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RESUMO

A compreenséo da percepcdo da homofobia internalizada e da opresséo social reportadas por
homens gays que vivem com HIV é especialmente importante porque contribui para a producao
de conhecimentos que podem sustentar politicas publicas de salde na defesa de direitos desta
populacdo duplamente exposta a sobrecarga do estigma. O objetivo desse estudo foi avaliar a
percepcdo de homofobia internalizada e de opresséo social em uma amostra de homens gays
que vivem com HIV/AIDS e verificar possiveis associacdes entre tais medidas e variaveis
sociodemograficas dos participantes. Trata-se de um estudo quantitativo com delineamento
transversal. Participaram 138 homens gays com HIV/AIDS, com 36 anos de idade, em média. A
pesquisa foi conduzida na modalidade online, no segundo semestre de 2022. Utilizou-se a Escala
de Homofobia Internalizada e um questionario sociodemografico. Foram encontrados elevados
escores na subescala de opressédo social, que verifica o estigma percebido socialmente, e 685
também na de homofobia internalizada, que se refere ao estigma do préprio homem gay com
relacdo a homossexualidade. Mais de 93% dos participantes acreditam que a sociedade pune
pessoas homossexuais, 98,55% que a discriminagdo contra pessoas homossexuais ainda é
comum, 22% nao gostam de pensar sobre a prépria sexualidade e 22% preferem ter parcerias
sexuais andnimas. Maior percepcdo de homofobia foi verificada entre aposentados e
desempregados. Os escores alarmantes de homofobia internalizada e percebida na comunidade
apontam para a urgéncia de acdes intersetoriais no Brasil que visem a reducdo do estigma,
sobretudo entre individuos pertencentes a popula¢gdes-chave, como aqueles que vivem com HIV.

Palavras-chave: Homossexualidade Masculina; HIV/AIDS; Estigma Social.

INTERNALIZED HOMOPHOBIA AND SOCIAL OPPRESSION
PERCEIVED BY GAY MEN LIVING WITH HIV

ABSTRACT

Understanding the perception of internalized and community homophobia reported by gay men
living with HIV is especially important because it contributes to the production of knowledge that
can support public health policies aimed at caring for this population doubly exposed to the burden
of stigma. The objective of the study was to evaluate internalized homophobia and perceived
social oppression by a sample of gay men living with HIV/AIDS and to verify associations between
homophobia and sociodemographic variables of the participants. This is a quantitative study with
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a cross-sectional design. Participants were 138 gay men with HIV, mean age of 36 years. The
survey was conducted online, in the second semester of 2022. The Internalized Homophobia
Scale and a sociodemographic questionnaire were used. High scores were found both on the
subscale of social oppression, which verifies the perceived stigma in the community, and on the
internalized homophobia, which refers to the stigma of gay men in relation to homosexuality. More
than 93% of the participants believe that society punishes homosexual people, 98.55% that
discrimination against homosexual people is still common, 22% do not like to think about their
own sexuality and 22% prefer to have anonymous sexual partnerships. A greater perception of
homophobia was verified among retirees and unemployed. The alarming scores of internalized
and perceived homophobia in the community point to the urgency of intersectoral actions in Brazil
aimed at reducing stigma, especially among individuals belonging to key populations, such as
those living with HIV.

Keywords: Male Homosexuality; HIV/AIDS; Social Stigma.

HOMOFOBIA INTERNALIZADA Y OPRESION SOCIAL PERCIBIDA
POR HOMBRES GAYS QUE VIVEN CON VIH

RESUMEN

Comprender la percepcion de homofobia internalizada y comunitaria relatada por hombres
homosexuales que viven con VIH es especialmente importante porque contribuye a la produccién
de conocimiento que puede apoyar politicas publicas de salud dirigidas a la atencién de esta
poblacién doblemente expuesta a la carga del estigma. El objetivo del estudio fue evaluar
homofobia internalizada y opresion social percibida por una muestra de hombres gay que viven
con VIH/SIDA vy verificar asociaciones entre homofobia y variables sociodemograficas. Se trata
de un estudio cuantitativo y transversal. Participaran 138 hombres homosexuales con VIH, con
una edad promedio de 36 afos. La investigacién se realizo online, en el segundo semestre de
2022. Se utilizé la Escala de Homofobia Interiorizada y cuestionario sociodemogréfico. Se
encontraron altas puntuaciones tanto en la subescala de opresién social, que verifica el estigma
percibido en la comunidad, como en la de homofobia interiorizada, que se refiere al estigma de
los hombres gay en relacion a la homosexualidad. Mas de 93% de los participantes cree que la
sociedad castiga personas homosexuales, 98,55% que la discriminacién contra las personas
homosexuales sigue siendo comun, 22% no le gusta pensar en su propia sexualidad y el 22%
prefiere tener relaciones sexuales anénimas. Se verific6 una mayor percepcion de homofobia
entre los jubilados y desempleados. Los escores alarmantes de homofobia internalizada vy
percibida en la comunidad apuntan a la urgencia de acciones intersectoriales en Brasil
destinadas a reducir el estigma, especialmente entre las personas pertenecientes a poblaciones
clave, como las que viven con VIH.
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Palabras clave: Homosexualidad Masculina; VIH/SIDA; Estigma Social.
1 INTRODUCAO

O termo homofobia compreende um conjunto de atitudes e sentimentos negativos
direcionados a homossexualidade ou a pessoas identificadas ou percebidas como
homossexuais. Pode se expressar como aversao, isolamento, exclusdo, desprezo, preconceito

ou o6dio, podendo chegar a agressao fisica e verbal ou até mesmo o exterminio ou crime de 4dio
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dirigido a pessoas lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transgéneros (LGBTT) (Ayhan et al.,
2020; Costa & Nardi, 2015; Fraissé & Barrientos, 2016; Neto & Junior, 2023).

Profundamente pautada na légica heteronormativa e no esquema binario dado ao
nascimento, a narrativa homofébica considera inaceitaveis individuos cuja expresséo afetivo-
sexual ndo corresponda as normas regulatérias estabelecidas, sendo estes reduzidos a um nivel
inferior (Antunes, 2017). A tendéncia a patologizar o comportamento homossexual, ou aquele
gue se afasta do padrédo heteronormativo pode ser evidenciada até mesmo no emprego do termo
“tolerancia” para abordar o tema da diversidade sexual e outras diversidades, o que supfe a
inferioridade de um “outro”, ou de “diferentes” que devem ser tolerados, como pontua Motta
(2022).

A percepcao estigmatizante que a sociedade expressa a respeito dos individuos LGBTT
pode afetar suas vidas a ponto de eles rejeitarem sua identidade psicossocial (Yola¢c & Meric,
2020). Nesse contexto, de pouco acolhimento e aceitagédo, e, ao mesmo tempo, de excluséo, é
compreensivel que individuos homossexuais desenvolvam, ndo raro, um sentimento de
autodesprezo e de autorrejeicdo - fendbmeno denominado homofobia internalizada (Antunes,
2017; Ayhan et al., 2020; Costa & Nardi, 2015; Lira & Morais, 2019; Neto & Junior, 2023).

De acordo com Antunes (2017), todos internalizam a homofobia ao longo do processo de
socializacdo, mas 0s prejuizos desse processo sao muito mais evidentes na comunidade LGBTT. 687
A homofobia internalizada pode incluir, nos individuos homossexuais, além do desconforto e
conflito interno, sentimento de rejeicdo em relacao a propria homossexualidade e sentimentos
de repulsa direcionados a outros individuos que também sejam percebidos como homossexuais
(Yolag & Merig, 2020).

Quando internaliza, o individuo pode apresentar diversos comportamentos, como negar
ou até tentar mudar sua orientacdo sexual. Para se defender de pensamentos e sentimentos
gue ndo pode aceitar como seus, e por validar o estigma que internalizou, pode passar a
desqualificar a si mesmo e a outros, iguais. Pode manifestar desprezo pelos membros
claramente homossexuais da comunidade LGBTT. Pode, ademais, negar que a homofobia é um
problema social sério. Uma forma de expressao comportamental ainda mais extrema pode ser a
projecao de preconceitos num outro grupo alvo da sociedade ou até mesmo tornar-se psicoldgica
ou fisicamente abusivo (Antunes, 2017).

Estudos evidenciam que individuos LGBTT tendem a demonstrar niveis mais elevados
de depressdo, ansiedade, transtornos alimentares, transtornos por abuso de substancias
psicoativas, ideacdo suicida, tentativa de suicidio e suicidio, entre outros prejuizos nos
indicadores de salde mental, quando comparados a seus pares heterossexuais, (Paveltchuk &

Borsa, 2019; Pakula et al., 2018; Smith et al., 2016) e que a homofobia internalizada por esses
individuos afeta sua salde mental, qualidade de vida e niveis de bem estar (Paveltchuk & Borsa,
2019; Yola¢ & Merig, 2020).
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Essa vulnerabilidade ampliada a possiveis agravos na saude mental pode estar
relacionada a exposicdo desproporcional ao estresse de minorias (EM), modelo conceitual
proposto por Meyer, em 2003 (Frost & Meyer, 2023) para explicar o estresse associado a injustica
social relacionada ao estigma de que séo vitimas minorias sexuais. O EM traz luz a compreensao
da psicopatologia mais elevada na comunidade LGBTT, propondo que pessoas que fazem parte
de grupos estigmatizados, como as minorias sexuais, estdo sujeitos a estressores sociais
especificos, que sdo diferentes e que se somam aqueles que incidem sobre a populacdo em
geral, e que incluem, por exemplo, a discriminacdo e a homofobia internalizada, no caso da
populacdo LGBTT (Dunn et al., 2014; Frost & Meyer, 2023; Paveltchuk & Borsa, 2019). O
estresse, nesse caso, esta associado a desvantagem social relacionada ao estigma, que agrava
o0 estresse geral da vida (Frost & Meyer, 2023).

O EM emerge de estruturas sociais estigmatizantes, ou do que Hatzenbuehler (2016)
denomina estigma estrutural, que nega a individuos de minorias sexuais, por exemplo, gays —
alvos do presente estudo, direitos e oportunidades atribuidos a heterossexuais. O impacto
experimentado por estas minorias ao longo do desenvolvimento € pervasivo, pois 0 estigma
estrutural justifica a discriminacdo no contexto da vida privada da familia, da comunidade
religiosa, da escola, dos locais de trabalho e das interacBes sociais no cotidiano, ampliando as
possibilidades de estresse, e, consequentemente, os efeitos negativos na saude mental
(Hatzenbuehler, 2016; Pachankis et al., 2015).

Evidéncias ndo faltam para ilustrar elementos que acentuam o impacto nefasto do
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preconceito e de sua internalizacdo por homens gays e bissexuais. Um estudo realizado com
homens gays no interior do Piaui evidenciou que eles percebiam inadequacdes e pouco
acolhimento de suas demandas de salide diversas nos servicos que integram o Sistema Unico
de Saude (SUS), e relatavam, ademais, situacdes de preconceito e desrespeito. O atendimento
dos profissionais de saude, conforme os participantes notavam, era pautado na orienta¢ao sexual
dos usuarios e em comportamentos discriminatdrios e excludentes (Santos et al., 2020).

Nesse contexto de invisibilidade de outros modos de vivéncia da sexualidade e de género,
diferentes daqueles tradicionalmente estabelecidos (heteronormativos), nas praticas de salde,
institucionaliza-se e legitima-se a violéncia estrutural, estabelecendo-se um ambiente hostil,
estigmatizante e segregador nos servicos de salde, o que parece ser ainda mais expressivo no
caso dos homens homossexuais (Santos et al., 2020; Schmidt et al., 2020). Importante ressaltar
possiveis desdobramentos desse fragil acolhimento: desvalorizado e até mesmo maltratado, o
usuario homossexual pode optar por ndo buscar mais o servico, deixando de exercer um direito
que Ihe é legitimo e que Ihe confere cidadania (Santos et al., 2020), e que possivelmente pode
protegé-lo de danos a saude (fisica e mental), promovendo qualidade de vida.

Homens gays e bissexuais sao afetados desproporcionalmente pelo HIV (Schmidt et al.,

2020), o que os coloca numa posicdo ainda mais vulneravel. Estudos recentes apontam para
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uma tendéncia de aumento da incidéncia e prevaléncia de infeccao por HIV entre homens gays
ou bissexuais, sobretudo os mais jovens (Calazans et al., 2018; Schmidt et al., 2020). Em 2013,
uma diretriz internacional foi deliberada para controlar a epidemia em 2020, com vistas a elimina-
la em 2030: identificar 90% dos casos de HIV, garantir a adesao 6tima ao tratamento de 90%
dos identificados e tornar a carga viral indetectavel em 90% dos casos positivos (Joint United
Nations Programme on HIV/Aids [UNAIDS], 2014). No Brasil, essa meta parece longe de ser
alcancada, sendo que o cuidado da populacdo LGBTT imprescindivel (UNAIDS, 2020).

O acesso a medicamentos antirretrovirais (TARV), nesse caso, é indispensavel, e
assegurado a todos que necessitam, pelo sistema publico de saude brasileiro. No entanto, dada
a natureza comportamental da adesao ao tratamento, ela é afetada por processos cognitivos e
pelo ambiente sociocultural, que cultiva, constitui estruturalmente e transmite processos como a
homofobia. Como ressaltam Ortiz-Hernandez et al. (2021) a experiéncia de homofobia pode
afetar de forma negativa a adesao ao tratamento para HIV, como evidenciam estudos realizados
com homens gays.

No Brasil ha alguns estudos que avaliam homofobia internalizada na populacao LGBTT,
como é o caso do estudo de Paveltchuk e Borsa (2019), que investigaram a relacao entre niveis
de fobia internalizada e conectividade comunitaria como fator de protecdo para melhores
indicadores de saude mental. No entanto, ndo encontramos estudos nacionais que tenham 689
avaliado a homofobia entre homens gays que vivem com HIV. Conhecer a percep¢cdo da a
homofobia ou do estigma internalizados, ou da opressdo ou preconceito por parte da
comunidade, a partir da perspectiva de homens gays que vivem com HIV, € importante na medida
em que contribui para lancar luz sobre um dos principais fenbmenos responsaveis tanto por
desfechos negativos em salide mental, como exposto anteriormente, quanto por problemas na
adesdo ao TARV. Nesse sentido, espera-se que os resultados do presente estudo contribuam
para a formulagéo de agdes intersetoriais no Brasil que visem a reducédo do estigma, sobretudo
entre individuos pertencentes a populacbées-chave, como homens gays que vivem com HIV.

Posto isto, o objetivo no presente estudo foi avaliar marcadores de homofobia
internalizada e percepcéo de opressao social em uma amostra de homens gays que vivem com
HIV/AIDS, e verificar associagbes entre homofobia internalizada e/ou percebida e variaveis

sociodemograficas dos participantes.

2 MATERIAIS E METODOS

2.1 Delineamento

Este é um estudo de corte transversal.
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2.2 Participantes

Trata-se de uma amostra ndo-probabilistica, constituida por meio do método Bola de
Neve, com indicacdo dos cinco primeiros participantes-sementes e outros cinco participantes-
sementes recrutados em redes sociais como Instagram e Facebook, em péaginas de
apoio/encontros de homens gays com HIV.

Foram critérios de inclusé@o: ser do sexo masculino, ter mais de 18 anos, se considerar
homossexual ou bissexual, ter diagnéstico de HIV/AIDS e ter acesso a internet e a possibilidade
de preencher os instrumentos de avaliagcdo com privacidade. Foram excluidos da pesquisa
pessoas com dificuldade de leitura e escrita. Todos os indicados atenderam aos critérios de
inclusdo e concordaram em preencher o formulario com os instrumentos de avaliacéo.

Ao final do formulario, os participantes encontravam a pergunta: “Vocé tem algum amigo,
gay ou bissexual, que vive com HIV, que poderia indicar para participar da pesquisa?”. Em
seguida, a seguinte mensagem era apresentada: “se sim, por favor, poderia pedir ao seu amigo
autorizacao para compartilhar comigo a forma de contato preferencial (e-mail, telefone ou rede
social), para que eu possa lhe apresentar a pesquisa?”.

Assim, a partir dos cinco primeiros participantes (semente) indicados, e tendo em vista 0s
critérios de inclusédo e exclusao, chegou-se a amostra de 138 participantes, todos homens que
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vivem com HIV/AIDS e que se relacionam com outros homens.

2.3 Procedimentos

Os participantes preencheram os instrumentos no segundo semestre de 2022, na
modalidade online e de forma anénima. O preenchimento dos instrumentos demandou
aproximadamente 30 minutos. Todos os participantes assinaram o termo de consentimento do
estudo, que foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa com seres humanos da instituicao
onde foi realizado o estudo, sob nimero: 4.601.952, CAAE: 31527820.7.0000.5392.

2.4 Instrumentos

1. Escala de Homofobia Internalizada: Desenvolvida por Ross & Rosser (1996), avalia os
niveis de internalizacdo do preconceito contra homossexuais. Consiste num questionario com
duas dimens0es: percepcdo da opressédo social com relacao a homossexualidade e percepcdo
interna do estigma. Todos os itens séo redigidos de forma afirmativa e medidos numa escala de
Likert de 4 pontos, desde 1 — discordo totalmente a 4 — concordo totalmente. Quanto mais
elevados os escores, mais elevado é o nivel de homofobia internalizada. Ndo ha ponto de corte

para a classificacdo do nivel de homofobia. No presente estudo utilizou-se a versédo de 19 itens
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da escala (ver os itens no quadro 1), que apresentou melhores resultados de validade interna no
artigo de validacéo de Lira & Morais (2019), com alpha de Cronbach de 0,814 para percepc¢ao
interna do estigma e 0,622 para percepgao externa do estigma.

2. Questionario Sociodemografico e clinico. Elaborado especificamente para esse estudo,
tem por objetivo o levantamento de informacdes sobre os participantes, incluindo caracteristicas
sociodemograficas (idade, estado civil, escolaridade, ocupacao, renda, moradia) e clinicas (idade

em que foi realizado o diagnostico, terapéutica antirretroviral e carga viral atual no dltimo exame).

2.5 Analise dos dados

Para a analise dos dados foi utilizado o SPSS 20.0. A significancia foi estabelecida ao
nivel de 5% (p <0,05). Andlises descritivas foram apresentadas, incluindo frequéncia, proporc¢éo,
médias, desvios-padrao e valores maximos e minimos. A normalidade dos dados foi avaliada por
meio dos testes Shapiro-Wilk e a homogeneidade de variancia foi avaliada por meio do teste de
Levene. Quando a distribuicdo dos resultados foi classificada como normal, foram realizadas
andlises de correlagdo (r de Pearson) entre homofobia internalizada e variaveis
sociodemogréficas. Para a avaliacdo das variancias entre médias de homofobia internalizada em
diferentes grupos (varidveis categéricas como tipo de moradia, com quem o individuo mora,
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condicdo de emprego e estado civil) foi realizado o teste ANOVA.

3 RESULTADOS

Pouco mais da metade dos participantes residia na cidade de Sao Paulo, e o restante era
proveniente de outros centros urbanos distribuidos entre as cinco regides do pais.

Participaram da pesquisa 138 homens gays que vivem com HIV/AIDS, em sua maioria,
por homens gays solteiros, com idade média de 36,12 anos. Cerca de 1/3 da amostra (+33,00%)
tem poés-graduacao completa ou em curso, mais de 1/3 (35,51%) ensino superior completo ou
€m curso e encontravam-se empregados por ocasido da coleta de dados. A renda média era de
3,72 salarios-minimos (R$ 4.508). Mais de metade (57,97%) dos participantes morava sozinho e
guase metade (46,63%) em residéncia prépria. A média de idade em que o diagndstico de HIV
foi realizado foi de 28,8 anos (DP=6,84), o que indica que a identificacdo da doenca se deu no
intervalo entre os 25 e 30 anos de idade, e que conviviam com a infeccdo frequentemente por

mais de cinco anos (Tabela 1).
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Tabela 1 - Distribuigdo dos participantes (n=138), segundo variaveis sociodemograficas, conforme
frequéncia, escore e média das respostas. S&o Paulo, 2023.

A MEDIA/RESPOSTAS OU ESCORE/FREQUENCIA
VARIAVEIS CATEGORIAS E PERCEN(?I'UAL
Variavel Média (DP) Escore Minimo e
Méaximo
Idade Atual 36,12 (9,09) 20 - 64
Idade Diagnéstico HIV 28,8 (6,84) 15 -54
Renda! (em salarios minimos?) 3,72 (3,51) 0-20
Variavel Respostas/categorias Frequencia e
percentual
Escolaridade Fundamental Incompleto 2(1,44)
Fundamental Completo 3(2,17)
Médio Incompleto 4 (2,89)
Médio Completo 26 (18,84)
Curso Técnico 9 (6,52)
Superior Completo 36 (26,08)
Superior Incompleto 13 (9,42)
P6s-Graduacédo Incompleta 5 (3,62)
Po6s-Graduacdo Completa 40 (28,98)
Estado Civil Solteiro 100 (72,46) 692
Casado ou em unido estavel 20 (14,49)
Divorciado 16 (11,59)
Viavo 2(1,44)
Condicado de emprego Empregado 108 (78,26)
Desempregado 21 (15,21)
Afastado por motivos de saude 2(1,44)
Aposentado 7 (5,07)
Moradia Propria 64 (46,63)
Alugada 62 (44,92)
Emprestada/cedida 12 (8,69)
Com quem reside Sozinho 80 (57,97)
Com familiares e/ou 12 (8,69)

companheiro
Com colegas/amigos 46 (33,33)

1. Calculo realizado com 137 patrticipantes empregados.
2. O Salario-minimo nacional em 2022 era de R$ 1212,00.

A maior parte dos participantes fazia uso de Dolutegravir S6dico, Lamivunida e Fumarato
de Tenofovir Desoproxila (n=100; 72,46%) — farmacos de primeira linha utilizados na terapia

antirretroviral, em uma combinacdo de dois comprimidos, distribuidos gratuitamente pelo
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Sistema Unico de Saude brasileiro. Quase 90,00 % dos avaliados reportou carga viral

indetectavel no Ultimo exame de sangue (n=123; 89,13%).

Quadro 1 - Distribuicdo das respostas dos 138 participantes da pesquisa a 19 frases afirmativas e o grau
de concordancia Escala de Homofobia Internalizada. S&o Paulo, 2023.

Discordo . d d Concordo
i i Totalmente Discordo - Concordo Totalmente
Frase afirmativa Escore 2 Escore 3
escore 1 Escore 4
(%) (%)
(%) (%)
1. Homens gays obviamente efeminados 38,41 37,68 22.46 1,45
fazem me sentir desconfortavel.**
2.A Prefiro ter parceiros/as — sexuais 35,51 42.75 19,57 2,17
andnimos/as.**
3. A vida seria mais facil se eu fosse 33,33 17,40 26,81 22.46
heterossexual.**
4. N&o gosto de pensar na minha 50 28,26 17,39 4,35

homossexualidade/bissexualidade.**

5. Sinto-me confortavel ao ser visto em
publico com um homem explicitamente gay 13,04 24,64 28,26 34,06
ou uma mulher explicitamente lésbica.**

6. Sinto-me confortavel ao falar sobre 693

homossexualidade/bissexualidade ~ num 7,97 20,29 40,58 31,16
local publico.**

7. E importante para mim controlar quem 34,06 26,81 28,26 10,87
sabe da minha homo/bissexualidade.**

8. A maioria das pessoas tem reagoes 4,35 31,88 43,48 20,29
negativas a homossexualidade.*

9. A sociedade ainda pune as pessoas por 0,72 6,52 49,28 43,48
serem gays, léshicas ou bissexuais.*

10. Preocupo-me com o] meu
envelhecimento sendo 5,80 15,22 43,48 35,50

homossexual/bissexual.**

11. Eu preferia ser heterosexual.** 39,85 23,19 20,29 16,67
12. A maioria das pessoas nao discrimina 38,40 47,83 12,32 1,45
0S gays e as léshicas.*

13. Sinto-me confortavel com a minha 217 12,32 46,38 39,13
homossexualidade/bissexualidade**

14. A homossexualidade é moralmente 18,84 34,78 26,09 20,29
aceitavel.**

15. Nao me preocupa que descubram que 6,52 15,22 31,88 46,38

sou gay/lésbica/bissexual.**
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16. A discriminacéo contra gays e lésbicas 0 1,45 54,35 44,20
ainda é comum.*

17. Mulheres léshicas obviamente
masculinas fazem-me sentir 45,65 39,86 12,32 2,17
desconfortavel.**

18. Mesmo que pudesse mudar a minha 14,49 2246 26,81 36,24
orientacédo sexual, ndo mudaria.**

19. A homossexualidade € tdo natural 217 7.25 31,88 58,70
quanto a heterossexualidade.**

* Subscala de Opresséo Social — itens 8, 9, 12 e 16.
**Subscala de Percepc¢éo Interna do Estima —itens 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 10, 11, 13, 14, 15, 17,18, 19.

No quadro 1 estdo apresentados os percentuais de cada resposta com relacdo a
percepcdo de opressdo social e também homofobia internalizada. No item 8, ha quase 2/3 dos
participantes (63,77%) que concordam que a maioria das pessoas tem reacdes negativas
relativamente a homossexualidade, nos itens 9 e 16 quase a totalidade dos participantes (92,76%
e 98,55%, respectivamente) concordam que a sociedade pune pessoas homossexuais, e que a
discriminacao contra pessoas homossexuais ainda € comum na sociedade. Finalmente, a grande
maioria dos participantes (86,23%) discorda que a maioria das pessoas ndo discrimina gays e
lésbicas, o que evidencia a clara identificacdo da discriminagdo sofrida pelos participantes (item 694
12).

Com relagd@o a Subescala de Percepcao Interna do estigma, que se refere ao processo
de internalizacdo da homofobia pelo préprio individuo homossexual, os escores observados
apontam para um alto nivel de internalizacdo do preconceito. Cerca de 1/4 dos participantes
(23,91%), demonstram que concordam que homens gays claramente efeminados os fazem
sentir-se desconfortaveis (item 1), 1/5 (21,74) revela concordar preferir ter parceiros/as sexuais
anbnimos/fas (item 2) e concordar ndo gostar de pensar na propria
homossexualidade/bissexualidade (item 4). Ja nos itens 3, 5, 6, 7 e 11, expressam ainda mais a
internalizacdo do preconceito. Metade dos participantes (49,27%) concordam com a afirmacéo
de que a vida seria mais facil se fosse heterossexual (item 3), mais de um tergo (37,68%) discorda
gue se sente confortavel ao ser visto em publico com um homem explicitamente gay ou uma
mulher explicitamente Iésbica (item 5), e 0 mesmo se aplica ao item 7, onde mais de um tergo
(39,13%) concorda que é importante controlar quem sabe da sua homo/bissexualidade, mais de
um quarto (28,26%) discorda que se sente confortavel ao falar sobre
homossexualidade/bissexualidade num local publico (item 6), e mais de um terco (36,96%)
concorda com a afirmacao sobre preferir ser heterossexual (item 11).

Finalmente, a quase totalidade dos participantes (78,98%) concorda com a afirmacéo que

diz respeito a preocupagdo com o préprio envelhecimento sendo homossexual/bissexual (item
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10 — quadro 01). Complementando esses resultados chamam a atengéo os percentuais obtidos
nos itens 14, 15 e 18, que também apontam para a internalizacéo do estigma. Mais da metade
dos participantes (53,62%) discordam que a homossexualidade é moralmente aceitavel (item
14), um quinto deles (21,74%) discordam com a afirmacdo de que n&o se preocupa com a
possibilidade de descobrirem sobre sua orientagdo sexual (gay/Iésbica/bissexual) (item 15) e
finalmente, mais de um terco (36,95%) dos participantes discorda com a afirmacdo de que
mesmo que pudesse mudar a propria orientacdo sexual, ndo o faria.

Na Tabela 2 estdo descritos os escores médios, desvio padrdo, valores maximos e
minimos e intervalo de confianca dos escores médios da Escala de Homofobia Internalizada e

de suas subescalas.

Tabela 2 - Distribuigdo dos Escores médios da Escala de Homofobia Internalizada (n=138). Sao Paulo,
2023.

Pontuagao  yisdia DP Min  Méx IC95%
possivel
Perceegéo df} 4,00-16,00 11,35 1,32 8,00 16,00 11,13-11,57
Opressao Social
Percepcéo 695
Interna do 15,00-60,00 37,98 3,94 28,00 48,00 37,43-38,53
Estigma

Escore de 19,00-76,00 49,33 3,74 38,00 61,00 48,71-49,95

Homofobia Total

Na Tabela 3 estdo descritas as associagdes entre os escores de homofobia internalizada
e as variaveis sociodemograficas continuas dos participantes, como renda, idade atual, idade do

diagnéstico e anos de estudo.

Tabela 3 - Distribuicdo dos resultados da correlagédo entre escores de homofobia internalizada e
variaveis sociodemograficas continuas (n=138). Sao Paulo, 2023.

Correlacao de IC 95% IC95%
Valor p
Pearson Inferior Superior
Homofobia vs idade atual -0,006 -0,173 0,161 0,941
Homofobia vs renda -0,137 -0,298 0,032 0,111
Homofobia vs idade do diagnéstico -0,075 -0,240 0,094 0,383
Homofobia vs escolaridade -0,016 -0,127 0,096 0,803
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N&o foram identificadas correlacBes estatisticamente significativas entre os escores de
homofobia internalizada e idade atual, idade do diagnostico de HIV, renda e anos de
escolaridade.

Na Tabela 4 estdo descritas as andlises de variancia dos escores de homofobia

internalizada nas variaveis sociodemograficas categoricas avaliadas.

Tabela 4 - Distribuigcdo dos resultados da avaliacdo das variancias entre médias de homofobia
internalizada nas diferentes categorias sociodemogréficas analisadas (n=138). S&o Paulo, 2023.

ANOVA Grau de Liberdade Valor de p
Homofobia vs emprego 2,771 3,134 0,044~
Homofobia vs estado civil 2,220 3,120 0,520
Homofobia vs tipo de moradia 0,675 2,135 0,511
Homofobia vs com quem mora 0,557 2,135 0,574

* = P<0,05

Identificou-se diferenca estatisticamente significativa com relacdo as médias dos escores
de homofobia internalizada nas categorias de emprego - empregado, desempregado,
aposentado ou afastado por motivo de saude, sendo os escores de homofobia internalizada mais
elevados entre individuos aposentados (M=54,00, DP=2,83) e desempregados (M=50,29; 0%
DP=3,74), em comparacdo a média dos escores de homofobia internalizada do grupo todo
(M=49,33; DP=3,74). Nao foram verificadas diferencas estatisticamente significativas de escores

de homofobia internalizada nas outras variaveis categoricas analisadas.

4 DISCUSSAO

A investigacdo da homofobia percebida por homens gays é relevante na medida em que
a literatura tem apresentado consistentemente o efeito deste fenbmeno como fator de risco
importante para o surgimento de transtornos mentais, menor satisfagcdo com a vida, reducédo do
senso de pertencimento e da qualidade de vida (Paveltchuk & Borsa, 2019; Pakula et al., 2018;
Smith et al., 2016; Yola¢ & Merig, 2020). O diagndstico de HIV, por sua vez, aumenta ainda mais
0 estigma a que o homem gay fica exposto, 0 que pode potencializar o impacto do estresse de
minorias e prejudicar ainda mais os indicadores de saude mental e fisica (Frost & Meyer, 2023;
Rueda et al., 2016 Rzeszutek et al., 2021).

Lamentavelmente, mesmo apo6s 40 anos de epidemia por HIV/AIDS, ainda permanece o
estigma associado a essa condicdo de saude (Costa et al., 2021; World Health Organization
[WHO], 2014). Permanece também a impressdo da populacdo geral de que se trata de uma

infeccdo exclusivamente relacionada a populacdo de homens gays, bissexuais, transexuais e
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travestis com habitos sexuais considerados promiscuos (Hamann et al., 2017). Nessa direcao,
um estudo brasileiro recente demonstrou o efeito de surpresa de homens heterossexuais
diagnosticados com HIV, bem como a sensac¢éo de que eles seriam imunes & infec¢do (Knauth
et al., 2020). Esses achados parecem indicar que o enfrentamento social da epidemia de
HIV/AIDS ndo tem acompanhado os notaveis avancos biomédicos na area (Alckmin-Carvalho et
al., no prelo).

Assim, a compreensdo da percepcdo da homofobia internalizada e na comunidade
reportadas por homens gays que vivem com HIV é especialmente importante porque contribui
para a producéo de conhecimentos que podem sustentar politicas publicas de saude destinadas
ao cuidado dessa populacdo duplamente exposta a sobrecarga associada ao estigma e estresse
de minorias (Pachankis et al., 2015; Paveltchuk & Borsa, 2019). E importante também porque
estudos anteriores também ja identificaram associacdes entre altos escores de homofobia
internalizada e adeséo inadequada ou irregular ao tratamento antirretroviral (Ortiz-Hernandez et
al., 2021). Isso prejudica a saude do individuo e aumenta o risco de transmisséo do HIV, o que
ameaca as metas propostas pela UNAIDS para o enfrentamento da epidemia de AIDS (UNAIDS,
2014; UNAIDS, 2020).

No presente estudo, a partir da aplicacao da versao brasileira da Escala de Homofobia
Internalizada (Lira & Morais, 2019) foram encontrados escores que sugerem gue o0s participantes 697
identificam estigma/homofobia por parte da sociedade em relacéo a eles, nos itens da subescala
de Opresséo Social. A grande maioria dos participantes demonstra perceber que as pessoas tém
reacdes negativas relativamente a homossexualidade e que a sociedade discrimina e pune
pessoas homossexuais.

N&o encontramos no Brasil nenhum estudo prévio que tenha utilizado a Escala de
Homofobia Internalizada para avaliagdo do estigma entre homens gays que vivem com HIV, para
efeitos de comparacdo. No entanto, um estudo brasileiro recente avaliou percepcédo de
homofobia internalizada e opresséo social em uma amostra de homens gays ou bissexuais
(n=1.123), com média de idade de 26,8 anos (Ramos et al., 2020). Nesse estudo a amostra foi
dividida entre homens gays que se autodeclaram femininos (n=280; 25%) e n&o-femininos
(n=843; 75%). As médias dos escores totais de homofobia foram de 40,52 (DP=6,4) e 43,99
(DP=8,75), respectivamente. No presente estudo a média dos escores totais de homofobia foi de
49,33 (DP=3,74), ou seja, mais elevada do que a identificada no estudo supracitado. E importante
destacar que no estudo de Ramos et al. (2020) ndo esta apresentada a porcentagem de
participantes que vivia com HIV, o que impede comparacbes mais precisas. Nao se sabe,
portanto, se 0s escores mais elevados encontrados entre os participantes avaliados se deve ao
diagnéstico de HIV e seu possivel impacto na percep¢do de homofobia internalizada e opresséo
social, ou se é influenciado por outras diferencas sociodemogréficas e clinicas entre as amostras

dos dois estudos.
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O presente estudo teve percentual destacado de participantes com alta escolaridade e
empregados, com renda de mais de média de trés salarios-minimos. Estudos anteriores
encontraram que a percep¢do de homofobia na comunidade é fortemente influenciada por
variaveis que de alguma forma traduzem classe social, por exemplo, a renda e escolaridade,
sendo que homens gays com menor poder aquisitivo, residentes nas periferias de grandes
centros urbanos e de cor negra os mais vulneraveis a homofobia (Andersen & Fetner, 2008; Diaz
et al., 2001). Sabe-se que, no Brasil, os crimes de homofobia sdo mais prevalentes em regides
mais periféricas e em pequenas cidades do interior do pais, sobretudo nas regibes centro-oeste,
norte e nordeste (Mendes & Silva, 2020; Parente et al., 2018). Uma vez que mais da metade dos
participantes era proveniente de Sao Paulo, pode-se supor que os indices de homofobia
internalizada e percebida na comunidade pode ser ainda maior na populacdo de homens gays
com HIV geral.

Nesta pesquisa néo foi verificada correlacéo entre renda e percepc¢éo de homofobia. Por
outro lado, maior percepcdo de homofobia foi verificada entre pessoas desempregadas.
Tampouco foi verificada correlacdo entre percepcdo de homofobia e idade atual e idade em que
foi feito o diagnostico de HIV, embora individuos aposentados, mais idosos, tenham apresentado
maior percepcado do estigma associado a homoafetividade.

A homofobia € um fenémeno social, e, portanto, sua construcdo se deu ao longo da 698
histéria humana. A homoafetividade ja foi associada a crime, pecado, psicopatologia ou desvio
de carater. Contudo, o enfrentamento organizado da populacdo LGBTT e seus apoiadores, com
vistas a garantia de direitos e de liberdade, produziu mudancas sociais significativas (Abraao &
Rodrigues, 2019; Amorim et al., 2021; Freire & Cardinali, 2012). Um dos primeiros movimentos
organizados em larga escala da populacdo LGBTT que reivindicava direitos e liberdade de
expressao sexual foi a Revolta de Stonewall, ocorrida em 1969, na cidade de Nova lorque, nos
Estados Unidos da América (Amorim et al., 2021; Freire & Cardinali, 2012), com repercussdes
mundiais.

Foi um marco pela luta dos direitos de minorias sexuais que influenciou os primeiros
movimentos no Brasil. JA no inicio da Década de 1970 surgiram o0s grupos militantes pelas
causas homossexuais no pais. Desde entdo, avancos notaveis foram verificados, entre eles, a
retirada da expressdo “homossexualismo” do rol de doengas, em 1985, e a proibigao, pelo
Conselho Federal de Psicologia do tratamento da homossexualidade por parte dos psicélogos.

Mais recentemente, em 2019, também como resultado de movimentos organizados da
populacdo LGBTT, o Supremo Tribunal Federal decidiu pela criminalizacdo da homofobia no
Brasil (Abraao & Rodrigues, 2019; Amorim et al., 2021; Freire & Cardinali, 2012).

No entanto, mesmo com significativos avancos sociais descritos, lamentavelmente o pais

ainda figura entre os piores do mundo ocidental com relacdo a crimes de 6dio contra a populacéo

LGBTT (Mendes & Silva, 2020; Ministério dos Direitos Humanos, 2018). Uma vez que a, 0 que

Rev. Psicol Saude e Debate. Nov., 2023:9(2): 685-704.



PSICOLOGIA E SAUDE EM DEBATE

ISSN (eletronico) 2446-922X

constitui flagrante desrespeito a Constituicdo Federal de 1988, que possui como objetivos
fundamentais proporcionar o bem de todos, sem distin¢ao, independentemente de origem, raca,

sexo, cor, idade e quaisquer outras formas de preconceito e discriminagéo (Sarlet, 2021).
5 CONSIDERACOES FINAIS

Consideramos que a pesquisa cumpriu sua finalidade de apresentar um panorama sobre
homofobia percebida por homens gays brasileiros que vivem com HIV. No entanto, algumas
limitacbes devem ser descritas. A primeiras delas se refere ao delineamento do estudo. Esta
pesquisa tem desenho descritivo e transversal. Neste sentido, € possivel descrever a percepgao
de homofobia internalizada e na comunidade na forma de um retrato da situagdo, em um tempo
especifico. Embora o delineamento transversal permita a verificagdo de associagbes entre
variaveis, ndo é possivel inferir causalidade entre elas.

Nossa amostra nao foi selecionada a partir de critérios probabilisticos, ou seja, nao
realizamos o calculo amostral que indique um nimero minimo de participantes de modo a elevar
a fidedignidade das andlises estatisticas. Ademais, foram incluidos apenas participantes com
algum nivel de insergéo social: homens gays com HIV alfabetizados, com acesso a internet e as
redes sociais. Nesse sentido, a generalizacao dos resultados dessa pesquisa deve ser realizada 699
com cautela, pois podem néo representar a realidade da populagéo brasileira de homens gays
que vivem com HIV.

Assim, para estudos futuros sugere-se o0 mesmo recorte do presente, mas com amostra
probabilistica, de modo a confirmar ou refutar os achados descritos nesse estudo. Ademais, séo
necessarios estudos de comparacdo da percepcdo de homofobia internalizada entre homens
gays que vivem com e sem HIV, de modo a compreender o possivel impacto da infeccao,
historicamente estigmatizada, a percepcao de homofobia.

Para estudos futuros sugere-se, também, a comparacdo de escores de homofobia
homens gays com HIV residentes em grandes centros e pequenos centros do pais, de modo a
investigar possiveis mediadores sociais no processo de internalizacdo da homofobia e de
percepgdo de opressdo social. Recomendam-se também estudos que avaliem o impacto da
homofobia internalizada na adeséo ao tratamento antirretroviral de homens gays que vivem com
HIV no Brasil. Por fim, sdo necessarios ensaios clinicos que testem a eficacia e efetividade de
intervengdes com vistas a diminuicdo da homofobia na comunidade e ao cuidado de individuos

gays que enfrentam dificuldades com a expressao da propria orientacédo sexual.
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5.1 Conclusao

Ao avaliar a homofobia internalizada e opresséo social percebida por uma amostra de
homens gays brasileiros que vivem com HIV foram encontrados escores alarmantes, tanto de
homofobia internalizada quanto percebida na comunidade. Os resultados apontam para a
urgéncia de acg0fes intersetoriais no Brasil que visem a reducdo do estigma, sobretudo entre
individuos pertencentes a populagdes-chave, como aqueles que vivem com HIV. Haja vista que
esses individuos enfrentam duplamente o estresse de minoria, associado a sexualidade e a uma
doenca historicamente estigmatizada, programas de reducdo de homofobia e de sorofobia sdo
medidas urgentes, de modo a assegurar seguranca, qualidade de vida e salde mental a essas

pessoas.
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