referéncia uma abordagem psicoldgica
escolhida para exercer a sua funcao profissional (Davies, 2000).

Ainda a respeito das atitudes do terapeuta, Joe Kort, psicoterapeuta e autor do
livro Gay affirmative therapy for the straight clinician: the essential guide (Guia da terapia

afirmativa para o psicélogo heterossexual), diz que:
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N&o ha nada intrinsicamente errado em ser gay ou lésbica. O problema
esta no que a sociedade homofobica e homoignorante e as terapias
heterocentradas fazem aos gays e léshicas. Viver numa cultura
baseada na vergonha cria uma variedade de disturbios
comportamentais e psicoldgicos. A terapia afirmativa tem como foco a
reparacdo desses distlrbios, ajudando os clientes a se moverem da
vergonha para o orgulho (Kort, 2008).

Diante desse contexto, esses mecanismos de opressdao podem ser téo
prejudiciais a ponto de causar uma confusao entre comportamento sexual e identidade,
isto &, o préprio homossexual ndo descreve a sua sexualidade de forma congruente com
seus comportamentos e fantasias. Ainda que tenha ocorrido a despatologizacdo das
vivéncias LGBTQIAPN+, profissionais da satde continuam agindo contra as orientacées
e 0 proprio codigo de ética de suas profissbes que visam a afirmacdo dos direitos
humanos, a titulo de exemplo, como estima o Codigo de Etica Profissional dos
Psic6logos (CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA, 2005, p. 7):

O psicélogo baseara o seu trabalho no respeito e na promoc¢ao da
liberdade, da dignidade, da igualdade e da integridade do ser humano,
apoiado nos valores que embasam a Declaracdo Universal dos
Direitos Humanos. Il. O psicélogo trabalhar4 visando promover a
salde e a qualidade de vida das pessoas e das coletividades e
contribuird para a eliminacdo de quaisquer formas de negligéncia,
discriminacao, exploragéo, violéncia, crueldade e opresséo.

Um exemplo de manifestacdo homofobica estd em nossas instituicdes, que
generaliza toda populacdo como heterossexual, ndo disponibilizando recursos basicos
para suprir as necessidades especificas do segmento LGBTQIAPN+, colocando a
experiéncia dessas populacbes em segundo plano, e dentro de consultérios,
profissionais ainda realizam a terapia de conversao sexual (BORGES, 2009).

Com isso, vale relembrar que foi nesse contexto que a psicologia afirmativa
comecou a desenvolver-se, com a nogao de que nao basta o terapeuta ter a “mente
aberta” e ser bem intencionado, ele precisa conhecer a demanda de perto, o contexto
social e os desafios enfrentados por um LGBTQIAPN+, compreendendo o preparo,
estudo e interesse como pontos primordiais (Kinsey; Pomeroy; Martin, 1948).

Independente de sua formacéo teorica, o terapeuta afirmativo € um profissional
gue busca conhecer os aspectos psicodinamicos do segmento LGBTQIAPN+, pois ele
sabe que o contexto sociocultural e politico que estas pessoas estdo inseridas nao é
inclusivo, entdo o profissional trabalha desenvolvendo as subjetividades desses
individuos (Borges, 2009).

A clinica afirmativa consiste em um espaco terapéutico onde se abordam varios
temas da vida psicosexual e social de pessoas LGBTQIAPN+. Alguns assuntos podem
ser: HIV/AIDS, Sexualidade, autoestima, adolescéncia tardia, uso de drogas,
homoparentalidade, processo de envelhecimento de gays, dentre outros (Borges, 2009).
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Existem no mundo diversos psicoterapeutas utilizando este recurso junto com a

sua abordagem tradicional. Como por exemplo: Kimeron Hadin (2000) com a Terapia
Cognitiva Comportamental; Robert Hopeck (1994) com a Psicologia Analitica Junguiana,
Richard Isay (1998) com a Psicanalise; Guillermo Leone integrando com a Gestalt-
Terapia, dentre outros.

Para o psicélogo afirmativo Joe Kort (2008), € preciso organizar a bagunca
deixada pelos fantasmas das terapias do passado e que ainda assolam as sessodes
atuais quando os clientes estdo expostos a formas arcaicas e ultrapassadas de pensar
por parte de seus terapeutas. Ao reconhecer e enfrentar os "fantasmas" das terapias do
passado, os terapeutas podem criar um ambiente mais acolhedor e seguro para seus
clientes LGBT+, promovendo o bem-estar emocional e psicolégico e ajudando- os a
alcancar uma maior autenticidade e realizacdo em suas vidas (Perucchi, 2014).

As terapias tradicionais assumem que os afetos e a sexualidade dessas pessoas
nao estao desenvolvidos, pois o foco delas estava na busca de causas e remissédo das
condicBes consideradas patolégicas sem considerar ou refletir aspectos gerais da vida e
cotidiano de pessoas LGBT+, como por exemplo, as suas relacdes familiares, saude,

carreira e intimidade (Borges, 2009).

CONSIDERACOES FINAIS

Existe uma relacdo direta entre a homofobia internalizada e dificuldades na
desregulacdo emocional, ocasionando a perpetracdo da violéncia dentro de uma
relacdo entre parceiros intimos do mesmo sexo. Essa dindmica abusiva é alimentada
pelo contexto heterossexista e pelo estigma internalizado no decorrer da vida de um
homossexual, isto €, as experiéncias de estresse e a propria homofobia internalizada
contribuem para a diminuicdo das estratégias adaptativas de regulacdo emocional e a
diminuicdo da qualidade das relacdes, o que, por sua vez, aumenta 0 risco de
comportamentos controladores de isolamento como forma de evitar o contato com
emocdes desconfortaveis.

A discriminagéo relacionada com o status de minoria social cria-se um duplo risco
para o desenvolvimento de doencas mentais, ainda mais quando as terapias
psicolégicas ndo validam os sentimentos dessa populacdo e/ou focam apenas na
reducdo da sintomatologia. Logo, € preciso compreender que 0 stress de minorias
considera que o sofrimento psicolégico da populacdo LGBTQIAPN+ é causado pelo
estigma relacionado com a sexualidade, diante desse contexto, as comunidades
comecgam a ter comportamentos de ocultacdo da identidade sexual, sexo compulsivo e
abuso de substancias para mediar os niveis elevados de stress e 0 medo da rejei¢éao,

contudo, podem surgir diversos problemas de saude mental, como a adic¢do, depressao,
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isolamento social, dificuldades interpessoais e uma sensacao de baixa autoestima

intrinseca.

Se o psicologo nao tiver um olhar clinico ampliado e atualizado nas questbes que
envolvem sexo, género e sexualidade, ndo havera acolhimento e validacdo da histéria
de vida e sentimentos desses individuos, sendo assim, o profissional perdera a real
demanda do paciente. No estudo da inteligéncia emocional, o stress esta diretamente
associado a consequéncias incapacitantes e ao maior risco de desenvolver problemas
de saude mental. Condi¢cdes estressantes, como crescer em ambientes familiares de
risco tornam a pessoa incapaz de regular as emogdes e a ter comportamentos
deletérios, como o fumo em excesso, bebida, inatividade fisica e isolamento social, pois
0 estresse deixa 0 sujeito numa situacao de lutar ou fugir em que o corpo rejeita projetos
futuros, afetando a memoéria e a precisao.

Em relacdo as terapias psicoldgicas o estresse de minorias parece ter um papel
significativo e util para compreender 0s possiveis passos no tratamento de um paciente
homossexual em uma série de tradicGes terapéuticas. Porém, é necessario haver um
direcionamento especifico para que haja uma diminuicdo significativa do sofrimento
psicoldgico por parte desses pacientes. Pode-se concluir que o preconceito influencia
em diversos quadros psiquiatricos devido a forma de ser e como cada individuo lida com

a discriminacéo e homofobia internalizada.
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