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RESUMO

Historicamente, a populagdo LGBTQIAPN+ passou por mudangas que refletiram na sigla que a
representa. Nesse viés, ¢ explicito que essa comunidade sempre foi negligenciada no aspecto de seus
direitos sociais € no dmbito de politicas de satide. Assim, é preciso um olhar consciente para os
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problemas de saude enfrentados pela comunidade e suas redes de apoio. A pesquisa visou identificar
os impactos psicossociais causados a rede de apoio de pessoas pertencentes a comunidade e seus
aspectos no municipio de Breves/PA. Este estudo ¢ do tipo exploratdrio, descritivo de cunho
qualitativo, desenvolvido em Breves/PA, através do contato inicial prévio com os membros da
comunidade no periodo de 2023. A pesquisa identificou duas categorias: “Estigma, preconceito e
discriminacao como determinantes sociais de saude da rede de apoio da comunidade LGBTQIAPN+”
e “o papel da rede de apoio na resiliéncia desse grupo”. O estudo revelou que o acesso a rede de apoio
para a comunidade enfrenta barreiras significativas, como o estigma e o preconceito, afetando tanto
os individuos da comunidade quanto seus familiares e amigos. Logo, o fortalecimento dessas redes e
a implementacgdo de estratégias para promog¢ao de cuidado e inclusdo sdo essenciais para criar uma
sociedade psicologicamente mais saudavel.

Palavras-chave: Saide Mental. LGBTQIA+. Redes de Apoio Social. Resiliéncia Psicologica.
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1 INTRODUCAO

Historicamente, a comunidade LGBTQIAPN+ passou por evolugdes que refletiram na sigla
que a representa. Inicialmente, individuos que ndao se encaixavam como heterossexuais eram
chamados de “gays” ou “queer”, independente do género ou sexo. Nos anos 90, ja com grande avango
nas discussdes politicas, sociais e identitarias, com surgimento de nomenclaturas para abranger novas
sexualidades e identidades diferentes das representadas, surge a sigla incluindo lésbicas, gays,
bissexuais e transgéneros, travestis e transexuais, sendo ainda hoje a sigla mais disseminada e
reconhecida (Bortoletto, 2019; Kelmer, 2021).

No contexto do Brasil, ao final da década de 1970, conforme o processo de redemocratizagao
avancava, surgiram varios movimentos sociais em defesa das liberdades sexuais de grupos
minorizados. Tais mudangas propuseram visibilidade politica para questdes relacionadas a liberdade,
ocasionando mudangas para comunidade. Mais adiante, ap6s os anos 80, o Governo Brasileiro apoiou
mobilizagdes de individuos homossexuais na prevencao ao virus do HIV, o que afetou positivamente
o numero de casos nesse grupo em especifico. Como consequéncia, ampliou-se a discussdo e
estratégias de promogao e prevencao do cuidado que as pessoas deveriam ter também ao se tratarem
do virus e das demais ISTs (Brasil, 2013).

Nesse sentido, € explicito que essa populacdo sempre foi negligenciada no aspecto de seus
direitos sociais € no ambito de politicas publicas de satide. Apesar disso, na atualidade, esse grupo
vem adquirindo espago relacionado ao cuidado em satde, principalmente apds o surgimento da
Politica Nacional de Saude Integral de LGBT’s (Brasil, 2013), trazendo reconhecimento para
comunidade, diminuindo, assim, a desigualdade dentro dos servigos de satide, e buscando oferecer um
ambiente de equidade e resolutividade aos seus problemas (Santos et al., 2021).

Para tanto, estudos mostram que o comprometimento da sailde mental nesta populagdo se
mostra mais elevado quando comparados a seus pares cisheterossexuais (Choi; Everett, 2020;
Goldbach, 2019). Contudo, nao existem comprovacdes cientificas que evidenciam maior
probabilidade de complicagdes psicopatoldgicas as pessoas dessa comunidade pertinentes a sua
orientacdo sexual e identidades de géneros propriamente ditas, mas sim atreladas as barreiras
psicossociais enfrentadas por esses individuos (Paveltchuk; Borsa; Damasio, 2020).

Isto posto, tenha-se o enfoque na populacao, que por possuirem comportamentos que diferem
da convencdo social da maioria, ou seja, da cisheteronormatividade, acaba sendo atingida por
demonstragdes publicas de preconceito, agressdes fisicas, verbais e/ou psicologicas, além de terem
seus direitos violados, entre outras problematicas. Além disso, lamentavelmente, segundo o Anuério

Brasileiro de Seguranca Publica (2021), o Brasil € hoje o pais que mais mata pessoas trans no mundo.
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Pois, em 2020, foram registrados 175 homicidios de pessoas trans, o que representa um aumento de
41% em relagdo a 2019 (Brasil, 2021).

Tal cenario gera sofrimento psicossocial intenso, decorrente de uma atmosfera social
ansiogénica e que, muitas vezes, deixa a populagcdo mais propensa a manifestar sintomas depressivos
e, consequentemente, ideagdes suicidas. Além do crescimento da violéncia descrita, o impacto do
estigma e da discriminagao sofridos por essa populagdo, ainda € um outro grande problema que produz
impactos na saide mental, tais como: quadros de ansiedade, estresse e depressao (Oliveira, 2018).

Nesse sentido, € com todos os cenarios social e familiar ja descritos, ¢ perceptivel como o
preconceito causa inimeros danos a saude mental e fisica do grupo como, por exemplo, altos niveis
de estresse e ansiedade, desenvolvimento de depressdo e uso abusivo de psicoativos. Nessa
perspectiva, ¢ relevante destacar os fatores precipitantes do adoecimento mental desse grupo, como o
preconceito, falta de protecdo institucionalizada, rejeicao familiar e o “bullying”, que cooperam para
a fragilizacdo, marginalizacdo e vulnerabilizacdo desses individuos (Bordiano et al.,2021).

Outrossim, a rejeicao familiar e social apresenta-se como os principais fatores desencadeantes
de sofrimento psiquico nessa populacdo. Destaca-se ainda que a populagdo tende a vivenciar baixo
suporte familiar percebido, sendo realidade as rupturas ¢ as situacdes estressantes na vida doméstica
causadas pelas orientacdes sexuais e/ou identidades de géneros (Cerqueira et al.,2021).

Em detrimento disso, € preciso um olhar diferente e consciente para os problemas de satde
mental enfrentados pela comunidade e, como foco deste estudo, pela sua vertente de apoio social e
familiar pois, referindo-se a violéncia psicologica, entende-se que acarretam consequéncias
emocionais ¢ diminui¢do da autoestima, prejudicando a saude mental de quem a sofre (Brasil, 2006).

Nesse sentido, o objetivo deste estudo foi identificar os impactos psicossociais causados a rede

de apoio de pessoas pertencentes a comunidade LGBTQIAPN+ no municipio de Breves/PA.

2 METODOLOGIA
E um estudo do tipo exploratorio, descritivo de cunho qualitativo. O estudo de cunho
exploratorio busca, como objetivo, promover uma maior familiaridade com a problematica a ser
estudada, em busca de torna-la mais evidente. Ja o estudo descritivo procura descrever determinadas
caracteristicas, fenomenos recorrentes de uma populagdo ou estabelecer entre variaveis (Gil, 2017).
Para tanto, dentro da abordagem qualitativa, seu entendimento ¢ indutivo, interpretativo e
argumentativo, que visa possibilitar e ndo somente mensurar € muito menos informar sobre

determinada caracteristica, escapando daquilo que seja previsivel. Ademais, outro aspecto marcante ¢
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que, além de analisar fendmenos sociais, busca em forma de pesquisa interpretativa, os significados,
enfatizando de maneira mais veemente o processo do que o produto (Soares, 2019).

A pesquisa foi desenvolvida no municipio de Breves, mais especificamente por meio de
contato inicial prévio dos pesquisadores com os membros da comunidade no respectivo municipio
localizado no arquipélago do Maraj6. A populagdo da pesquisa foi formada por 4 individuos que
constituem a rede de apoio desta populacao.

Utilizando-se também para este fim do método “bola de neve”, no qual ¢ frequentemente
aplicado em pesquisas com aspecto social, especialmente em estudos qualitativos como este. De tal
forma, envolve a escolha inicial de alguns participantes que atendem aos critérios definidos para o
estudo. Esses participantes, por sua vez, sdo convidados a sugerir outras pessoas que também possam
participar e esse processo continua formando uma rede de indicagdes que cresce progressivamente,
semelhante ao efeito de uma bola de neve (Bryman, 2016).

A coleta da pesquisa foi realizada no periodo de agosto de 2023 a agosto de 2024. Os critérios
de inclusdo basearam-se nos seguintes preceitos: fazer parte da rede de apoio da comunidade do
municipio de Breves/PA; demonstrar interesse na participagao da pesquisa por meio de assinatura do
Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE). Ja os critérios de exclusdo, foram os seguintes:
Nao fazer parte da rede de apoio da comunidade LGBTQIAPN+ dos municipios de Breves/PA; Nao
demonstrar interesse de participagdo na pesquisa, nao assinando o TCLE.

A primeira abordagem dos pesquisadores foi realizada por meio da divulgacdo da pesquisa por
meio das redes sociais dos mesmos, e das midias veiculadas de cada um, convidando os individuos a
participarem do estudo. Além disso, foi disponibilizado pelas midias digitais o contato celular para
comunicac¢do com os pesquisadores sem a necessidade dos interessados se exporem.

Apos isso, ao expressarem o desejo de participar da pesquisa, foi entregue o TCLE, sendo
explicado detalhadamente sobre a pesquisa e seus objetivos, bem como, ressaltado a preservacao do
sigilo da identidade dos participantes, minimizando a0 méximo quaisquer riscos aos mesmos. De tal
modo, que o pesquisador e o participante possuirdo uma via dos termos, dessa forma, foi respeitada a
Resolugcdo 466/12 do Conselho Nacional de Satde que estabelece diretrizes e normas
regulamentadoras quanto aos aspectos éticos da pesquisa envolvendo seres humanos, sendo utilizado
para isso o CAAE: 70274423.0.0000.0003 e nimero do parecer 6.142.543, aprovado pelo Comité de
Etica da Universidade Federal do Amapa.

Posteriormente, foi realizada a coleta de dados através de questionario semi-estruturado, que
foi utilizado como roteiro para a entrevista que foi gravada e em seguida armazenada em formato de

documento mp4 para ser transcrito ao final das coletas e, consequentemente, ser usado para fins de
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analise. Para garantir a protecdo da identidade das pessoas participantes serdo utilizados codigos
alfanuméricos como (E1, E2, E3,...En) para identificar os individuos da pesquisa.

Na coleta de dados foi utilizado o seguinte instrumento: um questiondrio semi-estruturado com
perguntas que iam de encontro aos objetivos especificos desta pesquisa. As entrevistas foram
transcritas e inseridas no programa de andlise qualitativa denominado ATLAS.ti®, um software para
analise de dados qualitativos desenvolvido em 1989 por Thomas Mubhr, e que vem sendo amplamente
utilizado por pesquisadores devido sua facilidade e sua gama de ferramentas (Silva Junior; Ledo,
2018). Assim, recorreu-se a versao 8.0 do software, utilizada com fins de organizagao, analise e criacao
das categorias que foram analisadas e discutidas a partir da andlise de conteudo proposta por Bardin
(Bardin, 2011).

O software ATLAS.ti® foi criado com o objetivo de auxiliar a analise de pesquisas de carater
qualitativo, este ¢ composto por diversos elementos, entre eles estdo inclusos: unidade hermenéutica
(arquivo para armazenar as informacdes no ambiente do software), documentos primarios, codigos,
citas, notas de analises e as redes (esquemas graficos). Dessa forma, o estudo presente, teve sua
organizacdo realizada por uma unidade Hermenéutica, sendo este o projeto de pesquisa ampliado,
construido a partir de 4 documentos primarios (instrumentos de coleta) e 14 cddigos (unidades de
registro).

Ademais, Bardin indica que a utilizagdo da analise de contetido prevé trés fases fundamentais:
a primeira fase ¢ a de pré-analise, que pode ser identificada como fase de organizagdo e envolve a
leitura “flutuante”, que se caracteriza como um primeiro contato com os documentos a serem
analisados, a escolha deles, a formulagdo das hipdteses e objetivos, a elaboragdo dos indicadores que
orientardo a interpretacao e a preparagao formal do material (Bardin, 2011).

J& a segunda fase consiste na exploracdo do material, abrangendo a escolha das unidades de
codificacdo, classificacdo e categorizagdo; por fim, a terceira fase refere-se ao tratamento dos
resultados, que consiste na inferéncia e interpretacao destes, para tornar os resultados brutos em dados

significativos e validos (Camara, 2013).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente estudo foi realizado junto a rede de apoio da populacdo residente no arquipélago
do Marajo, sendo as pessoas participantes de ambos os sexos, amigos e familiares. Apos a transcri¢ao
das respostas dos participantes, a analise dos dados proporcionou a constru¢do de duas categorias

tematicas: “Estigma, preconceito e discriminacdo como determinantes sociais de saide da rede de
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apoio da comunidade LGBTQIAPN+" e; “O papel da rede de apoio na resiliéncia da comunidade
LGBTQIAPN+".

3.1 ESTIGMA, PRECONCEITO E DISCRIMINACAO COMO DETERMINANTES SOCIAIS DE
SAUDE DA REDE DE APOIO DA COMUNIDADE LGBTQIAPN+

A literatura tem enfatizado o conceito de estresse de minorias (minority stress, EM) como um
modelo eficaz para entender as condig¢des internas e externas vividas por individuos gueers e como
essas condigdes estao ligadas a saude mental dessas pessoas (Meyer; Pachankis et al., 2015). Esse
modelo de EM inclui tanto fatores individuais quanto contextuais que, em conjunto, ajudam a explicar
os indices mais elevados de psicopatologias entre individuos LGBTQIAPN+.

No que concerne a esse estresse, € interessante destacar, pelo viés da pesquisa, que a
possibilidade de implicagdes em saude nao recai somente sobre a comunidade, mas também ¢é possivel
observar como tais questdes podem vir a refletir diretamente nos aspectos fisico-emocionais de sua

rede de apoio, reflexos estes que podem ser identificados nas seguintes falas:

El - “Sim. Eu me sinto muito angustiada, ¢ com muito medo também.”

E2 - “Quando cla saia as vezes ela ndo me falava e ndo me respondia, e eu tinha preocupacio
de ela sair na rua e ir beber, ndo sabendo com quem ela estava, que horas ela voltaria para
casa e como.”

E4 - “E quando eu ‘t6 mal ou ‘t6’ preocupado assim com ela, isso afeta minhas outras relagdes,
entdo na escola eu ndo queria falar com ninguém ou ficava estressado. Hoje em dia ndo.”

Se por um lado o EM se torna um fator desencadeante de estimulos psicopatoldgicos para a
comunidade, por outro, corrobora também para o desenvolvimento de periodos de estresse, angustia
e preocupacao no que concerne a sua rede de apoio. Para tanto, entende-se o estresse como um dos
conceitos mais pesquisados e discutidos em psicologia, pois se apresenta na vida didria como um fator
que pode ameagcar a sade mental e fisica das pessoas (Mihaila, 2015).

Em outra perspectiva, estudos apontam que a presenc¢a ou ndo de uma rede de apoio constitui
um fator importante que somatiza e intensifica esse viés, pois se traz que os individuos que vivem sem
a presenca dessa rede, apresentam niveis mais elevados de estresse do que os que possuem esse
convivio (Rull ez al., 2011). Deste modo, o apoio social ¢ definido como um consideravel agente para
reducdo dessa resposta fisiologica e para o desenvolvimento de técnicas de enfrentamento, a forma

como estes lidam com a noticia torna-se fundamental para a comunidade, como explicito nas falas:
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El - “Nao teve o impacto e ndo mudou nada na nossa relagdo, pois ela sempre me dava sinais,
mas nunca me falava de forma direta.”

E2 - “Hoje, até com a vo dela, que faz piada e a gente ri, na brincadeira, e assim a gente vai
levando.”

E3 - “No comego, foi dificil porque eu ndo queria magoar ela como eu tinha magoado antes,
entdo eu tinha receio em como que eu vou chamar, como € que eu vou falar, isso afastou um
a gente, porque eu nao sabia sobre a questdo de pronomes, e isso afetou ela.”

Por outro lado, sabe-se que o desenvolvimento da satde biopsicossocial do jovem dentro da
dindmica familiar, ¢ inferida por cada um dos membros, logo, em situacdes onde este individuo se
percebe excluido por ndo atender a padrdes socialmente estabelecidos, os vinculos entre eles ficam
fragilizados, sendo fator de risco para agravos multiaxiais. A rejeicdo familiar tem se mostrado como
fator agravante a satide mental, desencadeando futuramente uma depressao ou riscos de suicidio (Silva
et al., 2016). A rejeicdo primaria no momento em que tragos de personalidade fogem aos padrdes
cisheteronormativos, se tornam ainda mais evidentes, podendo gerar, inclusive, fragilidade nas

relacdes familiares, sobre isso discorre-se as afirmativas:

E2 - “Olha, eu acho que ndo, como eu falei no inicio teve quando eu fiquei imaginando que
eu ndo quero acreditar, que eu ndo quero isso para minha filha.”

E2 - “Como nos fomos criados no interior, a gente ndo sabia como lidar, entendeu? Mas hoje
ndo ¢ mais assim.”

E2 - “Desde que ela era crianga eu percebia coisas diferentes, s6 que aquela situacdo né a
gente nunca quer tipo aceitar, ndo € o que a gente sonha pro filho da gente desde o inicio.”

A discriminacdo, o preconceito social, a exclusdo e a violéncia podem levar a comunidade a
potenciais riscos de vida que, em boa parte, assim, tendem a afetar as pessoas que se preocupam ou
cuidam deles com um forte sofrimento psicossocial (Resende, 2016). J& os fatores psicossociais estao
relacionados a0 modo como a pessoa percebe e interpreta os acontecimentos da vida, como lida com
seus proprios sentimentos e, principalmente, com o estresse das pressdes sociais, influenciando a
dindmica biopsicossocial do individuo, sendo influenciado também por preceitos e falta de
conhecimentos acerca da comunidade que nascem no meio familiar, sendo observados das seguintes

maneiras:

El - “Nao entendo o significado certinho de cada uma das letras.”

E2 - “Nao muito, nunca procurei saber, ja ouvi falar, mas eu nao sei muito bem.”

E3 - “Na ¢€poca, eu acreditava que ela era um homem gay, eu ndo conhecia a pluralidade da
comunidade, até aquele momento para mim so6 existia homossexual, 1ésbica e ¢ isso.”

E4 - “Entdo eu acabei crescendo com essas opinides externas da familia foi o que eu tomei,
ou seja, eu era preconceituoso até certo ponto. Os meus tios chegaram pra mim e diziam “olha
tua irma tem algo errado” e para mim ndo tinha nada de errado, e eu nunca tinha me atentado
e ndo fazia diferenca.”
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Outrossim, a revelacdo da orienta¢do sexual pode ser um processo dificil tanto para quem
revela quanto para quem recebe a informag¢do. Um estudo observou que, em muitos casos, a familia
reage com negacao diante do "coming out" (saida do armario), o que gera desafios para a pessoa
LGBT. Em geral, as maes tendem a aceitar com mais facilidade seus filhos(as), enquanto os pais
apresentam maior resisténcia, especialmente quando se trata de filhos homens. Outro aspecto
importante ¢ a maneira como cada familia busca apoio e oferece suporte, sendo que a religido também
pode influenciar na aceitagdo (Nascimento ef al., 2018). No entanto, o que se observou em alguns dos

dizeres presentes no estudo, foram os seguintes:

E2 - “Isso ai foi a primeira coisa que eu falei pra ela, a nossa preocupacgio com ela era sobre
a parte dos parentes, porque a minha familia ¢ muito catdlica e ndo entendem, ai ela se
preocupava de ndo aceitarem ela.”

E2 - “Ja saber que vai ter comentarios, que vai ter piadas, e como eu falei pra ela tu vé que as
criancas dos nossos parentes fazem piada assim, porque foram criados de um jeito, no interior.
E3 - “Eu fui criada numa familia muito catolica, e devido a isso eu acabei absorvendo muita
coisa errada, e por isso eu sempre vivi acreditando no que me ensinaram em relacdo ao
binario.”

E4 - “Foi numa festa de final de ano, que estavamos s6 nos dois, ai ela comegou a me contar,
mas a nossa familia sempre foi muito preconceituosa, ai eu cresci nesse ambiente né.”

E4 - “Entdo eu acabei crescendo com essas opinides externas da familia foi o que eu tomei,
ou seja eu era preconceituoso até certo ponto. Os meus tios chegaram pra mim e diziam “olha
tua irma tem algo errado” e para mim ndo tinha nada de errado, eu nunca tinha me atentado e
ndo fazia diferenga.”

Percebe-se que as reacdes iniciais costumam ser pouco receptivas, mas em alguns casos, 1Sso
muda com o tempo. O choque inicial leva muitos pais e mades a negarem a realidade, o que provoca
na pessoa uma fase de intensa luta interna, marcada por sentimentos como negag¢do, culpa, medo,
revolta e vergonha. No entanto, em familias mais abertas, esses sentimentos sdo gradualmente
substituidos por sensacdes de pertencimento e aceitagdo dentro do nucleo familiar (Nascimento ef al.,
2018). Em contraste, a heteronormatividade também sustenta e perpetua varias formas de violéncia
dentro do ambiente familiar, frequentemente resultando na expulsdo ou na saida voluntaria de casa,
ou ainda na submissdo a constantes agressoes familiares (Perucchi et al., 2014).

Portanto, ¢ importante pontuar que hoje, o termo “doenca mental” pode ser relacionado
diretamente a produ¢do de sofrimento psiquico de um individuo ou de um grupo populacional quanto
a conformagdo de um campo da satde publica, no qual se instauram determinadas politicas de satde,
suas praticas de cuidado e seus servicos. Sob esse viés, esse grupo especifico que, estatisticamente
observa-se, precisa de um olhar especial na satide mental, principalmente da comunidade, e na

conjuntura deste estudo de sua rede de apoio social (Clemente, 2018). Ratifica-se essa pontuagdo, por

meio dos seguintes achados:

REVISTA ARACE, S3o José dos Pinhais, v.7, n.3, p-12265-12284, 2025

- 12273



ﬁ

El - “Sim, na época afetou porque eu amo ela, entdo toda a questdo da preocupacao influéncia
na sua saude mental, e saber que ela estava inserida nesse contexto que de alguma forma nao
¢ nada confortavel, porque a partir do momento que voc€ ta inserida ali tu vive essa luta, saber
disso mexeu comigo sim. Eu ndo sei te explicar como, mas mexeu.”

E3 - “O impacto que teve, foi mais na questdo de que eu sentia que eu precisava ser mais forte
para ajudar ela, ja que pra ela ¢ bem mais pesado. E claro que quando a gente vé uma filha
sofrendo, ndo ¢ a coisa mais facil do mundo.”

E4 - “Particularmente ndo, claro que a preocupagdo esta sempre ali presente e de certa forma
ela consome, entdo sim de certa forma ja impactou a minha satde de ndo conseguir dormir
algumas noites de preocupagdo, mas eu percebi que na minha mae foi pior isso.”

Considerando os fatores expostos, pontua-se que no ambito do cuidado, muita das vezes, as
suas principais redes como familia e amigos acabam por somatizar algumas situagdes vividas por eles
acarretando, assim, em psicossomatizagdes contextuais. Para mais, explicita-se que tal
psicossomatizagdo, introduzido por Heinroth no inicio do século XIX, refere-se as desordens
somaticas do corpo resultantes de desordens psicologicas que intervém de modo constante na génese
da doenga, traduzindo uma concepg¢ao dualista do ser humano e a influéncia reciproca de uma parte
sobre a outra (Capitdo et al., 2006). Ainda sobre isso, observou-se nas falas das pessoas entrevistadas

0s seguintes impactos psicossociais:

El - “Porém, mudou na forma como eu me preocupava com ela, eu fiquei mais preocupada
porque envolvia todo o contexto familiar, envolvia as pessoas ao redor dela, entdo eu sabia
que a partir do momento que ela falasse pra familia dela tudo ia mudar na cabeca dela e pra
familia dela também.”

E2 - “Mas, assim eu ndo tenho tanta preocupacdo com ela porque eu vejo que ela ¢ uma
menina forte e independente sabe, desde de criangas.”

E4 - “A preocupacdo sempre esteve, a gente sabe que ela sabe se cuidar mas a gente ndo
consegue dissociar, € preocupacdo de familia, principalmente por essa comunidade que a
violéncia estd agregada ao preconceito, e a gente vé tanta coisa no jornal, nas noticias contra
a comunidade.”

E4 - “Sim, toda vez que ela sai até para correr e se exercitar. A gente ndo conhece as pessoas,
entdo a gente ndo tem como saber o que vai acontecer, e eu sempre me preparo para o pior.”

Dessa forma, no contexto das Ciéncias, pontuam-se os estudos da psicossomatica, os quais
objetivam integrar a doenga e a dimensao psicoldgica, embora a Psicologia seja vista como a ciéncia
da mente, o corpo ¢, também, alvo primordial das pesquisas psicoldgicas, devido a sua complexidade
e ao enraizamento dos processos psiquicos em sua matéria (Avila, 2012). Em suma, no que tange a
problemadtica em questao trabalhada neste estudo, pondera-se os impactos psicossociais como atuantes
diretamente na psicossomatizagdo de ansiedade, depressdo ou outros transtornos psicologicos que
acabam por afetar diretamente na qualidade de vida da rede de apoio, nos seus lagos e no processo de

resiliéncia também.
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3.2 0 PAPEL DA REDE DE APOIO NA RESILIENCIA DA COMUNIDADE LGBTQIAPN+

Socialmente, a realidade de jovens homossexuais ¢ composta por discriminagdes que
potencializam a vulnerabilidade a que eles normalmente estdo expostos (Unicef, 2011). Dessa forma,
¢ notoério como o espago vulneravel o qual esses grupos estdo inseridos torna mais evidente a
necessidade da protecdo de suas redes de apoio.

Por isso, habitos de cuidado para grupos vulneraveis como a comunidade, vindo de suas redes
de apoio sdo capazes de fortalecer lacos de protecdo e promover satde fisica e mental, além de
responder melhor a complexidade das demandas trazidas pela violéncia perpetrada contra
adolescentes e jovens homossexuais (Deslandes, 2006). Dessa forma, conforme o tema abordado, ¢

possivel visualizar as seguintes narrativas:

E3 - “Eu comecei a perceber que o que eu aprendi estava errado, entdo por isso eu me culpava
porque eu poderia ter estudado e quebrado essa barreira, e ndo ter deixado ela passar por tanta
coisa, entdo ela passou por coisas que eu ndo percebi e eu poderia ter sido mais sensivel como
a minha mae foi.”

E4 - “Eu ougo elas e do nosso jeito a gente cuida um do outro, ¢ tento dar para elas alguma
zona de conforto.”

E2 - “Mas ai eu tento falar com as pessoas, com quem procura saber sobre, mas se alguém
vem falar assim de um jeito malicioso eu ja descarto.”

No periodo atual, em oposicao a crescente tolerancia e liberdade sexual, a LGBTQIAPN+fobia
persiste entre nos, sobretudo de forma velada menos espetacular da humilhagdo e da segregacao
cotidianas, que ocorrem em contextos de familia, escola, entre vizinhos e conhecidos. Portanto, ¢
indubitdvel como sofrer ofensas verbais ou de ameacas de agressdo fisica faz parte da experiéncia
social de gays, lésbicas, bissexuais, travestis e transexuais no Brasil (Simdes; Facchini, 2009). Assim,
¢ possivel interpretar a posicao de vulnerabilidade de individuos LGBTQIAPN+ inseridos no contexto
brasileiro, e como apesar de mudangas a ignorancia ainda prevalece sobre a conscientizagdo das
familias e amigos.

Por isso, a conscientizagdo social e a busca por informagao, sobretudo pelas redes de apoio do
publico LGBTQIAPN+, ¢ fundamental para mudanga da posi¢do de ignorancia e garantia de maior
conforto para comunidade, uma vez a partir da interacdo e pesquisa em busca de novos conhecimentos,
¢ possivel aperfeigoamento das fungdes do sujeito menos desenvolvido, que agora passa a usar o que
aprendeu pela interacdo com o outro como seu patrimdnio interno, assim possibilitando o processo
de consciéncia que desmistifica determinados ideais e aborda o olhar mais critico possivel da realidade
(Vigotski,2018).

Dessa forma, o desenvolvimento da consciéncia € promovido através da convivéncia da rede

apoio com seus familiares e amigos da comunidade queer, e pela necessidade de entendimento proprio
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e conscientizagdo do proximo. Assim, em conformidade ao assunto retratado, ¢ viavel visualizar as

seguintes narrativas:

E3 - “Pra mim, ndo tinha problema ela ser quem ela é, o problema era o mundo, entdo ao invés
de eu ficar preocupada eu prefiro ir por embate, para luta e sempre que eu tenho oportunidade
eu tento fazer as pessoas terem um pouco mais de esclarecimento, porque as vezes € isso que
falta né.”

E4 - “Sim, devido ao convivio com a minha irmé e em relacdo a sigla eu tenho o entendimento
basico sobre a sigla.”

E4 - “Ela mudou a gente, a nossa familia, ndo so6 a nossa mas as dos nossos tios, a gente teve
essa chance de mudar por causa dela.”

E4 - “Ali eu fui pesquisar por conta propria pra saber o que € isso, porque ela teve varias fases.
Assim, meu entendimento ¢ que a comunidade que sdo os gays, as lésbicas, as pessoas bi, pan
e seria mais ou menos isso meu entendimento.”

Em todo o mundo, criangcas LGBTQIAPN+ - ou percebidas como tendo sexualidades ou
identidades de género diferentes da norma - frequentemente sofrem discriminagao, intimida¢ao, abuso
e violéncia (Unicef, 2014). Nesse sentido, ¢ evidente como na estrutura socialmente imposta,
identidades desviantes da heterocisnormatividade sdo marginalizadas.

Em frente essa violéncia, é preciso compreender a fundamentalidade de redes de apoio
efetivas, que busquem fornecer suporte e apoio a individuos pertencentes a comunidade
LGBTQIAPN+, uma vez que ¢ indicativo que as caracteristicas sociais € a proximidade dos sujeitos
dentro da rede da rede apoio, podem ser fundamentais na implementac¢do de intervengdes eficazes, e
na prevencao de comportamentos de risco € no impacto da violéncia na satde dessas e desses jovens
(Sha et al., 2014).

Dessa forma, ao visualizarmos a realidade com a lente sobre a comunidade, ¢ inegavel que
circunstancias de discriminagdo e preconceito criam a demanda de uma rede de apoio atuante. Logo,
o fornecimento de apoio e suporte, independente de como ¢ realizado, ¢ primordial na vida do

individuo queer. Sobre isso, € possivel abordar relatos que compartilham desse cendrio:

El - “Entdo querendo ou ndo eu ainda me considero muito ignorante no assunto, € na época
que eu descobri eu busquei ser menos ignorante, foi a maneira que eu procurei para dar esse
apoio pra ela.”

E2 - “Até hoje ndo teve esse impacto assim, de ndo se falar, de ndo querer e de colocar pra
fora de casa, isso n@o aconteceu e eu espero que nao venha a acontecer.”

E2 - “Até que chegou o momento de eu chegar e perguntar pra ela e foi que ela me falou, e
teve o impacto e as nossas diferengas, mas esclarecemos tudo e eu falei pra ela que eu iria dar
apoio no que ela precisasse e pra ndo se preocupar porque eu ndo iria virar as costas pra ela,
e que todos poderiam virar as costas pra ela mas eu ia ficar do lado dela.”

E4 - “As vezes eu ndo tenho poder de resolver o problema, mas posso oferecer um ombro,
uma conversa, um refiigio.”
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A partir da ideologia social heterossexista, os delitos contra a populagio LGBTQIAPN +
surgem como consequéncias, sendo a homofobia, em sua defini¢ao, o ddio explicito que se manifesta
numa escala de violéncia que varia de agressdes verbais e fisicas (Pedra, 2020). Adicionalmente,
buscado superar o cendrio de violéncia homofobica presente no Brasil, é perceptivel as dificuldades
de implementacdo de politicas publicas em funcdo de multiplos fatores de complexidade (Pereira;
Santos, 2024).

Em face deste cenario, a vivéncia de individuos queer e suas redes de apoio ¢ composta por
desafios, os quais sdo superados através do apoio mutuo, e sobretudo pela resiliéncia. A resiliéncia ¢
traduzida, sobretudo, como a capacidade das comunidades e dos individuos ou de um sistema
socioecoldgico de lidarem com os impactos e as consequéncias adversas de acontecimentos perigosos
(Birkmann, 2006).

Sobre isso, ¢ possivel compreender como a resiliéncia € a capacidade de resistir mentalmente
aos eventos adversos e, assim, enfrentar melhor e de forma positiva, as dificuldades que vao surgindo,
a partir disso uma familia resiliente, podera resistir e se recuperar de desafios estressantes da vida, se
fortalecendo mutuamente saindo mais fortalecidos e com melhores recursos emocionais (Callegaro,
2024). Uma vez que, a comunidade em unido a suas redes de apoio, devem buscar ser resilientes diante
de suas dificuldades internas e externas. Sobre essa narrativa, ¢ viavel apresentar as seguintes

perspectivas:

E1 -”Sim, houve preocupacdo. Ja afetou muito meu dia a dia na época que eu descobri, eu
lidei com isso buscando entender o contexto dela.”

E1 -”Eu falei olha tu sabe que vai existir, a gente tem que se preparar para isso.”

E2 - “Mas depois que a gente conversou e ela chegou pra mim e falou, ai ndo teve tanto
impacto assim, a gente foi se entendendo e hoje a gente se da muito bem.”

E2 - “Até hoje a gente conversa com ela, com a parte da minha familia ela tinha preocupacao
com a aceitagdo, se perguntava se os parentes ainda iam gostar dela, e eu disse que sim vao
gostar de ti pela pessoa que tu €, isso ai vai ser o tempo, eles vdo gostar da pessoa que ela
sempre foi, porque isso € s6 uma parte da vida da gente.”

E3 - “O impacto mesmo foi mais para eu despertar mesmo, que ela ¢ minha responsabilidade
e eu vou ta do lado dela e lutar por ela, entdo mais me fortaleceu do que me enfraqueceu.”

Assim, o estresse pode ser originado de fontes estressoras internas, devido seus aspectos
pessoais, como timidez, ansiedade, dificuldade de expressar-se, - e externas - que dependem do
funcionamento do sujeito diante de circunstancias do ambiente (Nodari et al., 2014). Logo, identifica-
se que a experiéncias vivenciadas pela comunidade queer se apresentam como estressores externos,
variando desde estigmas, discriminagao e isolamento, € a exposicao constante a estes estressores torna

especificos aos grupos minoritarios, pessoas LGBT apresentam maior propensao ao
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comprometimento do seu bem-estar ¢ ao desenvolvimento de psicopatologias como depressao e
ansiedade (Carter; Mcgoldrick, 2011).

Com base nisso, sabe-se que o ciclo vital familiar passa por enfrentamentos, e deve lidar com
novas etapas que geram tensdes, tanto no individuo como na familia, na tentativa de reacomodacao e
busca por um funcionamento saudavel (Cerveny; Berthoud, 2010). Dessa forma, conclui-se, que as
familias de individuos LGBTQIAPN+, devido sua fung¢do como apoio, lidam diretamente com
estressores diarios na vida da comunidade, e por isso sdo afetados diretamente pelo estresse gerado.

Logo, componentes das redes de apoio de individuos LGBTQIAPN+ estdo mais suscetiveis
ao desenvolvimento de problemas fisicos, e sobretudo psiquicos, uma vez que devem enfrentar
juntamente aos seus entes preconceitos que se traduzem em estressores. Devido isso, ¢ fundamental
que os fornecedores de suporte a comunidade, busquem os seus proprios meios de apoio, que os
ajudem a aliviar o estresse e sofrimento psiquico pelo qual passam, haja vista que lagos sociais
duradouros fornecem ajuda em tempos de necessidade, permitindo enfrentamento e superagdo de
momentos de crise (Barudy; Dantagnan, 2007).

Assim, ¢ possivel observar as seguintes narrativas, que destacam importancia das redes de

apoio daqueles que cuidam de individuos queer:

E2 - “Logo quando minha filha conversou comigo sobre, eu procurei essa minha amiga, me
aconselhou a aproveitar as coisas boas que vem da minha filha e ter uma boa convivéncia,
que um dia essa parte ruim ia passar, que era a de aceitar.”

E1 - “Eu acho que hoje sim, eu tenho apoio, eu ja converso sobre isso com varias pessoas e
até com o psicologo.”

E2 -”Naquela época, pessoas para me escutar eu ndo tinha, eu sempre comentava assim com
uma amiga minha, sempre eu conversava.”

- “Quando acontece as coisas ¢ mais eu, ela e o irmdo dela se apoiando. Mas assim, para
conversar eu tenho a minha irma, minha mée que era muito sabia sempre tinha uma palavra
para aconselhar, mas é muito mais nos trés.

“E4 - “A gente ndo tem algo externo, mas assim eu tenho minha mae, nos dois.

O vinculo afetivo ¢ como se relacionar com o outro na perspectiva de manter ligacdo
emocional e/ou comportamental, a proximidade funciona como uma busca pela seguranga e apoio,
quer seja nos momentos de adversidade, quer seja para proporcionar uma capacidade funcional da
personalidade da crianga (Silva; Germano, 2015). A cria¢do da conexdo afetiva, sobretudo no contexto
familiar, cresce desde do nascimento da crianga, até¢ sua formacgdo para vida adulta, portanto, esse
vinculo existente entre familia e amigos de pessoas LGBTQIAPN + ¢ de carater fundamental para
enfrentamento de dificuldades da vida da comunidade.

A auséncia desse vinculo corrobora em consequéncias negativas, uma vez que individuos

queer ao serem abandonados afetivamente, sdo afetados ndo apenas na perspectiva de sua saude
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mental e fisica, mas também em sua estrutura econdmica e social (Junior; Silva; Mota, 2025). No
Brasil, muitos jovens da comunidade, antes de tomar decisdes para acabar com a propria vida, indicam
a falta de compreensao da familia ou colegas como motivo primordial (Reidel, 2019). Dessa forma, o
vinculo afetivo entre pessoas LGBTQIAPN+ e suas redes de apoio ¢ alicerce para desenvolvimento
de conscientizagdo, aceitacdo das familias, e para manutencdo da satide mental e superagdo de

adversidades (Figueiredo et al., 2024).

4 CONSIDERACOES FINAIS

As vertentes que englobam os resultados deste estudo sdo multiplas, todavia, € notorio ressaltar
que, durante o periodo de coleta de dados, uma das barreiras mais presentes para os pesquisadores foi
0 acesso a rede de apoio da comunidade no territério em questao. Isso se deve, principalmente, porque
o municipio de Breves ainda se encontra em processo de transformagdes sociais, culturais e
econdmicas que, querendo ou ndo, impactam diretamente no quesito diversidade. Além disso, ainda
se observa no cotidiano da cidade, marcas histéricas de preconceito ¢ da LGBTQIAPN+fobia muito
presente em municipios interioranos, trajetos estes que dificultam o acesso a questdes mais sensiveis
e necessarias a serem discutidas para suprir politicas publicas de saude mais efetivas para a populagao
LGBTQIAPN+ e, consequentemente, sua rede de apoio.

Imersos nesse necessario, o estigma, o preconceito € a discriminacdo, enquanto determinantes
sociais de saude, exercem forte influéncia, tanto sobre a comunidade quanto sobre seus familiares e
amigos, gerando efeitos emocionais e psicologicos expressivos, como ansiedade, estresse e
preocupagdes constantes. Além disso, € relevante destacar a influéncia da rejeicao familiar e o papel
central das redes de apoio no enfrentamento das dificuldades associadas as orientagdes sexuais e
identidades de géneros. A auséncia de compreensdo e aceitagdo, muitas vezes, intensifica o sofrimento
psiquico, tanto para a pessoa quanto para aqueles que a cercam, assim, a fragilidade das relagdes
familiares pode exacerbar os efeitos psicossociais.

Assim, ¢ possivel destacar que os cuidadores, que sdo os participantes das redes de apoio
LGBTQIAPN+, para além de fornecer o suporte e o cuidado necessarios, também necessitam de apoio
para lidar com as suas proprias dificuldades, muitas vezes originadas do medo e preocupacio que
sentem por seus familiares e amigos queer, € por isso a existéncia dos vinculos afetivos e de suporte
mutuo se tornam de carater primordial para as redes de apoio da comunidade, e vice-versa.

Por isso, ¢ fundamental que haja um fortalecimento das redes de apoio e uma abordagem mais
sensivel e informada em relagdo as diversidades sexuais e de géneros. A implementacdo de politicas

publicas e estratégias de interven¢do que promovam o acolhimento e o combate ao preconceito se
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tornam indispensaveis para minimizar os impactos psicossociais sobre essas familias e suas
comunidades. Esses esforcos sdo essenciais para a constru¢cao de uma sociedade mais inclusiva e
promotora de satde, na qual todos possam ser respeitados e acolhidos em sua integralidade, como

preconiza o Sistema Unico de Saude (SUS).
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