
 

 

 

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO 

CENTRO DE CIÊNCIAS DA SAÚDE 

DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A SAÚDE MENTAL DE PESSOAS BISSEXUAIS À LUZ DA TEORIA DO ESTRESSE 

DE MINORIA  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

RECIFE 

2023 

 

 



 

 

 

CAIO HEINRICH CORREIA DE SÁ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A SAÚDE MENTAL DE PESSOAS BISSEXUAIS À LUZ DA TEORIA DO ESTRESSE 

DE MINORIA  

 

 

   

Trabalho de conclusão de curso apresentado ao 

Curso de Bacharelado em Enfermagem da 

Universidade Federal de Pernambuco, para a 

obtenção do título de Bacharel em 

Enfermagem, sob a orientação da professora 

Dra. Iracema da Silva Frazão. 

 

 

 

 

 

 

 

 

RECIFE 

2023  

 

 

 

 



Ficha de identificação da obra elaborada pelo autor,
    através do programa de geração automática do SIB/UFPE

                   
     

Sá, Caio Heinrich Correia de.
     A saúde mental de pessoas bissexuais à luz da teoria do estresse de minoria /
Caio Heinrich Correia de Sá. - Recife, 2023.
     84 p. : il.

     Orientador(a): Iracema da Silva Frazão
     Trabalho de Conclusão de Curso (Graduação) - Universidade Federal de
Pernambuco, Centro de Ciências da Saúde, Enfermagem - Bacharelado, 2023.
 

      1. Saúde mental. 2. Minorias sexuais e de gênero. 3. Bissexualidade. 4.
Estresse de minoria. I. Frazão, Iracema da Silva. (Orientação). II. Título. 

    610  CDD (22.ed.)



 

 

 

CAIO HEINRICH CORREIA DE SÁ 

 

 

A SAÚDE MENTAL DE PESSOAS BISSEXUAIS À LUZ DA TEORIA DO ESTRESSE 

DE MINORIA 

 

 

Trabalho de conclusão de curso apresentado ao 

Curso de Bacharelado em Enfermagem da 

Universidade Federal de Pernambuco, para a 

obtenção do título de Bacharel em 

Enfermagem. 

 

 

Aprovado em: 04/10/2023 

 

BANCA EXAMINADORA 

 

 

_________________________________ 

Profa. Dra. Iracema da Silva Frazão (Orientadora) 

Universidade Federal de Pernambuco 

 

 

_________________________________ 

Profa. Dra. Cândida Maria Rodrigues dos Santos (Examinadora Interna) 

Universidade Federal de Pernambuco 

 

 

_________________________________ 

Danilo Martins Roque Pereira (Examinador Externo) 

Universidade Federal de Pernambuco 

  



 

 

 

AGRADECIMENTOS 

 

Aos meus pais, Mário Sá e Fernanda Correia. Pelo inesgotável apoio na busca por galgar 

melhores oportunidades de educação e pelo suporte financeiro. Pela construção de um 

ambiente que me permitisse apenas estudar e lapidar a minha melhor versão. 

 

À minha avó, Silvia Maria. Pelas infinitas orações e bênçãos para me salvaguardar e proteger 

ao longo de todo o processo. E à minha irmã, Júlia Gabrielle. Pelas risadas e brincadeiras que 

aliviaram a tensão durante a finalização deste ciclo. 

 

À Universidade Federal de Pernambuco, instituição pela qual sempre sonhei em ingressar e 

percorri 136 km para construir minha segunda casa. Sem o nível de qualidade institucional, a 

construção e execução desse projeto jamais teria sido possível. 

 

À minha orientadora, Profª. Drª. Iracema da Silva Frazão, pela disponibilidade, atenção, 

preocupação, experiência e leveza que permearam as orientações. Mas principalmente pela 

abertura em ouvir sobre a ideia desse estudo e acreditar no meu potencial para executá-lo. 

 

Aos amigos da vida, Lívia Vitória e Helena Lasserre, pelas mensagens, pelos diálogos de 

incentivo e pelo companheirismo ao longo da jornada. Em especial, à Ana Carolina Amorim e 

Leonam Souza, pelo suporte emocional oferecido e iluminação nos momentos de insegurança. 

 

Aos amigos da graduação, especialmente Rayanne Lima, Rayssa Medeiros e Lucas Pessoa. 

Pela parceria ao longo dos anos, pelas risadas e conversas ao longo do processo formativo. 

 

À minha psicoterapeuta, Isadora Krause. Pelo espaço de acolhimento, suporte psicológico e 

construção de recursos para o autodesenvolvimento e cumprimento de responsabilidades. 

 

Aos bissexuais participantes do estudo. Pela coragem de ser quem são. Pela disponibilidade 

em se vulnerabilizar descrevendo suas próprias vivências. Pela confiança depositada em mim. 

 

E, por fim, ao Caio do passado. Pelas inquietações, desde 2021, que culminaram neste estudo.   



 

 

 

RESUMO 

 

A saúde mental de pessoas bissexuais possui maior risco de comprometimento em comparação 

às lésbicas e gays, decorrente da conjuntura específica desse grupo em relação às comunidades 

heteronormativas e à comunidade LGBTQIAPN+, cujas construções são pautadas pela 

monossexualidade hegemônica e binegatividade. Objetivou-se com este estudo descrever a 

percepção de bissexuais da Região Metropolitana do Recife (RMR) sobre a sua saúde mental, 

considerando os pressupostos da teoria do estresse de minoria sexual. Trata-se de um estudo 

exploratório-descritivo qualitativo, com catorze bissexuais residentes da RMR, selecionados 

por disponibilidade e utilização do método bola de neve, definindo-se a amostragem pelo 

critério de saturação teórica. As entrevistas foram realizadas no período de junho a agosto de 

2023, pela plataforma Google Meet, na modalidade síncrona com roteiro semiestruturado, após 

a aprovação do projeto de pesquisa pelo Comitê de Ética e Pesquisa (CAAE: 

68785723.3.0000.5208). Os dados empíricos foram formatados e submetidos à análise 

lexicográfica, organizada pelo software IRAMUTEQ versão 0.7 alpha 2. Obteve-se um 

aproveitamento de 76,14% dos segmentos textuais na Classificação Hierárquica Descendente e 

a criação de três classes. A classe 1 foi intitulada “O ‘ambientar-se’ bissexual”; a classe 2 “O 

‘relacionar-se’ bissexual”; e a classe 3 “O ‘viver’ bissexual”. As descrições de bissexuais da 

RMR sobre a própria saúde mental envolveram processos de estressores distais e proximais 

descritos pela teoria do estresse de minoria, afetando espaços de convivência e relações 

interpessoais, suas respectivas vulnerabilidades à nível individual e comunitário e, 

consequentemente, uma diversificação dos desfechos em saúde mental com enfoque no 

comprometimento do bem-estar mental. Destacou-se ao menos um período ao longo da vida de 

impactos negativos na saúde mental dos participantes, no passado ou presente, devido à sua 

sexualidade. Além disso, observou-se uma vulnerabilidade dessas pessoas em relação a 

recursos individuais e comunitários de enfrentamento ao estresse de minoria. 

Palavras-chaves: saúde mental; minorias sexuais e de gênero; bissexualidade; estresse de 

minoria. 

 

  



 

 

 

ABSTRACT 

 

The mental health of bisexual people is at greater risk of compromise compared to lesbians and 

gays, due to the specific situation of this group in relation to heteronormative communities and 

the LGBTQIAPN+ community, whose constructions are guided by hegemonic monosexuality 

and binegativity. The objective of this study was to describe the perception of bisexuals in the 

Metropolitan Region of Recife (RMR) about their mental health, considering the assumptions 

of the sexual minority stress theory. This is a qualitative exploratory-descriptive study, with 

fourteen bisexuals living in the RMR, selected based on availability and use of the snowball 

method, defining sampling using the theoretical saturation criterion. The interviews were 

carried out from June to August 2023, via the Google Meet platform, in synchronous mode with 

a semi-structured script, after approval of the research project by the Ethics and Research 

Committee (CAAE: 68785723.3.0000.5208). The empirical data were formatted and subjected 

to lexicographic analysis, organized by the IRAMUTEQ software version 0.7 alpha 2. The 

analysis achieved 76.14% of textual segments used in the Descending Hierarchical 

Classification and three classes were created. Class 1 was titled “Bisexual environment”; class 

2 “Bisexual relationship”; and class 3 “Bisexual living”. RMR bisexuals' descriptions of their 

own mental health involved processes of distal and proximal stressors described by minority 

stress theory, affecting living spaces and interpersonal relationships, their respective 

vulnerabilities at individual and community levels and, consequently, a diversification of 

outcomes in mental health with a focus on compromising mental well-being. At least one period 

throughout life of negative impacts on the participants' mental health, in the past or present, due 

to their sexuality stood out. Furthermore, a vulnerability of these people was observed in 

relation to individual and community resources for coping with minority stress. 

Keywords: mental health; sexual and gender minorities; bisexuality; minority stress. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

Dados recentes indicam que pessoas Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis, 

Transexuais, Transgêneros, Queer, Intersexos, Agêneros, Assexuais, Panssexuais, Não-

binários e mais (LGBTQIAPN+1) representam uma parcela considerável da população 

brasileira. Em seu levantamento, Spizzirri et al. (2022) verificaram que 12,04% dos adultos 

brasileiros são LGBTQIAPN+, configurando aproximadamente 19 milhões de brasileiros, 

sendo 5,76% assexual, 2,12% bissexual, 1,37% gay, 0,93% lésbica, 0,68% trans e 1,18% não-

binário (Spizzirri et al., 2022). Devido a diversidade ser uma característica inerente à 

comunidade LGBTQIAPN+, cada identidade de gênero e orientação sexual é afetada de 

diferentes formas pelas disparidades sociais com sua própria individualidade (Salerno et al., 

2020). 

Ao serem comparados com indivíduos heterossexuais e/ou cisgêneros, as pessoas 

LGBTQIAPN+ apresentam índices menores de saúde mental, oriundos de desigualdades que 

afetam desproporcionalmente essa população, como maiores probabilidades de experienciar 

insegurança alimentar, habitação instável, falta de moradia e pobreza quando comparados a 

população em geral (Salerno et al., 2020). 

No Brasil, as violências cotidianas precisam ser consideradas no impacto à saúde mental 

de pessoas LGBTQIAPN+. De acordo com o Grupo Gay da Bahia (2020), em 2019 o Brasil 

registrou 329 casos de mortes violentas de pessoas LGBTQIAPN+. Em 2020, o país obteve 

uma queda de 28% no número de casos, com 237 registros, ao passo que sofreu um aumento 

de 8% no número de casos em 2021, com 300 registros de mortes violentas (GGB, 2021; GGB, 

2022). O contexto de disparidades sociais e violência também está relacionado com os índices 

mais elevados de ansiedade, depressão, automutilação e suicídio encontrados na população 

LGBTQIAPN+. Além disso, comportamentos de abuso de substâncias também são mais 

prevalentes nesse grupo, como abuso de álcool e tabagismo (Brooks et al., 2018). 

 O maior grupo autodeclarado dentro da comunidade LGBTQIAPN+ são as pessoas 

bissexuais, entretanto poucos são os estudos realizados com foco neste grupo. Parte substancial 

das pesquisas científicas passadas englobava pessoas bissexuais no mesmo grupo de gays e 

lésbicas respondentes, pressupondo que a estrutura cisheteronormativa e construtos sociais da 

LGBTfobia se manifestam da mesma forma para essas identidades diferentes (Swan, 2018).  

                                                 
1 A sigla LGBTQIAPN+ surge para representar um grupo social diverso que sofre violências por não se adequarem 

às normatizações sociais. Para além disso, o termo solidifica a busca política pela defesa das pautas sociais de cada 

uma das letras (ou seja, pessoas que se identificam dessa forma) que a compõem (Moreira, 2022). 
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No que diz respeito à perspectiva binarizante da cisheteronormatividade2, a sexualidade é vista 

como dicotômica e monossexual, de forma que é considerado e validado apenas a existência da 

heterossexualidade e das homossexualidades (Hayfield, 2021). 

A bissexualidade pode ser definida como a capacidade de atração física, romântica e ou 

emocional por mais de um sexo ou gênero. Vale salientar que essa capacidade de atração pode 

ou não se manifestar por meio da interação sexual (Feinstein; Dyar, 2017). 

Diante dessa realidade, a saúde mental de cada pessoa LGBTQIAPN+ é afetada de 

maneira distinta.  As pessoas bissexuais, nesse sentido, sofrem com a invalidação e 

invisibilização de suas sexualidades nas esferas intrapessoais, interpessoais e comunitárias, 

causando impactos negativos na saúde mental (Chan; Operario; Mak, 2020). De acordo com 

Ross et al. (2017), bissexuais apresentam maior prevalência de transtornos depressivos e 

ansiosos que minorias monossexuais. Sendo assim, bissexuais apresentam vulnerabilidades 

específicas quando comparados à gays e lésbicas e precisam de assistência e suporte específicos 

para lidar com os impactos das iniquidades sociais em sua saúde mental (Chan; Operario; Mak, 

2020). 

Segundo Cruz, Lima e Carneiro (2022), indivíduos bissexuais possuem dificuldades em 

sua inserção na comunidade LGBTQIAPN+. Isso se deve aos estigmas da binegatividade 

replicados por lésbicas e gays acerca do comprometimento de bissexuais com o movimento 

LGBTQIAPN+, justamente por assumirem que na realidade pessoas se identificam como 

bissexuais para preservar certos “privilégios heterossexuais” e que, na realidade, são 

homossexuais (Dyar; Feinstein, 2018; Hayfield, 2021). Ademais, esse grupo também sofre 

experiências de marginalização e estigmatização da população heterossexual. Dessa forma, a 

sobreposição de experiências resulta numa rejeição de bissexuais em comunidades 

heterossexuais e homossexuais, trazendo um caráter de estigmatização específico ao grupo e 

maiores taxas de desfechos negativos em saúde mental (Dyar; Feinstein, 2018). 

Nesse sentido, o Modelo Teórico de Estresse de Minoria desenvolvido por Meyer 

(2023) é útil enquanto escopo de análise. Este propõe que pessoas de minorias sexuais lidam 

regularmente com o estresse inerente à vida somado às experiências estressantes decorrentes de 

seu status marginalizado. Mesmo após 20 anos de sua elaboração, a teoria do estresse de 

minoria continua influenciando e guiando pesquisas acerca da saúde e bem-estar de minorias 

                                                 
2 Segundo Bonassi (2017, p. 41), a “heteronormatividade é uma palavra utilizada para designar a norma 

heterossexual pela qual se pressupõe que todas as pessoas são heterossexuais e assim permanecerão o resto da 

vida. A junção cisheteronorma denuncia que a normalidade não é só heterossexual ou só cisgênera, mas que em 

alguns casos seus efeitos são possíveis de serem analisados em conjunto”. 
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sexuais. Este modelo teórico demonstra-se relevante e foi expandido e aplicado para outros 

grupos minoritários (Frost; Meyer, 2023). 

Devido a conjuntura a que estão inseridos, as estruturas opressoras que interagem nas 

múltiplas interfaces da vida de bissexuais geram o estresse de minoria. Alguns fatores como 

binegatividade, microagressões, ocultação da identidade, invisibilização social, invalidação 

social e internalização e antecipação do estigma compõem as especificidades do estresse de 

minoria vivenciado por bissexuais (Hayfield, 2021; Feinstein; Dyar, 2017). A saúde mental, 

nessa situação, acaba sendo impactada negativamente devido ao estresse crônico que bissexuais 

estão sujeitos a coexistir (Feinstein et al., 2020). 

Frente a essa realidade, a enfermagem se insere enquanto profissão na liderança de 

equipes interprofissionais de saúde, sempre buscando fornecer um cuidado centrado na pessoa 

a diversos grupos de minorias sexuais, à exemplo das pessoas bissexuais (Hughes et al., 2022). 

Portanto, ao considerar que os bissexuais apresentam maior risco de desenvolver agravos à sua 

saúde mental e que existem poucos estudos específicos a esse grupo populacional, torna-se 

necessária a compreensão de como se encontra a saúde mental de bissexuais para uma prática 

da enfermagem acolhedora, eficaz e que respeite a singularidade de cada pessoa. Sendo assim, 

o estudo foi conduzido a partir da seguinte pergunta de pesquisa: como pessoas bissexuais 

descrevem sua saúde mental à luz da teoria do estresse de minoria? 



13 

 

2 REVISÃO DE LITERATURA 

 

2.1 Bissexualidade e outros conceitos 

 

2.1.1 Bissexualidade 

 

 Existem múltiplas maneiras de definir a bissexualidade, contudo não há um consenso 

em sua definição. Segundo Shaw (2022) e Hayfield (2021), esse é um termo difícil de ser 

satisfatoriamente definido e carreia discussões e desacordos constantes em seu debate.  

Segundo Saldanha, Monaco e Cruz (2022) em sua revisão de literatura, o termo 

“bissexualidade” passou por três noções de sentido historicamente. Inicialmente, do século 

XVII ao XX, a bissexualidade foi compreendida como um termo para designar corpos com 

genitálias com características femininas e masculinas, ou seja, o que seria lido como intersexo 

atualmente. Posteriormente, com o final do século XIX, foi compreendida como uma fase do 

desenvolvimento psíquico, referindo-se às pessoas que expressavam masculinidade e 

feminilidade. Por fim, no início do século XX, começou a ser definida como uma orientação 

sexual por alguns cientistas (Jaeger et al., 2019; Saldanha; Monaco; Cruz, 2022). De acordo 

com Hayfield (2021), o termo também é historicamente usado para designar uma terceira 

categoria de identidade sexual, o meio-termo entre heterossexualidade e homossexualidade, que 

consiste na atração afetiva-sexual-romântica de um indivíduo para pessoas do gênero masculino 

ou feminino expressa por comportamentos.  

Em contrapartida, há definições da bissexualidade como uma identidade fluida, o que 

permite a capacidade dessa identidade não se limitar ao gênero e incorporar a atração como um 

espectro. Com o advento da teoria queer, a bissexualidade começou a ser vista como uma 

potencial forma de ruptura radical e revolucionária com o binarismo sexual e de gênero 

(Hayfield, 2021). Paralelamente ao aumento das campanhas de visibilidade bissexual nos 

Estados Unidos, entre o final da década de 1980 e início dos anos 1990, também surgem as 

chamadas “epistemologias bissexuais”. Esse campo de estudos consiste na percepção de que 

pessoas bissexuais não pertencem a nenhum lado da dicotomia hétero/homossexual. Sendo 

assim, a bissexualidade é tida como um conceito epistemológico transformador, com potencial 

para desestabilização da binaridade heterossexual/homossexual. A diferença entre a teoria 

queer e as epistemologias bissexuais consistem no ponto de partida para a desestabilização 

(Monaco, 2021).  
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Em definições mais recentes, têm-se incorporado à identidade bissexual uma noção de 

construção gerada a partir de pensamentos, emoções e atração em detrimento da esfera 

comportamental (Hayfield, 2021). Além disso, algumas definições pontuam que a 

bissexualidade não é ilegítima em relação à proporção e manifestação de afeto ou ato de 

natureza emocional ou sexual com um gênero, ou seja, independentemente da frequência e da 

expressão do afeto, o indivíduo é bissexual quando assim se identificar (Ulisses da Silva; 

Meireles, 2023). 

Segundo Flanders et al. (2016), a bissexualidade é um termo que pode ser definido como 

“termo guarda-chuva” (conhecido também como “bisexual umbrella”) para abarcar identidades 

e grupos de pessoas não-monossexuais e também pode ser conceituado a partir de uma 

perspectiva binária (atração por homens e mulheres) ou não-binária (atração por mais de dois 

gêneros e/ou para além da binaridade). Contudo, definir a bissexualidade apenas como binária 

em muitos contextos não reflete como indivíduos bissexuais a enxergam e a definem (Flanders 

et al., 2016).  

Sendo assim, Ochs (2014 apud Hayfield, 2021, p. 6, tradução nossa), propõe uma 

definição abrangente da bissexualidade como “o potencial de ser atraído, romanticamente e/ou 

sexualmente, por pessoas de mais de um sexo e/ou gênero, não necessariamente ao mesmo 

tempo, não necessariamente da mesma forma, e não necessariamente no mesmo grau”. 

 

2.1.2 Monossexualidade 

 

 Alguns conflitos conceituais podem surgir ao tentar compreender a bissexualidade de 

forma reducionista, excludente. Ou tentar explicá-la de forma dissociada do indivíduo bissexual 

e interpretá-la por instrumentos e concepções da monossexualidade, na qual a prática deve ser 

validada pelo ato, seja sexual, romântico ou afetivo para um único gênero, ou até mesmo através 

do julgamento moral de tais práticas (Ulisses da Silva; Meireles, 2023). Portanto, para entender 

a experiência de um indivíduo bissexual, é necessária a compreensão do que é 

monossexualidade e as ressalvas com relação às suas discussões. 

Os termos “monossexual/monossexualidade” foram cunhados a partir de uma 

polarização que vai de encontro à “bissexual/bissexualidade”. Fazem parte do monossexismo, 

um aparato social que pressupõe todas as pessoas como monossexuais. Por definir como 

identidade monossexual as sexualidades cujas pessoas possuem apenas um objeto de desejo 

generificado, esses termos deslocam a heterossexualidade e a homossexualidade (gays e 

lésbicas) para atuarem como constituintes de um mesmo lado (Jaeger et al., 2019; Monaco, 
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2021). Baseada na ótica monossexual, há o estabelecimento de práticas específicas como 

aceitáveis ou inaceitáveis. Essa lógica deriva do entendimento binário da sexualidade, visto que 

o pressuposto dicotômico de sexo biológico e de gênero acabam contribuindo para uma 

perspectiva dicotômica da sexualidade. A ótica monossexual estabelece a legitimação de 

héteros, gays e lésbicas em detrimento de bissexuais e demais identidades plurissexuais. A 

partir do escopo monossexual é que aparecem os fenômenos sistemáticos de deslegitimação, 

invalidação, marginalização e apagamento da bissexualidade como uma identidade viável 

(Hayfield, 2021; Ulisses da Silva; Meireles, 2023). 

 O principal uso da ideia de monossexualidade é para explicar que existem interesses 

comuns a heterossexuais e homossexuais no apagamento de classe, no apagamento individual 

e na deslegitimação de bissexuais. Yoshino (2000) nomeou esse fenômeno desempenhado por 

héteros, gays e lésbicas como “contrato epistêmico de apagamento bissexual”. A ideia de 

reconhecer e legitimar a bissexualidade ameaça a estabilidade dicotômica entre 

heterossexualidade e homossexualidade. Ambas identidades apenas são legítimas enquanto 

existem como possibilidades únicas, ainda que antagônicas. Portanto, a bissexualidade 

precisaria ser apagada para que a heterossexualidade e a homossexualidade não sejam alvo de 

desconfiança, passíveis de questionamento (Monaco, 2021). 

 Contudo, algumas ressalvas acerca das identidades monossexuais precisam ser feitas. É 

necessário considerar que, apesar de dicotômicos, não se pode assumir uma igualdade entre 

héteros e homossexuais nas relações de poder. Gays e lésbicas apresentam diferenças sociais e 

econômicas em comparação aos heterossexuais. Embora diferentes e hierarquizadas, essas duas 

posições se colocam como opostas, reconhecendo uma à outra e externalizando a 

bissexualidade, que por sua vez se torna impensável e invisível. Além disso, é preciso 

considerar que apenas categorizar a bissexualidade numa oposição à monossexualidade, 

criando uma díade bissexual/monossexual, significa colocá-la num enquadramento binário. 

Com isso, a bissexualidade perde o potencial de perturbar as estruturas e contribui para a 

polarização e binarização (Monaco, 2021). 

 

2.1.3 Bifobia e binegatividade 

 

Outro fenômeno importante na experiência de pessoas bissexuais é a vulnerabilidade à 

bifobia e à binegatividade. A bifobia consiste num termo que engloba atitudes negativas, 

antipatia e preconceito direcionados à bissexualidade e às pessoas bissexuais. Por se assemelhar 

a termos como homofobia e transfobia, a “bifobia” consiste na terminologia mais conhecida 
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por pesquisadores e além do meio acadêmico para abordar experiências estigmatizantes de 

bissexuais. Apesar disso, existem questões quanto ao seu emprego (Hayfield, 2021). 

O termo bifobia carreia uma herança psicopatológica em função do sufixo "fobia", que 

caracteriza noções de medo e distúrbios psicológicos, ou seja, um comportamento individual. 

Isso marca uma especificidade dessa violência em relação a outras como o racismo, o 

machismo, o capacitismo etc. Ou seja, uma diferenciação em relação a problemas estruturais. 

Por vezes, isso dificulta determinados enfrentamentos numa perspectiva de responsabilização 

coletiva, visto que o termo simplifica as complexidades das experiências negativas vivenciadas 

por bissexuais. A noção disseminada pelo termo de que atitudes envolvendo grupos 

minoritários são um fenômeno individual acaba apagando os processos interacionais entre 

fatores sociais, culturais e políticos que fomentam a opressão de bissexuais (Jaeger et al., 2019; 

Hayfield, 2021). 

Nesse sentido, o termo “binegatividade” surge para se referir às atitudes negativas, à 

marginalização e estigmatização da bissexualidade de maneira mais abrangente, ao passo que 

reconhece as nuances da opressão de pessoas bissexuais (Hayfield, 2021). Pessoas que 

demonstram hostilidade, intolerância e/ou aversão a indivíduos bissexuais tendem a apresentar 

uma crença da bissexualidade como algo imoral. Ademais, outros aspectos da binegatividade 

são os estereótipos da ilegitimidade da bissexualidade enquanto orientação sexual e os 

estereótipos acerca do comportamento sexual de pessoas bissexuais. Com isso, diversos 

preconceitos sobre pessoas bissexuais são preconizados socialmente (Dyar; Feinstein, 2018). 

 

2.2 Desenvolvimento da identidade bissexual 

 

 A construção da identidade bissexual é, portanto, um processo múltiplo e individual. 

Em um estudo realizado por Gómez e Arenas (2019), os participantes apresentaram diferentes 

perspectivas sobre esse processo. Alguns o caracterizaram como lento e gradual tanto no 

reconhecimento como na aceitação. Outros como problemático e caótico, ao passo que alguns 

negaram características caóticas e problemáticas nesse processo. Contudo, existem fases no 

processo de desenvolvimento da identidade bissexual as quais todos perpassaram (Gómez; 

Arenas, 2019). 

A primeira fase, a curiosidade de experimentação, consiste numa abertura para viver 

experiências que surgem em várias fases do desenvolvimento do ser humano. Essa curiosidade, 

por sua vez, pode surgir na infância, na adolescência ou na vida jovem-adulta. Durante a 

infância, é comum uma curiosidade para interagir com ambos os sexos. Na adolescência, 
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geralmente surgem desejos sexuais despertados pelos dois sexos, o que caracteriza o espectro 

bissexual. Na vida jovem adulta, o indivíduo bissexual sente vontade de experimentar com o 

mesmo sexo (Gómez; Arenas, 2019). 

A segunda fase, os obstáculos, consistem em estruturas e situações que dificultam o 

reconhecimento da própria bissexualidade e sua aceitação, como a noção de que assumir uma 

heterossexualidade seria uma ideia mais fácil e a falta de suporte da família. Devido à 

heteronormatividade, o indivíduo bissexual muitas vezes enxerga o desenvolvimento de uma 

pessoa heterossexual como mais fácil. Assim, em alguns casos ele prefere esconder sua 

orientação bissexual para não correr o risco de julgamentos e rejeições. A falta de suporte 

familiar com relação à orientação e identidade bissexual, por sua vez, dificulta o processo de 

descoberta, construção e consolidação do indivíduo (Gómez; Arenas, 2019). 

A terceira fase, a confusão no desenvolvimento da identidade bissexual, apresenta um 

momento de autoquestionamento intenso. A comparação com as experiências alheias, por sua 

vez, carreia o indivíduo para um caminho de confusão acerca da própria identidade. O indivíduo 

não sabe se definir e questiona se poderia ser homossexual. Nesse contexto, é comum ver a 

procura por ajuda como psicoterapia e relatos de experiências online. Também surgem 

estratégias individuais para lidar com a inquietação provocada pelo autoquestionamento, sendo 

a negação da própria orientação o mais comum (Gómez; Arenas, 2019). 

A quarta fase, a acomodação parcial com a identidade bissexual, consiste num estado 

em que o indivíduo está mais familiarizado e confortável com a atração por ambos os sexos 

e/ou gêneros sem ainda ter chegado numa aceitação plena da própria sexualidade. A quinta fase, 

o reconhecimento da bissexualidade como orientação sexual, consiste num comprometimento 

maior com as necessidades emocionais, físicas e sexuais que uma pessoa bissexual vive. Nesse 

momento, o indivíduo reconhece e valida a bissexualidade como uma sexualidade existente e 

real, contrariando a norma social binária e monossexual imposta (Gómez; Arenas, 2019). 

A sexta e última fase, a aceitação, é a transformação do comprometimento com a 

bissexualidade em aceitação da própria identidade e orientação sexual. Nesse momento, o 

indivíduo percebe uma maior coesão interna e externamente, consegue expressar melhor sua 

identidade e incorpora a bissexualidade como parte de sua própria identidade (Gómez; Arenas, 

2019). Esse modelo de desenvolvimento da identidade bissexual demonstra, assim, as crises de 

identidade que muitos indivíduos bissexuais passam em sua construção, uma reação interna 

comum por ter uma identidade socialmente marginalizada. Contudo, outras esferas e níveis de 

estressores de identidade precisam ser consideradas para além da intrapessoal (Chan; Operario; 

Mak, 2020). 
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Ao serem inseridos no meio social, o processo de construção da identidade bissexual 

está sujeito à diversos níveis de interferência. Segundo Chan, Operario e Mak (2020), a pessoa 

bissexual pode apresentar estresse de identidade sexual devido à exposição constante ao 

monossexismo e sua perspectiva binária em múltiplos níveis: intrapessoal, interpessoal e 

comunitária. Essas influências, por sua vez, podem comprometer a saúde mental de bissexuais 

(Chan; Operario; Mak, 2020).  

Na esfera intrapessoal, o bissexual apresenta estresse de identidade sexual devido ao 

contato crônico com crenças monossexistas difundidas socialmente. Com isso, o indivíduo 

bissexual pode internalizar a visão negativa de que a bissexualidade não é uma orientação 

sexual legítima e válida. Nesse contexto, o bissexual pode apresentar conflito, vergonha, dúvida 

e ambivalência acerca da própria identidade sexual. A constante invisibilização social da 

bissexualidade pode gerar incerteza da própria identidade, o que pode ser um fator contribuidor 

para a baixa saúde mental (Chan; Operario; Mak, 2020). 

No âmbito interpessoal, a pessoa bissexual se depara com a binegatividade e suas 

reverberações sociais. Os estereótipos sociais de ilegitimidade e instabilidade dessa identidade 

sexual contribuem para a disseminação de concepções céticas da validade da bissexualidade 

como sexualidade e identidade, além de preconizar essa identidade como uma fase transitória e 

experimental. Somado à isso, os estereótipos recaem para a individualidade da pessoa bissexual 

com suposições de promiscuidade, desconfiança e disposição para infidelidade em relações 

românticas (Chan; Operario; Mak, 2020). 

O estigma acerca da bissexualidade é oriundo de duas populações, advindo não apenas 

de heterossexuais, mas também de homossexuais. Neste último grupo, é comum a suposição de 

que indivíduos bissexuais possuem acesso à privilégios heterossexuais, ao passo que evitam o 

estigma da homossexualidade (Chan; Operario; Mak, 2020). Essas concepções estigmatizadas 

geram estresse de minoria em pessoas bissexuais e, por esses motivos, eles mais comumente 

escondem sua orientação sexual quando comparados à gays e lésbicas (Feinstein et al., 2020).  

Nesse sentido, a esfera comunitária de bissexuais é afetada. Para indivíduos 

LGBTQIAPN+, a experiência da comunidade pode promover apoio social, fonte de 

informações, estratégia de resiliência e sensação de pertencimento. Contudo, bissexuais se 

sentem menos conectados e pertencentes à comunidade LGBTQIAPN+, visto que a 

binegatividade também pode ocupar esse espaço comunitário. Assim, bissexuais estão 

suscetíveis à marginalização, invisibilização e desvalorização dentro da própria comunidade 

(Chan; Operario; Mak, 2020). 
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2.3 Teoria do Estresse de Minoria 

 

A teoria do estresse de minoria foi inicialmente desenvolvida por Brooks (1981 apud 

Rich et al., 2020), que utilizou uma abordagem de teoria de sistemas para conceituar um modelo 

com estressores culturais e sociais de múltiplos níveis que se transmitiam para estressores 

biofísicos e psicológicos. Para a autora, o estresse de minoria é um: 

 

Estado entre estressores antecedentes e sequenciais de um status culturalmente 

sancionado, categoricamente atribuído, com preconceito e discriminação resultantes, 

o impacto dessas forças na estrutura cognitiva do indivíduo e o consequente reajuste 

ou falha adaptativa (Brooks, 1981 apud Rich et al., 2020, p. 1, tradução nossa). 

A autora teve como objetivo, ao propor esse modelo teórico, a identificação de variáveis 

importantes em testes de hipótese sobre os desfechos de saúde mental e física de indivíduos que 

fazem parte de minorias sexuais. Dessa forma, contribuindo em última instância para a redução 

do estresse e a melhora da saúde nesses grupos (Rich et al., 2020). 

Posteriormente, Meyer (2003) propõe um modelo teórico de estresse de minoria em 

populações sexualmente marginalizadas, mais especificamente gays, lésbicas e bissexuais. Para 

isso, utiliza como base teorias sociais e teorias psicológicas para sua elaboração. O modelo 

considera que as circunstâncias do ambiente possuem estressores gerais atuantes no indivíduo. 

Contudo, quando o indivíduo faz parte de uma minoria social, há uma sobreposição de 

estressores distais e proximais (Meyer, 2003). Esses estressores, coletivamente, são 

responsáveis por adicionar uma carga de estresse a mais em pessoas de minorias sexuais e de 

gênero quando comparadas a pessoas cisheterossexuais. As disparidades em saúde de minorias 

sexuais surgem a partir da exposição excessiva ao estresse social. Isso ocorre devido ao estado 

de estigmatização social o qual as populações de minorias sexuais são enquadradas, em relação 

às pessoas heterossexuais (Frost; Meyer, 2023). 

Estressores distais tipicamente se referem a eventos vivenciados pelo indivíduo, ao 

passo que estressores proximais envolvem a avaliação do indivíduo sobre o ocorrido (Douglass; 

Conlin, 2020). Estressores distais também incluem estressores originados por pessoas e 

instituições que impactam pessoas LGBTQIAPN+, como: políticas e leis, eventos agudos da 

vida (desemprego, ser vítima de violência), estressores crônicos (pobreza), microagressões e 

discriminações diárias (como ser tratado desrespeitosa ou injustamente). Estressores proximais 

advém do processo de socialização que as pessoas de minorias passam, de maneira que: 

aprendem a rejeitar a si mesmas por serem LGBTQIAPN+ (estigma internalizado), 

desenvolvem expectativas de serem estigmatizadas devido ao senso da norma social vigente 
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(expectativas de rejeição) e/ou escondem a própria identidade como uma forma de autoproteção 

(ocultação da identidade) (Frost; Meyer, 2023). A partir da relação entre esses fatores e sua 

sobreposição, os desfechos em saúde mental podem ser positivos ou negativos. O modelo ainda 

reconhece enfrentamento e suporte social como fatores atenuantes ou agravantes dos desfechos 

em saúde mental (Meyer, 2003). A Figura 1 ilustra abaixo o modelo da teoria do estresse de 

minoria: 
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Figura 1. Esquematização da teoria do estresse de minoria traduzido. Recife-PE, 2023. 

 

Fonte: Elaborado e traduzido pelo autor (2023).
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Ao contrário da teoria inicial de que apenas o desenvolvimento de estressores proximais 

é influenciado pela ocorrência de estressores distais, um estudo conduzido por Douglas e Conlin 

(2020) destaca a possibilidade de que a relação entre estressores distais e proximais seja 

bidirecional. Por exemplo, a experiência de sofrer discriminação envolve dimensões 

contextuais e estruturais, mas um indivíduo marginalizado pode prever situações de 

discriminação devido a carga de expectativa de rejeição vivenciada internamente (Douglass; 

Conlin, 2020). 

A teoria do estresse de minoria possui diversas aplicações. O modelo teórico já foi 

aplicado tanto em políticas públicas como protocolos clínicos e de aconselhamento, bem como 

expandido para estudar os efeitos do estresse de minoria em outros ambientes, como o de 

trabalho. Ademais, o modelo também foi adaptado para abarcar minorias de gênero, e mais 

recentemente tem sido utilizado para descrever os efeitos danosos da exposição ao estigma e ao 

preconceito em casais e famílias LGBTQIAPN+ (Rivas-Koehl; Rivas-Koehl; Smith, 2023). 

Entretanto, o modelo apresenta algumas limitações e críticas. Algumas pesquisas 

destacam a necessidade de incorporação de processos culturalmente específicos no modelo 

teórico com o intuito de aprimorar sua relevância fora do contexto ocidental. Uma linha de 

crítica sugere que o modelo teórico opera a partir de uma abordagem baseada no déficit, sem 

atenção suficiente para desfechos positivos e resiliência dentre as minorias sexuais e de gênero. 

A teoria não aborda pontos-chave de bem-estar positivo e recursos de resiliência, que estão 

recebendo um enfoque maior na área (Frost; Meyer, 2023). 

Outra limitação consiste na falta de incorporação de perspectivas interseccionais no 

modelo proposto originalmente por Meyer (2003). Apesar de considerar a multiplicidade de 

minorias existentes num único indivíduo, o modelo a contextualiza numa abordagem somatória 

na experiência do estresse vivenciado e não atende à interseccionalidade das identidades (Rivas-

Koehl; Rivas-Koehl; Smith, 2023). 

Em sua metanálise, Warwick-Mick (2022) buscou analisar se estudos com uma 

abordagem interseccional possuem evidências mais robustas em comparação aos que 

consideram apenas um aspecto da identidade. Em seus resultados, encontrou que os estudos 

interseccionais apresentam uma potencialidade maior de tamanho de efeito. Isso demonstra que 

uma perspectiva interseccional pode contribuir no aperfeiçoamento dos achados em pesquisas 

utilizando o modelo do estresse de minoria (Warwick-Mick, 2022).  

Meyer (2003) também aponta como limitação o amalgamento das identidades gay, 

lésbica e bissexual nos estudos os quais baseou o seu modelo teórico. Na época, as evidências 

já sugeriam uma distinção entre o número maior de estressores que bissexuais são expostos e 
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consequentemente a maior possibilidade de agravos em saúde mental, em comparação à gays e 

lésbicas.  Existe uma certa tendência acadêmica, política e social de amalgamar a 

bissexualidade com a homossexualidade, desconsiderando suas vivências e especificidades 

distintas. Portanto, estudos com bissexuais são pertinentes para compreender mais 

profundamente as especificidades do estresse de minoria que sofrem impacto (Ulisses da Silva; 

Meireles, 2023). 

  

2.4 Saúde mental de bissexuais 

 

 Ao serem inseridos no âmbito social, bissexuais estão sujeitos a diversas experiências 

de socialização que podem impactar negativamente a saúde mental desse grupo. Indivíduos 

bissexuais estão sujeitos a serem expostos a binegatividade (Hayfield, 2021). As práticas 

bissexuais foram e ainda são relatadas de forma marginalizada, como práticas sexuais 

ilegítimas, relacionadas à não-monogamia, à infidelidade e à transmissão de infecções 

sexualmente transmissíveis (Jaeger et al., 2019). 

Em metanálise realizada por Ross et al. (2017), foi apontado que bissexuais apresentam 

uma prevalência mais elevada de depressão e ansiedade quando comparados à gays e lésbicas. 

O estresse de minoria nessa população, em específico, é tanto causador como perpetuador de 

situações de discriminação com bissexuais, invisibilização e apagamento da bissexualidade 

como identidade sexual e escassez de apoio afirmativo para pessoas bissexuais. Estudo 

realizado por Chan, Operario e Mak (2020) apresentou que bissexuais atenderam mais aos 

critérios clínicos de depressão e transtorno de ansiedade quando comparados à gays e lésbicas, 

e em contrapartida apresentaram taxas menores de florescimento, termo relacionado ao nível 

de satisfação e compromisso com a vida. Os participantes bissexuais apresentaram um 

florescimento de 15,1% ao passo que participantes gays e lésbicas apresentaram 21,4%. 

Numa metanálise realizada por Salway et al. (2018) acerca de ideação suicida e tentativa 

de suicídio em indivíduos bissexuais, os autores acharam proporções estatisticamente 

significantes de ideação suicida e tentativa em bissexuais (mais especificamente, mulheres 

bissexuais e adolescentes bissexuais) quando comparados aos respondentes gays e lésbicas. 

Além disso, as altas taxas podem estar atreladas às experiências de monossexismo estrutural e 

interpessoal, apagamento e invisibilização bissexual e falta de suporte social (Salway et al., 

2018). 

Em um artigo de revisão acerca de estressores de minoria específicos para bissexuais, 

Maggi (2021) identificou cinco categorias principais: deslegitimação/apagamento, 
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estereotipação, rejeição dupla, incerteza de identidade/ocultação e binegatividade internalizada. 

A autora também as categoriza de acordo com o modelo proposto por Meyer (2003), sendo as 

três primeiras estressores distais e as duas últimas estressores proximais. Ademais, VanMattson 

(2022) também descreve um estressor chamado “antecipação da binegatividade”, cuja natureza 

é proximal. Esses estressores serão detalhados abaixo. 

 

2.4.1 Deslegitimação/Apagamento 

 

 Consiste na coexistência das crenças de que a bissexualidade não existe enquanto 

sexualidade e do apagamento sistemático das identidades bissexuais. A partir disso, a 

bissexualidade é percebida como confusão ou uma fase do desenvolvimento, no qual a pessoa 

bissexual está “experimentando” enquanto transita para ser ou heterossexual, ou homossexual 

(Maggi, 2021). Essa concepção advém da lógica monossexual, e acarreta na suposição de que 

bissexuais são imaturos demais para entender a sua “identidade verdadeira”, ou ainda que são 

incapazes de se comprometer com a heterossexualidade ou a homossexualidade. 

Consequentemente, esses indivíduos sofrem uma pressão para escolher um lado e se encaixar 

na norma monossexual (Hayfield, 2021). 

 De acordo com essa percepção, a bissexualidade eventualmente será apagada assim que 

essa fase findar. Isso decorre da baixa visibilidade social que a bissexualidade possui, em 

virtude do monossexismo. De maneira geral, mesmo quando uma pessoa bissexual se envolve 

com alguém romanticamente e/ou sexualmente, ela será lida de acordo com o gênero do 

parceiro. Para a leitura alheia, isso significa a “escolha de um lado” e a passagem dessa fase 

(Maggi, 2021). Ao pesquisar sobre as consequências psicológicas do apagamento social da 

bissexualidade, Souza et al. (2022) elenca crises de identidade, ansiedade, medo, repressão de 

sentimentos, dificuldade de aceitação e exclusão social como suas principais consequências. 

Percebe-se, portanto, um impacto mental em bissexuais oriundo da experiência de não se ver 

em lugar algum no âmbito social. 

 Além disso, o apagamento também repercute na capacidade de reconhecimento entre 

bissexuais. Em seu estudo, Nelson (2020) elucida que mesmo querendo reconhecimento, 

bissexuais não souberam dizer como reconhecer outro bissexual na rua. A dificuldade em 

reconhecer semelhantes também dificulta a articulação comunitária entre bissexuais, que 

geralmente fica limitada ao espaço virtual da internet. Consequentemente, o acesso a espaços 

acolhedores é reduzido, bem como conhecimento de abordagens para lidar com o estigma 

relacionado à bissexualidade (Dyar; Feinstein, 2018). 
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2.4.2 Estereotipação 

 

 As concepções permeadas pela binegatividade contam com estereótipos acerca do 

comportamento e atitudes de bissexuais para sua disseminação. Nesse sentido, a noção da falta 

de comprometimento de bissexuais com uma identidade monossexual se alastra para o campo 

das relações afetivas. Bissexuais, portanto, são tidos como pessoas incapazes de se 

comprometer numa relação monogâmica, são mais propensos à infidelidade e também contêm 

infecções sexualmente transmissíveis. Consequentemente, muitas pessoas não concebem 

relações afetivas de longo prazo com pessoas bissexuais (Dyar; Feinstein, 2018). 

 É comum o estereótipo de que mulheres bissexuais são na verdade heterossexuais, ao 

passo que homens bissexuais são na realidade homossexuais. Esse estereótipo opera, 

indiretamente, com o movimento de deslegitimação da bissexualidade (Hayfield, 2021). 

Outro estereótipo reside na ideia de que, como bissexuais podem se atrair por mais de 

um gênero, estes realizam múltiplas relações sexuais com diversos parceiros o tempo todo. Isso 

contribui na desinformação de que bissexuais são hipersexuais, obcecados com sexo e 

promíscuos (Hayfield, 2021). Esse estereótipo desemboca na erotização e fetichização dos 

indivíduos bissexuais, que sob essa ótica, são percebidos como emocionalmente incapazes de 

envolvimento afetivo quando comparados à héteros e gays/lésbicas. Vale salientar que mulheres 

bissexuais são mais afetadas por esse fenômeno, devido ao caráter sexista e machista que 

estrutura a sociedade (Jaeger et al., 2019; Ulisses da Silva; Meireles, 2023).  

Para Hertlein et al. (2016, p.341, tradução livre, apud Ulisses da Silva; Meireles, 2023), 

este processo é chamado de “bissexualidade performativa, na qual o comportamento sexual 

feminino com o mesmo gênero é encorajado por e direcionado para a audiência masculina”. 

Portanto, a bissexualidade feminina não é aceita, mas condicionada à uma aprovação quando 

exercê-la satisfaz desejos e fantasias masculinos. Em última instância, esses estereótipos pioram 

os processos de estigmatização e marginalização social da bissexualidade. 

 

2.4.3 Rejeição dupla 

 

 A rejeição dupla, também chamada de “dupla discriminação”, é um estressor distal que 

aborda como bissexuais são alvo de atitudes binegativas tanto de heterossexuais como de 

homossexuais (Hayfield, 2021; Maggi, 2021). Para além do paradigma monossexual, o estigma 
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arraigado em gays e lésbicas ao redor da bissexualidade reside na concepção de “passabilidade3 

hétero”. Gays e lésbicas argumentam que ao se identificar como bissexual, o indivíduo está 

buscando reter um certo privilégio hétero ao passo que evita a homofobia/lesbofobia por não se 

assumir gay/lésbica (Dyar; Feinstein, 2018). Historicamente, a comunidade homossexual 

também já chegou a apelidar bissexuais com o termo “gilete” (aquele que corta dos dois lados), 

como uma forma de escárnio para se referir à concepção de indecisão da própria sexualidade 

(Saldanha; Monaco; Cruz, 2022).  

Apesar de quantitativamente sofrerem mais binegatividade oriunda de pessoas hétero, a 

binegatividade oriunda de gays e lésbicas se mostrou qualitativamente mais danosa 

emocionalmente para bissexuais. Ademais, esse cenário corrobora para a dificuldade no acesso 

de bissexuais ao apoio comunitário (Maggi, 2021). 

Por outro lado, pessoas bissexuais também podem ser acusadas de reforçar a binaridade 

de gênero ou serem transfóbicas. Isso acontece devido a problemas e interpretações 

equivocadas quanto à conceitualização e vivência da bissexualidade (Feinstein et al., 2023). 

 

2.4.4 Incerteza de identidade/Ocultação 

 

 A incerteza de identidade é a dificuldade encontrada por um indivíduo em assumir um 

“rótulo” que melhor descreva seus comportamentos e suas atrações (VanMattson, 2022). Ainda 

que pessoas de minorias sexuais possam vir a experimentar algum grau de incerteza quanto a 

sua identidade em função do heterosexismo, bissexuais experienciam algo a mais, as pressões 

monossexistas. Os processos distais de deslegitimação e a influência monossexual no contexto 

em que se inserem contribuem na incorporação, por parte do bissexual, de concepções como 

por exemplo: a bissexualidade enquanto fase do desenvolvimento sexual (Maggi, 2021). 

 Em função do preconceito e da invisibilização, bissexuais precisam constantemente 

decidir entre assumir ou ocultar sua sexualidade para as outras pessoas e instituições (Maggi, 

2021). Quanto à ocultação, Feinstein et al. (2020) encontraram o fenômeno mais comumente 

em indivíduos mais jovens, em mulheres cis e em bissexuais. Além disso, a ocultação também 

foi associada a níveis mais elevados de depressão e ansiedade generalizada. Os autores, 

contudo, ressalvam a importância de se considerar os potenciais riscos que bissexuais têm ao 

assumir suas identidades, visto que há uma vulnerabilidade à experiências de rejeição, violência 

e discriminação associadas (Feinstein et al., 2020). Vale ressaltar que ocultar a própria 

                                                 
3 Segundo Ozbilgin et al. (2022), a passabilidade “é frequentemente definida como ser e parecer congruente com 

as expectativas normativas de um contexto social ou institucional”. 
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identidade pode ser protetivo em alguns ambientes, mas também pode prover limitações ao 

acesso de suporte social e afirmativo (Frost; Meyer, 2023). 

 

2.4.5 Binegatividade internalizada 

 

Diante da binegatividade a qual são expostos, bissexuais podem internalizar essas 

crenças sociais de cunho negativo acerca da bissexualidade e aplicá-las tanto a si mesmos 

quanto para outros bissexuais. Esse fenômeno, chamado de “binegatividade internalizada”, um 

estressor proximal, pode estar associado a maiores taxas de baixa autoestima, estresse 

psicológico e depressão (Hayfield, 2021). Além disso, esse estressor pode gerar outros 

processos proximais, como a incerteza de identidade (VanMattson, 2022). 

Em estudo sobre a binegatividade internalizada, Pollitt e Roberts (2021) encontraram 

em seus resultados que mulheres bissexuais apresentam maiores taxas de binegatividade 

internalizada que homens bissexuais, e bissexuais transgênero apresentam taxas menores de 

binegatividade internalizada que bissexuais cisgênero. 

 

2.4.6 Antecipação da binegatividade 

  

 Esse estressor proximal pode surgir como um possível resultado de uma exposição 

crônica à binegatividade. Nesse sentido, a pessoa bissexual pode começar a antecipar o estigma, 

sentir medo e esperar uma rejeição por ter essa identidade. O sentimento de medo pode 

interferir, também, na decisão por ocultar a própria sexualidade (VanMattson, 2022).
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3 OBJETIVOS 

 

3.1 Objetivo geral 

 

Desvelar a percepção de bissexuais sobre a sua saúde mental, considerando os 

pressupostos da teoria do estresse de minoria.
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4 METODOLOGIA 

 

4.1 Tipo de estudo 

  

Tratou-se de um estudo Exploratório-Descritivo Qualitativo (EDQ), definido como 

metodologia voltada para explorar, descrever e compreender os fenômenos humanos e seus 

significados para as pessoas que os experienciam. Assim, explora a experiência subjetiva do 

indivíduo acerca do fenômeno e a expressa de forma descritiva. É utilizada para realização de 

pesquisas nos âmbitos do cuidado em saúde que não foram amplamente estudados ainda. Além 

disso, a EDQ tem o potencial de explorar e descrever aspectos que compõem a prática da 

enfermagem, tanto na perspectiva do enfermeiro como do usuário, a educação na enfermagem 

e a enfermagem na esfera política (Hunter; McCallum; Howes, 2019). 

 

4.2 Local de estudo 

  

O local escolhido foi a Região Metropolitana do Recife (RMR), visto que algumas das 

cidades que a compõem possuem altas taxas de violência para com a população LGBTQIAPN+, 

conforme demonstrado pela análise espacial de Mendes e Silva (2020). A RMR é composta por 

São Lourenço da Mata, Itapissuma, Ilha de Itamaracá, Igarassu, Camaragibe, Araçoiaba, Abreu 

e Lima, Cabo de Santo Agostinho, Jaboatão dos Guararapes, Moreno, Olinda, Ipojuca, Paulista 

e Recife (IBGE, 2021). 

Segundo análise espacial de Mendes e Silva (2020) acerca de homicídios contra esse 

grupo no Brasil, o Recife ocupa o terceiro lugar das capitais com 27,03 homicídios de 

LGBTQIAPN+ por cada 100 mil habitantes. Além disso, alguns municípios que compõem a 

RMR também apresentaram altas taxas de homicídios por 100 mil habitantes, como Cabo de 

Santo Agostinho (17,3), Olinda (15,4) e Camaragibe (13,7). Diante desse cenário, é válido 

realizar o estudo em Recife e região metropolitana para compreender as interconexões entre 

essa ambientação contextual e a saúde mental de bissexuais (Mendes; Silva, 2020). A utilização 

de índices de violência se deu em virtude dos impactos negativos na saúde mental de indivíduos 

LGBTQIAPN+ frente às situações de violência, estigmatização e discriminação (Moagi et al., 

2021). 

 

4.3 População de estudo 
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A população foi composta por indivíduos de acordo com os seguintes critérios de 

inclusão: pessoas que se autodeclaram como bissexuais (qualquer que seja a sua identidade de 

gênero), com faixa etária acima de 18 anos, que residam ou transitem frequentemente pela 

RMR. Foi considerada como pessoa que transita na RMR as pessoas que trabalham, estudam 

ou ainda circulam com frequência no território adscrito, sem necessariamente ter residência fixa 

em um destes municípios. Ademais, o critério de exclusão foram indivíduos sem 

disponibilidade ou acesso à internet e/ou ferramenta de acesso ao ambiente virtual (computador, 

celular, notebook etc.) para a realização da entrevista. 

 

4.4 Amostra do estudo 

  

O tipo de amostragem adotado foi não probabilística proposital. Segundo Hunter, 

McCallum e Howes (2019), a amostragem proposital é a mais apropriada para a EDQ. Esse tipo 

de amostragem consiste na escolha, por parte intencional do pesquisador, dos indivíduos que 

melhor possam falar sobre o tema a ser estudado. Com o objetivo de atingir representatividade 

da população, essa amostragem prioriza a escolha de participantes que possam, paralelamente, 

prover informações que atendam os objetivos do estudo (Hunter; McCallum; Howes, 2019; 

Luciani et al., 2019). 

 Alguns estudos indicam a necessidade de uma amostra de 30 participantes, para que 

categorias e subcategorias importantes surjam. Contudo, é reconhecido que amostras menores 

são válidas, desde que justificada a relação do seu tamanho amostral com os objetivos da 

pesquisa. Outros estudos sugerem entre 12 e 18 participantes, e a maioria dos estudos com 

metodologia EDQ possuem em média 15 participantes na amostra (Hunter; McCallum; Howes, 

2019; Luciani et al., 2019). 

 O tamanho da amostra foi mediado pela saturação dos códigos coletados. Saturação é o 

princípio mais comum para guiar a avaliação do tamanho adequado de amostras propositais em 

pesquisas qualitativas. Consiste no ponto da coleta de dados em que problemas e insights mais 

importantes estão exaustos de dados, o que significa que as categorias conceituais que compõem 

o banco de dados estão "saturadas". Em aplicações mais amplas da saturação, comumente 

chamadas de "saturação de dados" ou "saturação temática", esta refere-se mais ao tamanho da 

amostra que a adequação dos dados para o desenvolvimento da teoria, como ocorre na 

"saturação teórica" (Hennink; Kaiser, 2022). Nesses casos, a saturação é comumente descrita 

como o ponto da coleta de dados e análise em que a entrada de dados produz pouca ou nenhuma 

informação nova relacionada a pergunta de pesquisa (Guest; Namey; Chen, 2020). 
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 Para este estudo, adotou-se a saturação de códigos, também conhecida como saturação 

teórica. Além disso, foi utilizado o método proposto por Guest, Namey e Chen (2020). Esse 

método foi elaborado com o objetivo de prover uma maior transparência na apresentação dos 

dados oriundos da saturação, proporcionando uma facilidade na interpretação dos mesmos por 

outros pesquisadores.  

Sua aplicação consiste num cálculo simples, e pode ser utilizado tanto prospectivamente 

quanto retrospectivamente. Ao ser utilizado prospectivamente, durante a coleta e análise dos 

dados, o método serve para averiguar o momento em que a saturação foi atingida. Para avaliar 

a adequação da amostra, o método pode ser utilizado retrospectivamente, após a coleta e análise 

dos dados (Guest; Namey; Chen, 2020). 

O método introduz três conceitos-chave: “base size”, “run length” e “new information 

threshold”. O “base size” consiste na somatória dos temas e informações já identificados numa 

base de dados para utilizar como denominador. Numa pesquisa utilizando entrevistas, por 

exemplo, consiste no somatório dos temas que surgiram nas primeiras entrevistas. A “run 

length” refere-se ao número de entrevistas que devem ser realizadas para, então, calcular-se o 

valor de novas informações. Esta ocupa o numerador da razão. O “new information threshold” 

consiste no resultado do cálculo, que por sua vez determina a saturação quando o resultado 

estiver maior ou igual a 5% de novas informações (novas temáticas), ou atingir 0% (nenhum 

tema novo) (Guest; Namey; Chen, 2020).No presente estudo, o método foi usado 

prospectivamente. Foram utilizados como “base size" o somatório das novas temáticas das 

quatro primeiras entrevistas, e a “run length” foi calculada conforme cada duas novas 

entrevistas eram realizadas. 

Paralelamente, a saturação foi estabelecida após a realização de oito etapas: 1) 

Realização dos registros de dados brutos; 2) Exploração dos dados das entrevistas; 3) Reunião 

das análises de cada entrevista; 4) Reunião dos temas selecionados; 5) Nominação dos dados; 

6) Alocar numa tabela os temas e tipos de enunciados; 7) Constatar a saturação teórica para 

cada pré-categoria ou nova categoria e 8) Visualizar a saturação de acordo com estudos 

semelhantes, esse número ficando em torno de 12 a 15 entrevistas em profundidade (Fontanella, 

2011). 

 

4.5 Procedimentos de coleta de dados 

 

Para o recrutamento dos participantes, foi utilizado o método bola de neve. Luciani et 

al. (2019) conceituam essa estratégia como uma técnica específica de recrutamento, referindo-
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se à área da saúde. Essa técnica permite ao pesquisador o recrutamento para o estudo de 

participantes de populações de difícil acesso ou desconhecidos pelo pesquisador. A utilização 

das redes sociais pode potencialmente reduzir a necessidade de tempo e recursos humanos e 

financeiros para a realização da pesquisa (Leighton et al., 2021).  

Ademais, as redes sociais constituem um espaço para indivíduos LGBTQIAPN+ 

utilizarem como meio de experienciar conexões, suporte, educação e exploração da identidade 

(Berger et al., 2022; Nelson et al., 2022). Vale ressaltar que o método de coleta bola de neve 

possui um risco de potencial viés quando o pesquisador possui relações com os participantes 

do estudo. Por meio das redes sociais, a coleta poderá ser mais expansiva de maneira que o 

pesquisador entre em contato com mais participantes que não possui relação (Leighton et al., 

2021). 

Os contatos iniciais ocorreram por redes sociais de domínio público, em que o 

pesquisador contatou perfis de pessoas bissexuais no Instagram® e no Twitter®. O pesquisador 

entrou em contato com participantes que se enquadraram nos critérios de inclusão da pesquisa 

e informou-os sobre a pesquisa, bem como sobre os aspectos éticos, riscos e benefícios 

discorridos no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para coleta virtual ou 

online. A pessoa bissexual que aceitou participar da pesquisa, após assinatura do TCLE na 

modalidade online, prosseguiu para a etapa da coleta de dados (Oliveira et al. 2021). 

A coleta de dados ocorreu por meio de entrevistas semiestruturadas. Em sua revisão 

sistemática, Kallio et al. (2016) apontou que a entrevista semiestruturada é um método válido 

para o estudo das percepções e opiniões de pessoas sobre um tema. As entrevistas foram 

realizadas virtualmente, sendo gravadas por meio da plataforma Google Meet. Os participantes 

responderam um questionário objetivo para coleta de dados sociodemográficos (ver Apêndice 

A), seguido por um roteiro semiestruturado de perguntas norteadoras abertas para a entrevista 

(ver Apêndice B). 

Posteriormente a coleta de dados, foi solicitado ao entrevistado que este indicasse 

pessoas que também se encaixassem nos critérios da pesquisa e possivelmente pudessem 

responder o instrumento da coleta de dados e assim sucessivamente. Para esse estudo, estimou-

se um quantitativo de 9 indivíduos. Tomou-se como base o estudo desenvolvido por Oliveira et 

al. (2021), cujo público-alvo faz parte da comunidade LGBTQIAPN+ e também foi utilizada a 

técnica bola de neve.  

 

4.6 Análise e interpretação dos dados 
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 Os dados coletados pelas entrevistas foram transcritos utilizando-se do programa 

Google Docs do Google, e posteriormente submetidos à análise lexicográfica do software 

IRAMUTEQ, versão 0.7 alpha 2. Este consiste num Software de Análise de Dados Qualitativos 

Assistidos por Computador (CAQDAS), cuja aplicação está no processamento de dados de 

pesquisas qualitativas e quanti-qualitativas. Um dos aspectos positivos em sua utilização é a 

economia de tempo para o pesquisador, permitindo-o focar na análise e discussão dos resultados 

da pesquisa (Canuto et al., 2020). O IRAMUTEQ é um programa gratuito de acesso aberto 

(open source) com ferramentas baseadas na lexicometria e sua aplicabilidade é vantajosa 

quando se deseja explorar hipótese acerca de como o uso da linguagem produz significações e 

como o vocabulário se distribui ao longo do texto ou conjunto de textos em questão (Sousa, 

2020). Contudo, é necessário atentar-se ao fato de que os CAQDAS não consistem em métodos 

de pesquisa, apenas ferramentas atuantes na facilitação do processamento de dados. A 

exploração, busca e associação de seus resultados com o objeto de estudo está sob a 

responsabilidade do pesquisador (Canuto et al., 2020). 

 O IRAMUTEQ apresenta várias ferramentas para análise de um mesmo texto ou corpus. 

Dentre essas modalidades, a utilizada para este estudo foi a Classificação Hierárquica 

Descendente (CHD). Segundo Sousa (2020, p. 11), “a CHD pode ser descrita como uma análise 

de agrupamentos (clusters) em que os segmentos de texto de um corpus são sucessivamente 

particionados em função da coocorrência de formas lexicais”. Esse formato proporciona a 

criação de classes contendo vocábulos semelhantes entre si e discrepantes de outras classes 

(Martins; Gomes; Paula, 2022). 

Após a realização da CHD, os dados foram analisados de acordo com o método proposto 

por Yin (2016) para a análise de dados qualitativos, que se divide em cinco etapas. Os dados 

coletados, primeiramente, foram compilados de forma a possuírem uma ordem, caracterizando-

os como uma base de dados. A segunda etapa consistiu na decomposição dos dados em 

fragmentos e elementos menores, os quais foram denominados com códigos. A terceira etapa 

foi a recomposição, fase na qual os fragmentos menores foram reagrupados em categorias 

temáticas a partir dos seus códigos, geralmente configurando uma ordenação distinta dos dados 

iniciais. Para a realização das três primeiras etapas do método, o pesquisador contou com o 

auxílio do processamento de dados realizado pelo IRAMUTEQ. A quarta etapa foi a 

interpretação dos dados, momento em que os dados recompostos foram utilizados para se criar 

novas narrativas que se tornarão parte da análise. A quinta e última etapa foi a conclusão, cujo 

conteúdo adveio da interpretação dos dados e demais etapas do ciclo (Hennink; Kaiser; 

Marconi, 2016; Yin, 2016). 
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4.7 Aspectos éticos 

  

O projeto foi construído e executado com base nas exigências e recomendações do 

Conselho Nacional de Saúde, em especial pela Resolução 510/2016 e do Ofício Circular no. 

02/21 (Brasil, 2016; 2021). Os pesquisadores assumiram a responsabilidade quanto ao uso 

apropriado dos dados, apenas para estudo e publicação, resguardando os princípios de 

confidencialidade, privacidade e proteção da imagem das pessoas envolvidas na pesquisa. O 

projeto foi aprovado no Comitê de Ética e Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de 

Pernambuco (UFPE), sob parecer nº 6.064.262 e CAAE nº 68785723.3.0000.5208. 
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5 RESULTADOS 

 

 Foram entrevistados 14 indivíduos autodeclarados bissexuais acerca da temática saúde 

mental e bissexualidade. A amostra foi composta por 10 mulheres cis4, 3 homens cis e 1 pessoa 

não-binária5. A faixa etária dos entrevistados foi majoritariamente entre 18 e 24 anos (8), 

seguidos de indivíduos entre 25 e 30 anos (6). Mais da metade da amostra foi composta por 

pessoas brancas (9), seguidas de pardas (3) e pretas (2). A distribuição de participantes pela 

RMR está ilustrada pela Figura 2. Os participantes residiam em sua maioria em Recife (7), mas 

moradores de outras cidades da RMR também foram contemplados, como Paulista (3), Abreu 

e Lima (2), Olinda (1) e São Lourenço da Mata (1). Em sua maioria, a escolaridade dos 

entrevistados foi ensino superior incompleto (10), seguido de ensino superior completo (3) e 

ensino médio completo (1). 

 Para atestar a saturação de códigos, utilizou-se concomitantemente os métodos 

propostos por Fontanella et al. (2011) e Guest, Namey e Chen (2020). Conforme o método 

proposto por Fontanella et al. (2011), o Quadro 1 apresenta o tabelamento das temáticas 

emergidas durante as entrevistas. As cores de cada temática correspondem ao participante 

bissexual, estes representados pela letra “B” e a numeração da entrevista, que as abordou 

primeiramente em seu discurso. Sendo assim, é possível notar que a partir da décima primeira 

entrevista (B11), não há elementos novos no discurso dos participantes acerca da saúde mental 

de bissexuais. Nesse momento, constatou-se a saturação da amostra. Contudo, optou-se pela 

realização de até 14 entrevistas para verificar se novas informações surgiram. 

De acordo com o referencial teórico de Guest, Namey e Chen (2020), atinge-se a 

saturação quando a proporção de informações novas resulta em menor ou igual a 5% ou quando 

nenhuma informação nova (0%) é adicionada. Utilizou-se o somatório dos temas elencados 

pelas quatro primeiras entrevistas como o base size. Para a run length, estabeleceu-se o cálculo 

da razão a cada duas novas entrevistas. A partir disso, a saturação de códigos foi atingida com 

12 entrevistas, através do conceito de new information threshold, visto que o cálculo da 

proporção resultou em 2%, conforme esquematizado no Quadro 2.  

                                                 
4 Segundo Ciasca, Hercowitz e Júnior (2021), o termo “cis” refere-se a cisgênero e engloba aquelas pessoas que 

se identificam com o gênero designado ao nascimento. Um exemplo prático consiste na criança que foi designada 

como menino ao nascer e percebe-se e identifica-se como menino/homem. 
5 Segundo Battaglia et al. (2021), pessoas não-binária são aquelas que não se identificam no binômio homem-

mulher. Essas pessoas podem se descrever como nem homem nem mulher, situar-se entre os dois, apresentarem 

um gênero terceiro, entre outros. 
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Acerca do corpus textual deste estudo, este foi composto por 14 textos, submetidos à 

análise lexicográfica pelo método CHD do software IRAMUTEQ, sendo dividido em 570 

segmentos de texto. A CHD obteve um total de 76,14% do total de segmentos de texto, 

totalizando 434 segmentos aproveitados e gerou três classes, conforme ilustra a Figura 3. A 

nomeação das classes buscou evitar a substantivação das mesmas. Optou-se pelo uso de verbos 

tanto para evitar uma possível tendência à universalização das experiências contidas no corpus 

textual, mas também como forma de ressaltar que os processos sociais que fomentam vários 

aspectos da vivência bissexual operam de maneira dinâmica. As nomenclaturas resultantes 

buscam sinalizar como esses processos se encontram no contexto da pesquisa, não como eles 

são em sua totalidade. 

 

Figura 2. Distribuição de participantes do estudo por município da RMR. Recife-PE, 2023. 

 

Fonte: Elaborado pelo autor (2023).
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Quadro 1. Tabela de saturação de dados por temas abordados. Recife-PE, 2023. 

Temáticas abordadas pelos participantes B1 B2 B3 B4 B5 B6 B7 B8 B9 B10 B11 B12 B13 B14 

1 Saúde mental como bem-estar geral X           X   

2 Saúde mental como produto do contexto X  X    X X X      

3 Saúde mental equilibrada X    X X     X X   

4 Medo do julgamento alheio X   X   X       X 

5 Ocultação da bissexualidade X    X X X   X     

6 Sensação de falta de liberdade/Opressão X  X   X X   X     

7 Bissexualidade no âmbito acadêmico X        X    X  

8 Sustentabilidade à violência X X       X X X X X  

9 Machismo/Sexismo X X  X X    X      

10 Adoecimento mental X X      X   X   X 

11 Recursos para melhorar a saúde mental X X X  X   X  X X X X X 

12 Apagamento/Invisibilização da 

bissexualidade 

X  X   X   X    X  
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13 Crise de identidade X   X   X  X  X  X  

14 Invalidação da bissexualidade X   X  X   X  X    

15 Representatividade bissexual X  X          X  

16 Importância da saúde mental  X            X 

17 Saúde mental razoável  X      X       

18 Progressão da saúde mental  X X      X      

19 Retirada do "armário"  X             

20 Rejeição externa/Preconceito  X  X     X X  X X  

21 Ciclo de amizades  X X  X  X X    X X  

22 Bissexualidade no âmbito do trabalho  X X  X X X   X X X X X 

23 Expectativa de rejeição  X X X     X X   X  

24 Espiritualidade  X   X    X      

25 Relações familiares e bissexualidade  X X X X X X  X X X X X X 

26 Desvalorização no ambiente de trabalho  X   X     X     
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27 Rede de apoio  X      X      X 

28 Saúde mental abalada   X            

29 Passabilidade   X  X      X    

30 Binegatividade internalizada   X      X X   X X 

31 Estigmatização pela comunidade 

LGBTQIAPN+ 

  X  X      X   X 

32 Estigmatização dupla   X        X  X  

33 Saúde mental oriunda do autoconhecimento    X       X  X  

34 Boa saúde mental    X       X X X  

35 Processo de autodescoberta tranquilo    X           

36 Promiscuidade atrelada à bissexualidade    X   X     X   

37 Infidelidade atrelada à bissexualidade    X   X     X  X 

38 Objetificação de pessoas bissexuais    X           

39 Autoafirmação/Autoaceitação de identidade    X     X    X  
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40 Expressão de gênero    X  X   X      

41 Saúde mental ruim     X  X        

42 Espaços LGBTQIAPN+     X          

43 Arte como terapêutica para a saúde mental     X X   X      

44 Importância de pesquisas na área da 

bissexualidade 

    X          

45 Episódios de violência     X  X  X    X  

46 Saúde mental instável      X         

47 Bissexualidade como agravante de conflitos      X  X       

48 Álcool como escape       X        

49 Enfrentamento do preconceito       X  X    X  

50 Bissexualidade nos relacionamentos 

amorosos e afetivos 

       X X X X X  X 

51 Espaços afirmativos        X      X 

52 Saúde mental crítica         X      
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53 Boa autoidentificação com a bissexualidade         X X    X 

54 Esporte como terapêutica para saúde mental         X X    X 

55 Articulação comunitária         X X     

56 Tentativa de suicídio           X    

Fonte: Elaborado pelo autor (2023). 

 

Quadro 2. Acompanhamento da saturação de dados. Recife-PE, 2023. 

Nº DA ENTREVISTA 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 

Novos temas por entrevista 15 12 5 8 5 2 2 2 4 0 1 0 0 0 

Novos temas por run length    40  7  4  4  1  0 

% de saturação de dados      17%  10%  10%  2%  0% 

 

LEGENDA 

Base size 

Run length 

New information threshold 

Fonte: Elaborado pelo autor (2023). 
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Figura 3. Dendograma com repartições e classes nomeadas a partir do corpus textual. Recife-PE, 2023. 

 

Fonte: Elaborado pelo autor (2023).

Classe 1 (26,7%) 

O "ambientar-se" bissexual 

Classe 2 (37,1%) 

O "relacionar-se" bissexual 

Classe 3 (36,2%) 

O "viver" bissexual 

Vivências de bissexuais 
Saúde mental de 

bissexuais 

Palavra 

Ficar 

Sair 

Casa 

Brincar 

Pessoa 

Vontade 

Desconfortável 

Lugar 

x² 

35,59 

30,94 

17,49 

16,68 

16,28 

13,87 

13,87 

12,64 

% 

56,92 

100,0 

81,82 

100,0 

39,55 

100,0 

100,0 

85,71 

Palavra 

Mulher 

Homem 

Bissexual 

Lésbico 

Existir 

Relacionar 

Namorar 

Pai 

x² 

71,89 

68,87 

35,61 

30,12 

28,17 

24,51 

21,06 

20,93 

% 

90,38 

91,67 

77,78 

95,0 

100,0 

76,47 

93,33 

100,0 

Palavra 

Saúde mental 

Bom 

Lidar 

Vida 

Achar 

Viver 

Sexualidade 

Afetar 

x² 

78,18 

31,04 

27,41 

22,29 

14,69 

14,38 

13,22 

12,44 

% 

97,67 

83,33 

100,0 

73,53 

49,62 

100,0 

70,83 

76,47 
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5.1 O “ambientar-se” bissexual 

 

 A classe em questão representou 26,7% do corpus textual analisado e engloba discursos 

acerca de como é ocupar certos ambientes enquanto pessoa bissexual, como existe um esforço 

dispendido internamente para lidar com as situações e as emoções em função disso e como 

surgem alguns movimentos para existir e se adaptar a esses espaços. Aqui serão descritas 

experiências em ambientes, com enfoque no âmbito profissional, violentos e afirmativos, bem 

como suas consequências para os participantes. 

No que tange a vida profissional e seus espaços de trabalho, os bissexuais do estudo 

discorreram sobre a binegatividade incrustada nos ambientes profissionais e o que esse processo 

produz emocionalmente: 

 

 [...] o ponto do trabalho é complicado. [...] não me sinto à vontade. Em relação a esse 

assunto. Com as pessoas. Porque até mesmo quem é mais tranquilo, mente aberta com isso, a 

maioria das pessoas sempre faz uma brincadeira meio... E não bate legal quando você escuta. 

[...] Algumas pessoas tem aquele discurso “tenho até amigos gays”, enfim… É um assunto 

mais delicado no trabalho. (B10) 

 

 [...] infelizmente, o que não era pra acontecer porque ali é um local de trabalho, então 

era pra se falar só sobre aquela questão. Mas aí vez ou outra alguém dá uma opinião que não 

deveria, ou tem alguma fala preconceituosa. E eu no meu local de trabalho… tô fazendo ali 

pra ganhar o meu pão de cada dia, né, como todo mundo. Às vezes… tenho que recuar, sabe? 

Vou ficar calada. (B2) 

 

 Normalmente quando eu admito ou falo que eu sou, o pessoal fica paradinho assim 

“Ah…” ou “Total!” sabe? Comentários breves que nunca avançam pra algum outro nível que 

possa fazer eu me sentir de outra forma. Mas aí justamente por comentários que eu escuto e 

por saber como eles se posicionam contra isso, eu me sinto vulnerável. (B10) 

 

 Eu me sinto muito desconfortável quando estou com profissionais que também são 

mulheres e elas ficam sabendo que eu sou bissexual. [...] elas mudam completamente, como se 

eu fosse dar em cima [...] Mudam completamente a postura com você. (B5) 

 



44 

 

 Tem dias que são mais difíceis pra mim do que outros, sabe? Porque depende muito de 

como a pessoa tá naquele dia. Depende muito da fragilidade, de como aquilo vai atingir. (B2) 

 

 As sensações de desconforto nas falas acima dos participantes decorrem de ambientes 

de trabalho onde a diversidade não é incorporada em sua construção. Essa estrutura também 

gera movimentos de aproximação e distanciamento. Na parte responsável pelos bissexuais 

frente a essa movimentação, nota-se um afastamento visando autopreservação e uma 

aproximação quando se trabalha junto com alguém da comunidade LGBTQIAPN+: 

 

 [...] sempre mantive uma posição muito profissional. Assim, eu me envolvia com o 

pessoal, conversava, participava dos lanches e das cotinhas e tal. Mas nunca me envolvia 

pessoalmente, sabe? De fazer amizade ou de me abrir e dizer que eu sou bissexual. (B11) 

 

Sabe aquela sinergia? Que o LGBT reconhece o outro LGBT? Pronto. [...] eu pensei: 

“Massa! Com essa pessoa eu consigo ter uma conversa assim, sabe?” E aí a gente conversou 

e tal… [...] A gente trocou figurinhas com relação a isso. (B11) 

 

 Em contrapartida, os participantes cujo ambiente de trabalho contém uma quantidade 

maior de LGBTQIAPN+ empregados trouxeram uma perspectiva mais tranquila em relação a 

conviver nesse espaço, ainda que com breves ressalvas:  

 

 [...] no meu ambiente de trabalho todos os meus amigos são LGBT, sabe? Eu dei a sorte 

de ter sido acolhida nesses locais, assim, importantes da minha vida [...] (B13) 

  

 A gente conversa sobre isso. As pessoas brincam sobre isso lá. Não é uma pauta diária. 

[...] Da mesma forma que você pode falar que é uma pessoa casada, e você não vai tornar 

aquilo como a pauta da sua semana. Uma coisa bem natural [...] (B12) 

 

Acho que trabalho nem tanto, porque tipo a minha área não é o tipo de área que você 

passa por esse tipo de coisa. É uma área que a galera já se acostumou com isso, basicamente. 

Pelo menos com LGBTs. Não que seja perfeito. Mas… é isso, assim. (B3) 
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 Entretanto, mesmo com colegas de trabalho que façam parte dessa comunidade, ainda 

há uma necessidade de ocultação e cautela acerca da própria identidade. Isso é exemplificado 

pelo trecho a seguir: 

  

 Às vezes uma amiga LGBT comentava algo perto sobre eu ser bi ou “frango”, porque 

a gente brinca né. E eu ficava com muito receio porque tinham pessoas [...] por perto. E aí eu 

cheguei não a brigar, mas a pedir pra minha amiga não comentar perto das pessoas que não 

são da nossa bolha. (B10) 

  

 Apesar de existir um fortalecimento entre colegas de trabalho que partilham alguns dos 

efeitos de uma marginalização social, os participantes apresentam um senso de autopreservação 

não pelo nível de trabalho desempenhado, mas por serem quem são. Ademais, existe uma certa 

invalidação na capacidade profissional ao se assumir bissexual: 

  

 E também eles acabam meio que… eu não sei porquê. Meio que invalidam a capacidade 

da pessoa. Antes, a pessoa era bem massa em relação ao profissional. Mas quando descobrem 

isso, duvidam da capacidade profissional. (B5) 

 

 Frente a essa conjuntura da construção do ambiente profissional, a conduta de alguns 

participantes foi justamente a ocultação da bissexualidade como autopreservação: 

  

 [...] em alguns âmbitos profissionais eu não falo a minha orientação sexual. (B5) 

 

[...] eu tinha medo de dizer que eu era bissexual. Trabalhei nove meses lá. (B7) 

 

Alguns participantes ainda relatam a importância de constatar uma segurança no local 

para que possam dizer quem são. Sendo assim, analisam o ambiente para decidir se vão 

compartilhar sua identidade ou não: 

 

[...] você se sentir confortável e seguro, em determinado ambiente. [...] Fui 

conversando com as pessoas com quem eu trabalho, me sentindo confortável e aí eu falei. Tive 

de ter certeza de que eu estaria segura, sabe? Pra eu não ter nenhum tipo de estresse nem 

desentendimento no trabalho. (B14) 
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 Contudo, apesar de apresentar uma importância ímpar nos discursos dos participantes, 

o trabalho não é o único âmbito constituinte da rotina. Em relação aos ambientes públicos, 

estruturados para lazer e socialização, as experiências relatadas pelos participantes abordaram 

as sensações oriundas de estar em lugares inclusivos ou não. As narrativas pautam sobre o risco 

de sofrer violência. Para além disso, também trouxeram desejos relacionados a vivenciar o 

lazer, conforme os trechos a seguir: 

  

 Os lugares também que eu frequento, em geral tem alguns que são LGBTs, eu me sinto 

menos vulnerável a esses tipos de agressões. Mas quando eu vou pra outros ambientes que são 

bem heteronormativos, tipo barzinhos e tal, que eu também gosto de frequentar. Eu já não me 

sinto à vontade pra ficar, ou pra demonstrar. Mais em relação a minha parceria e tal. (B5) 

  

 Mas a partir do momento que, digamos, eu tô num ambiente social. E aí eu vou ficar 

com uma menina [...] Com uma outra mulher, num ambiente público. Num barzinho, num rolê, 

nas ladeiras de Olinda. [...] Ali eu tô correndo um risco a mais, um risco maior de sofrer 

violência [...] (B11) 

 

[...] eu não me sinto livre, naquela liberdade plena de ser quem eu sou ainda. [...] de 

certa forma você acaba se controlando e isso não faz bem. (B1) 

  

 Eu tô me privando da minha liberdade de fazer o que eu quero, de poder agir da forma 

que eu me sinto à vontade. Quando eu tô feliz, querendo demonstrar o meu amor. Quero 

demonstrar carícias, quero… ficar tranquila num lugar que eu vou pra um lazer e tudo. E aí 

eu me sinto privada de fazer isso. Então é bem ruim, você fica se sentindo mal. É… péssimo. 

(B5) 

 

 Com relação ao grau de interferência da suscetibilidade à violência na rotina, as 

respostas apresentaram diversidade. Entretanto, mesmo que o impacto seja diferente em 

intensidade, os participantes se mostram afetados pelo risco: 

 

 [...] eu não vou deixar de sair, mas também eu não vou deixar de pensar, entendeu? 

Tipo, é algo que fica na sua cabeça. (B1) 
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 E aí a gente fica com aquele receio, de sofrer alguma coisa na rua e tal… No início a 

gente ficou com aquele medo, porque a gente recebe aqueles olhares. Querendo ou não, a gente 

recebe. No ônibus mesmo, eu estava de mãos dadas com minha namorada e um idoso ficou 

encarando a gente. Ele não parava de encarar a gente. Tava lá encarando constantemente. E 

a gente fica constrangida. [...] eu sempre fico em alerta em relação a isso. Porque a gente sabe 

o mundo em que vivemos. É bem pesado e é bem grotesco. Fico com esse medo. É muito ruim. 

(B9) 

 

 E isso me custou várias vezes dias sem trabalhar, por medo de sair de casa, de ter que 

enfrentar as pessoas, sabe? É… os olhares. [...] é mais um sentimento de angústia mesmo [...] 

violência, a gente sabe que tem, a gente vê todos os dias no jornal, na internet [...] a gente fica 

naquela angústia sem saber o que fazer pra tentar melhorar. De mãos atadas sempre. (B2) 

 

 Paralelamente, há uma noção de passabilidade cisheteronormativa de alguns 

participantes. Essa característica traz ao bissexual uma viabilidade no trânsito entre os espaços 

sem as situações escalarem para uma agressão física, mas não o imuniza de outras violências: 

  

 Pode ser que várias vezes eu sofra menos, por causa da minha aparência. E aí isso faz 

com que eu me “camufle”. Consiga não passar por certas situações. (B5) 

 

[...] ainda meio que existe uma, pra mim pelo menos, existe uma espécie de… 

passabilidade. (B3) 

  

 Simplesmente deixo, porque minha aparência é tida como padrão cis e hétero. Então 

eles assumem que eu sou [heterossexual] e nunca me perguntam. E aí eu ouço piadinhas e 

tudo… e simplesmente fico calada. (B5) 

 

 Por meio dos relatos contidos nessa classe, percebem-se as dificuldades enfrentadas por 

bissexuais ao estarem em espaços fomentados pela binegatividade. Isso revela os desafios 

vivenciados por esses indivíduos em sua rotina, sujeitos à violência, invalidação e 

discriminação. Além disso, também demonstram os recursos internos para se proteger e 

enfrentar as situações, ainda que custe o exercício de sua própria identidade. 
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5.2 O “relacionar-se” bissexual 

 

 Esta constitui a classe mais representativa do corpus textual analisado com 37,1% e 

discorre sobre os processos vivenciados pelos bissexuais entrevistados numa perspectiva mais 

relacional e interacional. Dentro desse campo são abordadas não somente relações amorosas, 

familiares, afetivas, sexuais e comunitárias, mas principalmente as reverberações dos processos 

sociais vivenciados por bissexuais na construção e no funcionamento desses relacionamentos. 

 A partir das narrativas dos entrevistados, nota-se que os impactos causados nas relações 

apresentam um teor de invalidação e apagamento da identidade bissexual. Nesse sentido, as 

vivências descritas a seguir exemplificam esses efeitos: 

 

 [...] uma coisa que eu penso muito [...] é do quanto tentam apagar, né. Essa questão do 

ser bissexual. É como se de fato a gente não existisse, que não fosse válido, sabe? (B1) 

 

Você vê pessoas invisibilizando: “Ah, escolhe um lado!” ou “Ah, isso é coisa de 

indeciso” ou “Ah, bissexualidade nem existe! Isso aí é promiscuidade! Pessoal quer pegar todo 

mundo e não dar um nome.” (B13) 

 

[...] eu tava numa festa de São João, comentei a foto de um amigo da minha prima e 

ela “Oxe, mas tu não é sapatão?” e eu disse “Não, eu sou bissexual. Tem uma diferença muito 

grande em você ser lésbica e você ser bissexual. Eu gosto dos dois”. E aí ela disse: “Ah tá, é 

porque tu tá namorando uma menina.” E eu fiz: “Sim, mas eu já namorei meninos. E isso não 

interfere em nada. Eu estar namorando uma menina não significa que eu também possa 

namorar meninos”. (B9) 

  

 Eu já ouvi de uma colega lésbica que eu não era bi porque eu só assumi relacionamento 

com homens. E realmente, eu só tive dois relacionamentos sérios na minha vida. E os dois 

relacionamentos foram com homens. E aí eu ouvi isso dela. Que eu não era bissexual de 

verdade, que eu só beijava menina em festinha. (B11) 

 

Porque a bissexualidade, ela é uma sexualidade que precisa ser dita. (B13) 

 

Percebe-se, portanto, que considerar a possibilidade de alguém ser bissexual não parece 

emergir no imaginário social das pessoas. E quando uma pessoa se assume como bissexual, sua 
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sexualidade é questionada e invalidada através de estereótipos, carreados de binegatividade e 

socialmente difundidos. Essa dinâmica se alastra para as diversas modalidades de relações, 

como as amorosas, afetivas e sexuais: 

 

Quando a pessoa é tida mais como lésbica ou gay, mais voltada para um gênero só, são 

mais legitimados do que quando a gente é bissexual. E isso pode atrapalhar um pouco nos 

relacionamentos amorosos. (B5) 

 

[…] as pessoas romantizam, acham que é um glamour: “ai, sou bissexual, pego geral, 

fico com todo mundo”. Não existe isso, sabe? [...] Então, não é tipo assim: fui pra uma balada, 

olhei pra pessoa e fiquei com a pessoa. Isso não acontece, nem com homem nem com mulher. 

(B4) 

 

A estereotipação, por sua vez, influencia no julgamento individual acerca de construir 

ou não um relacionamento com uma pessoa bissexual. Concepções equivocadas acerca de 

fidelidade e promiscuidade terminam por minar o envolvimento entre bissexuais e outras 

pessoas, conforme os trechos a seguir demonstram: 

 

Quando eu falei que eu era bissexual, a pessoa simplesmente tipo “Ah não! Mas aí tu 

vai me trair! Tu vai poder me trair com homem, vai poder me trair com mulher”. E eu fiquei 

tipo “Gente do céu, que nada a ver”. (B14) 

 

Já ouvi até pessoas falando assim: “eu teria medo de me relacionar com uma pessoa 

bissexual porque seriam mais opções pra trair”. E eu fiquei tipo: “o que uma coisa tem a ver 

com a outra?” Isso não existe, sabe? (B4) 

 

Ainda que a pessoa bissexual esteja dentro de um relacionamento amoroso, ela está 

sujeita à invalidação e ao apagamento: 

 

Eu sou uma mulher bissexual e estou namorando um homem. Mas as pessoas vão e 

fazem uma piadinha tipo “Ah, que bissexual nada! Tu é hétero!” Sabe? Tipo… tem gente que 

não sabe toda a trajetória que eu tive pra me entender hoje em dia. (B13) 
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Já sofri preconceito em relação a me relacionar com homens e quando eles sabem que 

sou bissexual, rolar aquele entrave. Eu já ouvi um amigo do meu ex-namorado dizendo que eu 

ia trair ele, que eu ia trair ele com uma mulher porque eu sou bissexual. (B7) 

 

Tem um casal de amigas minhas que são bissexuais e namoram. E basicamente vêem 

as duas como um casal lésbico, sabe? Eu acho que isso deveria ser falado mais. [...] E às vezes 

essas brincadeirinhas assim, também acabam machucando. [...] estão falando de uma vivência 

que eles não têm ideia do que é, sabe? (B13) 

 

Devido ao contexto de constante invalidação e discriminação, alguns bissexuais 

começam a antecipar a rejeição oriunda da binegatividade e descartar o envolvimento com 

outras pessoas: 

 

[...] muitas vezes eu me afasto da pessoa. Porque a gente já sabe que aquela pessoa ali 

não vai querer entender, querer abrir a mente pra entender ou algo do tipo. [...] eu prefiro mil 

vezes, assim, não bater de frente. (B9) 

 

[...] eu sempre deixo muito claro, quando vou me relacionar com alguém. É sobre essa 

questão. Eu gosto de falar abertamente, até porque se a pessoa me mostrar algum tipo de 

rejeição, preconceito, eu já caio fora. (B2) 

 

Vale ressaltar que uma diferenciação discursiva se apresentou entre as mulheres cis e os 

homens cis bissexuais da amostra. Apesar de ambos discorrerem experiências de estigmatização 

decorrentes da negatividade em suas relações, os entrevistados reconhecem diferentes 

processos e manifestações sociais envolvidos no ato de se envolver com outra pessoa. Ao falar 

sobre suas vivências, as mulheres cis bissexuais também trouxeram pontos acerca do machismo 

e sexismo estruturantes da sociedade: 

 

[...] os homens, eles têm muito [...] esse fetiche sexual em mulher. Então, assim, pro 

homem eu percebo que não é tanto um problema a mulher ser bi. (B4) 

 

[...] é como se você fosse um pedaço de carne [...] pelo fato de eu ser bissexual, eu 

recebo muita proposta pra fazer menage. As pessoas olham e pensam assim: “ah ela gosta de 
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homem e mulher, vamos chamar ela pra fazer menage”. E não é tipo, uma proposta. São várias. 

Eu já recebi várias. E isso me incomoda. (B4) 

 

[...] se eu tiver me relacionando com um homem hétero e surgir esse assunto. Eu posso 

ser alvo de alguma violência, sabe? (B1) 

 

[...] muitas vezes eu me sinto insegura de chegar e conversar com um homem. Ter um 

relacionamento. Porque muitos não entendem. [...] eu me sinto mais insegura em me relacionar 

com um homem do que com uma mulher. (B9) 

 

Eu sinto medo […] tanto por ser mulher, eu fico com medo de em algumas situações 

sofrer algo, quanto por ser bissexual. (B5) 

 

[...] eu sou uma mulher cis, que performo feminilidade. Se você não me conhece, você 

vai pressupor que eu sou uma mulher cishétero. Então, nesse sentido eu sinto que eu não corro 

mais risco do que uma mulher cishétero de sofrer violência. [...] (B11) 

 

[...] eu acho que pra mulher que as pessoas colocam como “mais feminina”, tem coisas 

mais tranquilas do que pra mulher que, por exemplo, se identifica como “mais masculina”. 

Tem muitas nuances aí que tem de ser exploradas. (B4) 

 

Porque, querendo ou não, as pessoas quando veem a gente se relacionando, namorando 

com uma mulher, algo do tipo, acham que você não tem a capacidade de se relacionar com um 

homem. Muitas vezes eles mesmo fazem isso. Das poucas vezes que eu me relacionei com um 

homem, sempre teve aquele “ah, você tem todo um jeito masculino” ou “ah, como é que os 

homens conseguem te olhar dessa forma e tal”. (B9) 

 

Através dessas colocações, capta-se uma noção de fetichização e objetificação da 

mulher bissexual. Aparentemente, há uma aceitação em virtude da satisfação do imaginário 

sexual do homem heterossexual. Além disso, alguns trechos demonstram uma variabilidade nas 

experiências de mulheres bissexuais a depender de como essas expressam seu gênero. Quanto 

mais feminina, e consequentemente cisheteronormativa, mais aceita.  

Com relação aos homens cis bissexuais, estes discorrem não apenas sobre experiências 

acerca de invalidação e apagamento da bissexualidade, mas também a estereotipação do homem 
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bissexual e seus impactos no ato de se relacionar. Ademais, alguns também pontuam sobre a 

invisibilização da bissexualidade a depender da própria expressão de gênero, conforme as falas 

abaixo: 

 

Ter relacionamentos com mulheres é mais difícil, porque o ideal do homem bissexual é 

muito ruim. [...] o homem tá ligado a promiscuidade, traição. E aí você pensa que o homem 

vai trair com outro homem, o que não faz muito sentido. Isso faz parte do ideal das mulheres 

que eu conheci. Então minha autoestima com as mulheres é bem reduzida. Já com os homens, 

é uma coisa mais tranquila.[...] quando vai pro patamar de pensar num relacionamento, eu 

sou mais cauteloso com as mulheres do que com os homens. [...] Tem casos de violência 

durante o período que estamos nos conhecendo, né. São frases muito absurdas e 

comportamentos muito absurdos só pelo fato de que “Ah, não vou me relacionar com um 

homem bissexual”. (B12) 

 

[...] desde criança, sempre tiravam onda comigo, faziam bullying comigo na escola por 

eu ser gay. Por mais que eu namorasse com meninas. E aí eu ficava: “claramente eu não sou 

gay, eu namoro com meninas”. [...] Então por muito tempo levantaram eu ser gay, né. Mas 

depois de um tempo, eu comecei a ouvir falar sobre a bissexualidade. (B10) 

 

[...] por eu ter me assumido gay, as pessoas me veem como gay, entendeu? E aí acaba 

que me invisibiliza um pouco. As pessoas não conseguem enxergar uma bissexualidade em 

mim. E isso também vai pra um lado de amizades, sabe? [...] acaba que as pessoas não validam 

isso, sabe? Não dão valor à bissexualidade. Principalmente pra mim, assim. Enquanto uma 

pessoa que se assumiu um homem gay muito cedo. Existe um certo apagamento [...] E também 

por eu ser afeminado, acaba influenciando [...] (B6) 

 

Alguns participantes também falaram um pouco sobre a própria percepção acerca da 

invisibilização da bissexualidade em si, seja dentro ou fora da comunidade LGBTQIAPN+, e 

como esse processo reverbera internamente. As colocações abordam um pouco sobre o 

isolamento gerado por esse processo, bem como o acúmulo de microagressões diárias que 

dificultam a articulação de bissexuais com a comunidade a qual, supostamente, devia os acolher 

e os representar: 
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[...] faz você se sentir mais sozinho. É, eu acho que sozinho é a palavra. [...] isso é uma 

coisa específica de bi, que é ser estigmatizado dos dois lados [...] Porque dentro da própria 

comunidade LGBT você pode ser negado, sabe? E ser ignorado, basicamente. E dentro do 

mundo hétero também [...] por quê é tão difícil para os dois lados, sabe? Principalmente pra 

o lado LGBT da coisa, assim. Por quê é tão difícil aceitar que isso não é uma sexualidade 

restrita como, por exemplo, ser gay ou ser lésbica? (B3) 

 

[...] isso se caracteriza mais como microagressões, sabe? Não é aquele alarde todo [...] 

eu posso ser bissexual mas eu posso andar na rua [...] E eu acho que tipo… Por mais que a 

gente sofra menos essa questão das agressões verbais, pela expressão da nossa identidade em 

roupas e jeitos, eu acho que acaba sendo um acúmulo de microagressões no dia a dia, sabe? 

(B13) 

 

Outro aspecto importante são os relacionamentos familiares e suas dinâmicas as quais a 

pessoa bissexual está inserida, seja assumidamente ou não. No que concerne essas relações, 

houveram experiências diversas descritas pelos entrevistados. Desde o acolhimento inicial à 

falta de rede de apoio, conforme os trechos a seguir: 

 

Até que um certo dia eu decidi falar, né. Comecei a namorar com uma menina e decidi 

dizer a eles. Só que foi muito tranquilo pra mim. [...] fui bem privilegiada porque meus pais 

foram tranquilos, minha família inteira foi bem receptiva [...] E eu nunca tive na minha casa 

nenhum tipo de preconceito, sabe? (B7) 

 

Minha família sempre foi muito de boa em questão de todos os meus amigos serem 

LGBTs. Mas quando foi comigo, foi algo completamente diferente pra todo mundo me aceitar 

[...] Então eu acho que da parte da minha mãe, eles demoraram um pouquinho mas me 

aceitaram. Na parte do meu pai, todos eles mudaram comigo depois de eu ter me assumido 

bissexual e principalmente namorar uma mulher. (B5) 

 

[...] eu tenho uma família extremamente homofóbica, dos dois lados. Uma um pouco 

mais radical e outra mais por religião só. Mas de qualquer jeito é uma coisa que eu cresci 

ouvindo [...] e isso faz eu me sentir mais fechado. (B10) 
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No início, a família foi um pouco complicada. Mas depois de um tempo, a gente lidou 

bem com isso. (B12) 

 

Pra mim é um pouco difícil ainda, porque mesmo sabendo que eu sou, eu sei que nunca 

vou falar isso pra minha família. (B10) 

 

Contudo, algumas vivências demonstram um movimento específico de apagamento da 

bissexualidade por parte de familiares, de maneira que a aprovação existe quando um 

relacionamento amoroso é concebido nos conformes heteronormativos. Em outras palavras, 

existe uma aceitação parcial destinada apenas às relações que a família interpreta como 

heterossexual: 

 

Minha família aceita se eu namorar um cara [...] Eu vou ter essa aceitação. Mas, ao 

mesmo tempo… eu sei tudo o que vai acontecer se eu namorar com uma menina, sabe? (B3) 

 

Na minha família [...] algumas pessoas sabem. Outras pessoas sabem e fingem que não 

sabem. Tipo os meus pais. Sabem, mas fingem que não sabem. [...] chega a ser confortável pra 

eles porque eu nunca assumi um relacionamento com uma mulher [...] então pra eles é fácil 

fingir que eu sou hétero e que eles não sabem. (B11) 

 

Há uma complexidade nas relações entre bissexuais e seus respectivos familiares 

contida nas interações de aspectos como acolhimento, apoio, suporte, rejeição, preconceito, 

invalidação, discriminação e violência. Essa rede produz conformações relacionais múltiplas e, 

consequentemente, também gera diversas sensações e limitações no indivíduo bissexual. 

Através das passagens abaixo, é possível compreender que as relações familiares possuem um 

impacto substancial no surgimento do sofrimento mental: 

 

[...] essa visão deles me quebra um pouco. Porque são pessoas que eu amo muito, mas 

que talvez se soubessem esse lado não me amariam feito eu amo eles. (B10) 

 

[...] acho que tipo, você meio que aprende a viver com certas limitações de ambiente, 

de relações com a sua própria família. (B3) 
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[...] sempre vai faltar alguma coisa ali porque a gente sempre espera algo a mais dos 

pais, né. Acho que isso acontece com todo mundo [...] Quando não se tem esse apoio, mesmo 

que tenha de outras pessoas, ainda fica alguma coisa faltando. Mas é algo que dá pra gente ir 

levando, entendeu? (B2) 

 

[...] uma mistura de frustração e agonia, assim. Porque eu fico pensando “poxa, se eu 

tivesse tido uma família mais receptiva, o que eu poderia ter sido?” [...] E ao mesmo tempo 

você não consegue às vezes se livrar dessa expectativa, por mais que você já não dependa dessa 

aprovação. Isso continua vindo na cabeça [...] (B3) 

 

Outro aspecto foi relacionado à rejeição externa. Independentemente do tipo de relação, 

alguns discursos trouxeram um certo receio de ser rejeitado ao assumir a própria bissexualidade 

para outras pessoas:  

 

Pra mim é um pouco difícil ainda, porque mesmo sabendo que eu sou, eu sei que nunca 

vou falar isso pra minha família. [...] Adoraria me sentir à vontade pra comentar isso 

abertamente, em alguma oportunidade. Mas não me sinto, e acho que nunca vai mudar esse 

cenário. Então meio que me deixa mal. (B10) 

 

[...] eu sempre deixo muito claro, quando vou me relacionar com alguém. É sobre essa 

questão. Eu gosto de falar abertamente, até porque se a pessoa me mostrar algum tipo de 

rejeição, preconceito, eu já caio fora. (B2) 

 

Através da gama de experiências compartilhadas sobre o “relacionar-se” bissexual, 

elucida-se a miscelânia de processos sociais que influenciam o ato de se relacionar não somente 

de bissexuais com os demais, mas principalmente o inverso: as pessoas operando por meio de 

um escopo calcado na binegatividade e as consequentes dinâmicas relacionais da vida de 

bissexuais. 

 

5.3 O “viver” bissexual 

 

 A última classe representou 36,2% do corpus textual e aborda as definições de saúde 

mental compartilhadas pelos participantes, os desfechos em saúde mental e os recursos 

utilizados para mitigar agravos e viver bem. Além disso, também agrupa algumas falas acerca 
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dos impactos na identidade bissexual oriundos do contexto social dos entrevistados. E 

consequentemente, as repercussões em saúde mental. 

 Ao definir saúde mental, alguns bissexuais do estudo demonstraram ciência da 

complexidade envolvida na temática. As percepções verbalizadas mencionaram a interferência 

dos diversos elementos contextuais da vida que influenciam a saúde mental: 

 

[...] acho que saúde mental é o bem-estar, né, que envolve [...] acredito que boa parte 

da sua vida. No contexto em que você tá inserido, eu acho que a questão cultural, 

socioeconômica. Tudo isso faz parte da sua saúde mental. Porque de certa forma tem um 

impacto, né? Seja de forma positiva ou de forma negativa. [...] É tudo o que lhe envolve. (B1) 

 

[...] acho que pra mim saúde mental é [...] um conjunto de componentes que tipo, fazem 

você levar a vida razoavelmente bem. E toda essa dimensão que cuida dessa parte do nosso 

estado mental realmente, assim. E aí envolve tipo… tanto bem-estar quanto fatores que 

envolvem problemas patológicos, quanto o ambiente que a gente tá, quanto as nossas relações 

[...] o contexto onde a gente tá inserido. (B3) 

 

 Além de perceber a saúde mental enquanto produto dos contextos da vida, alguns 

participantes também abordaram uma relação inversa em seus discursos: o impacto da saúde 

mental nas outras áreas da vida.  Essa percepção é exemplificada na fala a seguir: 

  

 Acho que é algo que move diretamente com você. Se a sua saúde mental tá um pouco 

pra baixo, você como um todo fica pra baixo. Afeta demais todos os outros campos da vida. 

(B10) 

 

Os bissexuais do estudo apresentaram diversas respostas ao descrever a própria saúde 

mental. As autoavaliações foram variadas, desde o participante considerar ter uma saúde mental 

boa a uma ruim. Algumas falas apresentam uma noção de temporalidade, o que possibilita 

inferir que apesar de atualmente estar bem, nem sempre a saúde mental dos participantes esteve 

dessa forma. Esses aspectos são expostos nos trechos abaixo: 

 

[...] hoje é mais maleável pra mim. Eu sei lidar melhor com ela e sei priorizar mais ela. 

(B6) 
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Minha saúde mental… Eu acredito que ela é boa, bastante boa. Avaliando tudo que eu 

já passei. (B12) 

 

Óbvio que nada nunca vai tá 100% na nossa vida. E, de fato, é a forma como a gente 

reage a essas coisas que faz com que a gente siga bem. Então eu acho que posso me avaliar 

com uma boa saúde mental atualmente. (B4) 

 

Eu acho que ela já esteve melhor. Já teve dias melhores. Mas… eu acho que agora eu 

tô bem, até. Porque eu já tive fases muito… acho que de não conseguir lidar com as coisas que 

tavam acontecendo ao meu redor, com o ambiente onde eu tava inserida e com as minhas 

relações direito. (B3) 

 

Acho que no momento atual… na data de hoje, no período de hoje, ela tá regular. (B8) 

 

Eu tô diagnosticada com muitos transtornos, então fico pensando [...] Acho que ela não 

é muito boa não. (B7) 

 

Minha saúde mental tá bem ruim. (B5) 

 

Dentre as questões pautadas pelos participantes, a própria relação com suas identidades 

bissexuais apresenta percalços. Para alguns, houve uma melhora no entendimento da própria 

sexualidade e outro ainda apresentam dificuldades: 

 

Pra ser honesto, é uma coisa que eu até hoje tenho dificuldade de lidar. Eu acho que 

foi mais ou menos no ano passado, que de fato tive essa realização. Me dei conta disso. (B10) 

 

Às vezes a gente mesmo consegue ser preconceituoso [...] com nós mesmos. Eu já me 

restringi muito, com muitas coisas. (B9) 

 

Mas tipo… eu sei que fui moldada pra não me aceitar assim, sabe? [...] pra não 

conceber como é que a minha vida poderia ser. E eu acho que é isso o que pesa mais, assim. 

(B3) 
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[...] eu não lidava muito bem com a minha bissexualidade. Eu até nem entendia direito, 

né. [...] Um preconceito comigo mesma porque eu não me entendia [...] (B14) 

 

Sob a ótica dos entrevistados, para viver sendo bissexual é necessário se conhecer muito 

bem. O autoconhecimento surge enquanto recurso tanto para lidar com a invalidação e o 

estigma alheios, como para indicar uma boa saúde mental: 

 

Se você não se conhecer, não saber quem você é, você acaba internalizando e achando 

que é verdade. E eu sei que não é verdade. (B11) 

 

Eu acho que é muito você estar em bons locais e você se conhecer. Eu acho que a saúde 

mental é muito sobre você se conhecer. Porque isso traz muito… o que você quer pra sua vida, 

o que você gosta e o que você não gosta. E a partir daí você escolher os locais e pessoas onde 

você quer estar. Isso faz toda a diferença. (B4) 

 

Saúde mental pra mim [...] é quando eu consigo ser eu mesma, sabe? [...] é quando eu 

consigo andar na corda bamba com equilíbrio, sabe? De fazer as minhas coisas, de me olhar 

no espelho e me sentir eu mesma. (B11) 

 

Nota-se, portanto, que para os participantes é importante ter um senso claro de saber 

que são bissexuais para viver na sociedade atual. Do contrário, os mecanismos da 

binegatividade começam a gerar crises de identidade e influenciar na percepção individual: 

 

[...] falar da minha sexualidade sempre foi um dos pontos [...] cruciais pra minha saúde 

mental. [...] eu digo que a minha saúde mental dependeu muito de eu ter resolvido a minha 

sexualidade, sabe? Eu acho que foi o fator assim mais crucial de fato. Tipo, pra eu me ver bem 

hoje em dia [...] (B13) 

 

[...] é como se a pessoa tivesse fazendo você se questionar da sua própria orientação. 

[...] eu acho que isso mexe muito com você, sabe? E aí põe em dúvida algo que é muito certo 

pra você, que é aquilo que você é, sabe? E é muito doido isso! Porque é muito sutil, né? Quando 

você vê, você tá ali se questionando [...] (B1) 
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[...] as respostas, às reações e como as pessoas que estão ao seu redor lidam com isso… 

Moldam demais como você vai lidar com esse assunto também. (B10) 

 

Através dos trechos supracitados, percebe-se que ser bissexual envolve lidar com as 

manifestações da binegatividade. Diante desse contexto, é necessário desenvolver e incorporar 

recursos para encontrar caminhos de como viver bem e manejar os impactos. Dentre as 

estratégias utilizadas, há uma variedade de recursos, sejam benéficos ou não: 

 

Fazer minha terapia me ajuda muito, porque eu consigo botar meus pensamentos mais 

no lugar. E também estar cercada de pessoas que eu amo, me ajuda bastante. Gosto de estar 

rodeada de pessoas que eu amo, gosto de me sentir em casa, gosto de viajar, gosto muito de ir 

pra praia. (B5) 

 

Eu faço academia, acho que isso ajuda muito pra mim. Lidar com estresse. E aí eu vou 

pra dança na academia, também. É um momento mais descontraído. Voltei pro teatro, que é 

algo que também tá me ajudando bastante a desopilar. (B6) 

 

Dependendo de como tô, eu escuto uma música, eu jogo. Eu sou atleta. Eu jogo vôlei. 

E aí pra espairecer mesmo, eu treino. Treino a semana todinha. (B9) 

 

[...] eu costumo conversar com pessoas que entendem o que eu passo, né. Geralmente 

quando se trata de algo que muitas pessoas dividem, compartilham e conseguem se entender. 

(B8) 

 

Beber me ajuda. Eu vejo como uma forma, assim… de me divertir, de sair e me divertir 

e aí eu fico feliz, sabe? (B7) 

 

Cara, hoje… nada vei. (B10) 

 

[...] em relação à bissexualidade, eu não sei te dizer. Tipo algo específico assim, não 

agora. (B1) 

 

Os caminhos para lidar com as repercussões em saúde mental em face à binegatividade 

perpetrada socialmente, segundo as falas dos participantes, são variáveis. Ademais, essa classe 
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permite a compreensão de que as vivências sociais de bissexuais impactam significativamente 

em sua saúde mental. Seja em maior ou menor grau, seja atualmente ou em algum momento 

passado do processo de desenvolvimento da identidade bissexual.



61 

 

6 DISCUSSÃO 

 

 O presente estudo buscou descrever a saúde mental de bissexuais da RMR à luz da teoria 

do estresse de minoria proposta por Meyer (2003). Contudo, para discutir sua aplicação ao 

estudo, algumas premissas são necessárias. Ao relacionar os achados da pesquisa com o modelo 

teórico, pressupõe-se que bissexuais são pessoas sujeitas a circunstâncias ambientais por 

conviverem em sociedade. Além disso, a teoria reconhece que pessoas LGBTQIAPN+ 

constituem um grupo marginalizado e estigmatizado socialmente, gerando o estresse de minoria 

e as adaptações adicionais em função desse estresse (Meyer, 2003; Hoy-Ellis, 2023). Nesse 

sentido, as classes um e dois previamente detalhadas, acerca da ambiência e dos 

relacionamentos interpessoais, corroboram para a contextualização dos bissexuais enquanto 

indivíduos com um status socialmente desvantajoso e, consequentemente, uma identidade de 

minoria. 

 Ao descrever os estressores gerais e o estresse de minoria ao longo de um continuum, 

Meyer (2003) propõe a influência de processos concomitantes atuando externa e internamente 

no bissexual. Os discursos acerca de comentários e olhares discriminatórios em ambientes de 

trabalho e lazer, bem como as experiências preconceituosas em relações interpessoais se 

caracterizam como processos distais do estresse de minoria, visto que são “eventos e condições 

que são externas ao indivíduo” (Hoy-Ellis, 2023, p. 808, tradução nossa). 

 As narrativas acerca de ambientes de lazer foram permeadas de medo e tensão durante 

as entrevistas, além de um receio implícito na fala ao rememorar experiências pessoais sobre o 

tema. Os relatos acerca dos olhares e atitudes do outro para com as pessoas bissexuais do estudo 

criam sensações de falta de liberdade e desconforto constante em espaços públicos, além de 

fomentar um estado de alerta persistente no que se refere ao risco de sofrer violência. Essas 

repercussões são maximizadas em locais tipicamente cisheteronormativos, como “barzinhos”, 

e são minimizadas em locais projetados para pessoas LGBTQIAPN+. 

Vale ressaltar que os bissexuais que abordaram os desafios de estar nesse ambiente, em 

sua maioria, estão em relacionamentos com pessoas do mesmo gênero. O cenário em questão é 

consistente com os achados de Stammwitz e Wessler (2021) em seu estudo acerca da 

demonstração pública de afeto por casais LGBTQIAPN+ em espaços públicos. Os resultados 

indicam que o estresse de minoria é sensível a contextos, sua percepção influencia parcialmente 

os comportamentos de casais e impacta negativamente a frequência e a satisfação de 

demonstração pública de afeto por casais do mesmo sexo. Portanto, o medo de ou a própria 
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confrontação com o estresse de minoria pode ser o suficiente para inibir demonstrações públicas 

de afeto de casais LGBTQIAPN+ em certos espaços (Stammwitz; Wessler, 2021).  

Em relação ao contexto laboral, a variação das respostas decorreu em função da 

multiplicidade de espaços de trabalho com políticas de suporte à LGBTQIAPN+ ou não. Os 

participantes que relataram poucas interferências nesse ambiente demonstraram maior 

empolgação, tranquilidade e até mesmo momentos de riso ao comentar sobre o espaço de 

trabalho, durante as entrevistas. Contudo, é importante ressaltar: as interferências do estresse 

de minoria ainda existem e os aspectos positivos trazidos pelos participantes foram atribuídos 

basicamente a terem ou não colegas de trabalho LGBTQIAPN+ no ambiente de trabalho. As 

experiências mais negativas foram acompanhadas de semblantes pesarosos pelos participantes 

da pesquisa, evitando contactar o olhar com o pesquisador para descrevê-las. Os achados 

apresentam uma consonância com a expansão teórica do estresse de minoria para os ambientes 

de trabalho, desenvolvida por Holman (2018). 

Em sua proposta, Holman (2018) considera a variância de ambientes de trabalho no 

suporte à LGBTQIAPN+ e aborda como o estresse de minoria gera desfechos relacionados ao 

trabalho. Nos processos distais do estresse de minoria no trabalho, atitudes como assédio verbal 

ou físico, desvalorização do trabalho e marginalização, ações depreciativas e sutis de 

preconceito e microagressões são incluídas pelo modelo. Estas últimas foram particularmente 

bem descritas pelos bissexuais, manifestando-se pelas reações de colegas de trabalho, como 

expressões faciais e tons de voz, ao descobrirem a orientação sexual do participante (Holman, 

2018). 

Além disso, a desvalorização do trabalho despendido ao ter sua bissexualidade assumida 

também foi permeada de indignação pelos participantes. E as narrativas de assédio verbal, 

comumente descritas como “comentários” ou “piadinhas”, também acarretam na diminuição da 

satisfação com o trabalho, desejo por pedir demissão do cargo e receio com o ambiente de 

trabalho. Outro achado importante do estudo consonante com a teoria consiste no aumento do 

absenteísmo relacionado ao constante estresse de minoria vivenciado no trabalho (Holman, 

2018). 

Numa perspectiva mais relacional e interpessoal, os achados da pesquisa corroboram 

com os estressores de minoria específicos de bissexuais propostos por Maggi (2021) e 

VanMattson (2022), especialmente em seus relacionamentos. As experiências de 

deslegitimação e apagamento, invalidação da identidade e estereotipação possuem 

consequências para as relações interpessoais. Outro estressor distal específico, a rejeição dupla, 

será discutido posteriormente ao longo do texto. 
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 Os achados do estudo, na instância de relacionamentos, podem ser subdivididos em 

experiências de apagamento e de invalidação da identidade. O apagamento ocorre tipicamente 

nas situações em que o outro não sabe da bissexualidade do participante, e portanto não a 

considera enquanto orientação sexual. A invalidação, por sua vez, acontece em situações que o 

outro sabe da bissexualidade do participante, mas não a concebe como válida ou legítima. Esses 

processos advém da lógica monossexual hegemônica e são preenchidos por estereótipos acerca 

da bissexualidade (Ulisses da Silva; Meireles, 2023; Dyar; Feinstein, 2018). 

 Com relação ao apagamento da bissexualidade enquanto identidade, a tristeza e o 

remorso marcaram a voz dos discursos. Os participantes comentaram brevemente sobre as 

tentativas de apagamento, seja por parentes, parceiros românticos ou pessoas próximas. Nas 

relações familiares, o apagamento surge como intencional para negar a sexualidade indesejada 

do bissexual. Uma espécie de “aceitação parcial” pela família também foi descrita pelos 

participantes, quando estes compõem um casal que pode ser lido como cisheteronormativo. 

Além disso, a discriminação por familiares é percebida como mais danosa que a realizada por 

outros indivíduos (Feinstein et al., 2019). 

Esse aspecto também surgiu no estudo, de maneira que alguns bissexuais discorreram 

sobre o impacto emocional do julgamento de familiares, sendo os relatos permeados por 

tristeza, angústia e dor. Em relações amorosas, ocorre um apagamento social independente do 

parceiro da pessoa bissexual. Quando compõem relações entre pessoas de sexos diferentes, são 

lidos como heterossexuais (Charley et al., 2023). E no caso de relações entre pessoas do mesmo 

sexo, são lidos como gays ou lésbicas (Maggi, 2021). Esse contexto relacional gera situações 

emocionalmente custosas ao bissexual, que precisa se adaptar, angariar e criar recursos para 

enfrentar as consequências da binegatividade, como a exclusão social e a repressão de 

sentimentos (Souza et al., 2022). 

 A invalidação de suas identidades bissexuais, contudo, foi alvo de indignação pelos 

participantes durante as entrevistas, especialmente quando estes tiveram suas identidades 

invalidadas por pessoas da comunidade LGBTQIAPN+. Ter a própria identidade invalidada 

por outros foi experimentada por participantes dentro de um relacionamento amoroso. Os 

comprometidos tiveram suas identidades invalidadas através de comentários carregados de 

estereótipos, como a instabilidade da bissexualidade enquanto orientação sexual e a 

bissexualidade ser apenas uma fase de transição. Escutar que, agora junto ao parceiro 

romântico, o bissexual tinha “se decidido”, foi comum. 

Além disso, a invalidação adveio tanto de pessoas externas à relação como de parceiros 

dos bissexuais. Quando invalidados pelas parcerias, alguns bissexuais relataram se sentir 
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surpreendidos negativamente. Esse achado é sustentado por Feinstein et al. (2019), que 

conduziram um estudo para examinar as consequências da invalidação da identidade bissexual. 

No âmbito de relacionamentos afetivos, os bissexuais trouxeram menor satisfação com a 

relação e por vezes optaram por findar o vínculo amoroso devido à binegatividade do parceiro. 

Essa invalidação, portanto, pode afetar a saúde de relacionamentos amorosos de bissexuais, 

contribuindo para o isolamento social (Feinstein et al., 2019). 

 O fenômeno de estereotipação pelos outros também foi descrito pelos participantes. 

Estereótipos como a associação entre bissexuais e promiscuidade, a incapacidade de 

comprometimento e a propensão de bissexuais à infidelidade foram abordados pelos bissexuais 

do estudo. Essas suposições terminam por minar relações existentes ou sabotar a ideia de um 

indivíduo bissexual como objeto de desejo amoroso (Dyar; Feinstein, 2018). Os achados acerca 

da diferenciação de tratamento por gênero entre os bissexuais também carreiam estereótipos de 

binegatividade em seu cerne (Hayfield, 2021). 

A suposição de que mulheres bissexuais estão num caminho de desenvolvimento para 

a heterossexualidade, enquanto homens bissexuais estão se dirigindo para a homossexualidade, 

revelam a lógica implícita da bissexualidade enquanto fase transitória (Hayfield, 2021). 

Ademais, Feinstein et al. (2019) pontuam a existência de uma lógica misógina e patriarcal sendo 

perpetrada pela negação do desejo de homens e mulheres bissexuais por mulheres em geral. 

Isso dialoga com as falas dos participantes, que experimentam ter suas identidades bissexuais 

invalidadas por serem julgados incapazes de se atrair por mais de um gênero, apenas. 

 Nota-se, portanto, que bissexuais são alvos de preconceitos socialmente estabelecidos e 

exercidos. Entretanto, Meyer (2003) propõe que esses processos distais causam um impacto na 

identidade de minoria. Esse impacto interno, construído a partir das experiências de 

socialização sobre a identidade de minoria, refere-se aos processos proximais de estressores de 

minoria. Estressores proximais dizem respeito às respostas internas e subjetivas de uma 

identidade de minoria (Douglass; Conlin, 2020; Meyer, 2003). A classe 3, nesse sentido, surge 

para somar na contextualização das reverberações internas que os eventos oriundos das classes 

1 e 2 possuem na identidade. Ademais, também possui utilidade para as discussões acerca dos 

desfechos em saúde mental de bissexuais. 

 Sendo assim, alguns trechos de fala dos participantes demonstram percepções mais 

subjetivas de bissexuais a partir de suas socializações. Em função dos ambientes e das relações 

externas estruturadas pela ótica da binegatividade, o indivíduo pode começar a ser 

hipervigilante com suas interações, esperando o estigma. Estar ciente constantemente da própria 

vulnerabilidade e suscetibilidade à violência, permeou os discursos de alguns participantes. 
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Esse achado é consistente com Rostosky et al. (2022), cujo estudo sugere a hipervigilância 

como uma resposta multifacetada ao estigma difundido socialmente. As experiências de 

hipervigilância estão associadas com o surgimento de emoções negativas em lugares ou 

interações cuja ameaça à pessoas LGBTQIAPN+ possa existir (Rostosky et al. 2022). 

O comportamento em questão consiste nas “expectativas de rejeição” propostas por 

Meyer (2003), ou a “antecipação da binegatividade” proposta por VanMattson (2022). As 

socializações de bissexuais, portanto, podem ser minadas devido ao estado de hipervigilância 

constante. Além de emocionalmente custoso ao bissexual, os trechos exemplificam algumas 

situações cujo indivíduo acaba se privando de vivenciar para evitar uma experiência 

possivelmente estigmatizante. 

 O estressor proximal mais marcante nas experiências dos entrevistados foi a ocultação 

da bissexualidade. Segundo Pachankins et al. (2020, p. 22, tradução nossa), esse estressor 

acarreta na “internalização de problemas de saúde mental devido às suas associações com 

respostas de estresse cognitivo, afetivo e comportamental à rejeição antecipada após a 

revelação”. A ocultação ainda possui diversas reverberações, tanto positivas como negativas. 

Como demonstrado pelos achados do estudo, os bissexuais tipicamente ocultam sua identidade 

como uma estratégia protetiva, para evitar a discriminação social e aumentar a inclusão social. 

Sua aplicação autoprotetora se deu tanto em ambientes sociais como nas próprias relações 

interpessoais (Pachankins et al., 2020). 

Paralelamente, alguns participantes reconhecem esse processo através da passabilidade. 

Nota-se, também, que a decisão da ocultação da bissexualidade provém das socializações 

permeadas de binegatividade e estigmatização nesses espaços físicos e afetivos. Contudo, o 

prolongamento desse cenário acaba dificultando a construção de noções de pertencimento 

social, bem-estar social e acesso à suporte social. Ademais, a ocultação da identidade possui 

uma associação com desfechos adversos em saúde mental para bissexuais (Camacho; A Reinka; 

Quinn, 2020). Portanto, apesar de evitar eventos preconceituosos, a longo prazo pode trazer 

impactos para a saúde mental. 

 Diante o contexto de constante fomento à binegatividade sendo disseminado 

socialmente, alguns bissexuais são suscetíveis à internalização da própria binegatividade. Esse 

processo pode acarretar numa absorção de concepções negativas e preconceituosas sobre a 

identidade bissexual do indivíduo e a definição de bissexualidade em si, caracterizando a 

binegatividade internalizada (Pollitt; Roberts, 2021). As falas revelando as dificuldades de 

aceitar a própria identidade bissexual foram permeadas de angústia e desconforto. Nesse 
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contexto, a binegatividade internalizada pode dificultar a vivência subjetiva de bissexuais, 

causando impactos na saúde mental. 

Ainda que os atravessamentos dessa intrincada rede de processos sejam sugestivos de 

uma vulnerabilização e potenciais fontes de adoecimento mental, a teoria do estresse de minoria 

considera o impacto dos recursos individuais e comunitários para enfrentamento e suporte 

social para o desfecho em saúde mental (Meyer, 2003). Sendo assim, os recursos individuais 

citados pelos participantes adentram ao processo como estratégias atenuantes do impacto 

causado pela estigmatização social. Dentre eles, o achado do autoconhecimento para lidar com 

os questionamentos acerca da identidade bissexual chama a atenção. Contudo, alguns 

bissexuais referiram não ter recursos para enfrentamento, ou não souberam identificá-los no 

momento da entrevista. Isso revela uma desproteção para lidar com o estresse de minoria. 

 Apesar de reconhecer o indivíduo não apenas como vítima, mas como ator no modelo 

do estresse de minoria, Meyer (2003) também postula acerca dos cuidados necessários ao 

analisar o fator individual no enfrentamento ao estigma. Em um artigo tecendo comentários 

sobre as potências individuais no estresse de minoria, Meyer (2014, p. 2, tradução nossa) diz: 

“os investigadores também devem estar conscientes dos perigos de uma perspectiva da 

psicologia positiva quando ela se concentra fortemente em pontos fortes individuais e menos 

nos investimentos institucionais necessários para apoiar os indivíduos”. Portanto, os recursos 

individuais de bissexuais são importantes para o potencial desfecho em saúde mental, mas não 

os torna inteiramente responsáveis por um processo decorrente das coletividades. 

 À nível comunitário, os bissexuais do estudo discorrem sobre a influência de um 

estressor distal nesse processo: a rejeição dupla. Essa, por sua vez, consiste na rejeição 

vivenciada por bissexuais tanto da comunidade heterossexual quanto da comunidade 

LGBTQIAPN+ (Maggi, 2021). As colocações acerca dessa exclusão envolveram indignação, 

descrições de isolamento social e deslegitimação da identidade. A experiência de rejeição pelo 

grupo social os quais bissexuais estão inclusos é mais danosa que a advinda de comunidades 

heterossexuais. 

Esse aspecto da binegatividade gera uma dificuldade para articulação comunitária de 

bissexuais tanto entre si como com a comunidade LGBTQIAPN+ (Dyar; Feinstein, 2018). O 

contexto em questão revela, portanto, o quão desprotegidos essas pessoas estão, visto que a 

articulação comunitária atua na moderação dos impactos negativos na saúde mental de 

indivíduos LGBTQIAPN+ (Meyer, 2003; Hoy-Ellis, 2023). 

 Frente a essa complexa conjuntura, os teores de estresse adicionais vivenciados por 

bissexuais são perceptíveis. Contudo, os graus dos seus impactos não são previsíveis. Como o 
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modelo do estresse de minoria postula, os desfechos em saúde mental surgem a partir das 

interações agravantes e atenuantes dos conceitos de estressores distais, estressores proximais e 

enfrentamento e apoio social à nível individual e comunitário (Meyer, 2003). Sendo assim, os 

diferentes relatos sobre a própria saúde mental dos bissexuais demonstram a variabilidade de 

desfechos que o modelo teórico do estresse de minoria incorpora. Percebeu-se nas falas dos 

participantes que, mesmo nas menções de uma boa saúde mental atualmente, houveram 

momentos de desgaste e comprometimento da saúde mental do bissexual anteriormente em 

função de sua sexualidade. 

Esses momentos englobaram tanto processos externos quanto internos ao participante. 

Além disso, a falta de saúde mental no período em que as entrevistas foram realizadas também 

apareceu nos discursos dos bissexuais. Isso demonstra que, independentemente do período de 

vida, em algum momento o indivíduo bissexual passa por um período de fragilidade da própria 

saúde mental. Entretanto, há um agravante justamente pelo status de sua identidade de minoria, 

assim como proposto por Meyer (2003). Portanto, ainda que o estresse seja inerente à 

experiência humana, os mecanismos específicos do preconceito e da estigmatização geram um 

estresse específico oriundo dessas experiências preconceituosas e estigmatizantes. Assim, para 

os participantes do estudo, a vivência bissexual é impactada pelo estresse de minoria. 

Recomenda-se a utilização de modelos mais recentes da teoria do estresse de minoria 

em estudos futuros, visto que abordam algumas das limitações inerentes à teoria, como o 

modelo teórico proposto por Rivas-Koehl, Rivas-Koehl e Smith (2023). Essa expansão da teoria 

do estresse de minoria não foi adotada no presente estudo devido ao seu período de publicação 

ter ocorrido durante a condução final do estudo.
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7 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

 As descrições de bissexuais da RMR sobre a própria saúde mental envolveram uma 

ampla gama de processos descritos pela teoria do estresse de minoria. Ao utilizar o modelo 

teórico proposto por Meyer (2003), percebeu-se que o impacto do estresse de minoria se alastra 

para os ambientes que bissexuais participam, assim como em seus relacionamentos 

interpessoais. Destacou-se a vulnerabilidade dessas pessoas em relação a recursos individuais 

e comunitários de enfrentamento ao estresse de minoria. Além disso, a variabilidade de 

respostas foi marcada pela presença de momentos de fragilidade e comprometimento da saúde 

mental dos participantes no passado ou no momento presente das entrevistas. 

 Como se trata de um estudo que adotou uma metodologia qualitativa, com seleção 

intencional dos voluntários e contou com indicações dos próprios participantes, não foram 

identificados representantes de todos os municípios da RMR. Contudo, essa característica não 

compromete os objetivos propostos, visto que a metodologia não previa tal estratificação. 

Outras limitações decorreram em função do próprio modelo teórico utilizado, como a falta de 

incorporação da interseccionalidade, do contexto cultural e da perspectiva geracional na análise 

dos dados coletados. 

 Entretanto, o estudo descreve as condições que bissexuais da RMR vivem, seus 

impactos psíquicos e se insere enquanto contribuição numa área incipiente de estudos acerca 

da bissexualidade pernambucana para elucidar algumas vivências de bissexuais e suas 

reverberações na saúde mental. Ademais, o estudo aplica aprofundamentos necessários à prática 

de profissionais de saúde, dentre eles o enfermeiro, ao contribuir para o desenvolvimento da 

competência cultural. A falta de articulação comunitária para mitigar os danos do estresse de 

minoria em bissexuais é um aspecto importante para enfocar a ausência de ações e políticas 

públicas voltadas para esse público no estado de Pernambuco, particularmente na RMR. Dessa 

maneira, a população bissexual tem a potencialidade do pleno desenvolvimento de suas 

capacidades e o direito à saúde cerceados pela lógica monossexual hegemônica e disseminação 

da binegatividade nas relações sociais. É necessário cuidar dessa minoria não apenas pelo seu 

potencial político e social, mas principalmente porque são pessoas com identidades válidas e 

reais e, portanto, vulneráveis à construção adoecedora dos aparatos sociais.
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APÊNDICE A - QUESTIONÁRIO DE DADOS SOCIODEMOGRÁFICOS 
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APÊNDICE B - ROTEIRO SEMIESTRUTURADO PARA ENTREVISTA ONLINE 

 

 

1) O que é saúde mental para você? 

2) Como você avalia a sua saúde mental? 

3) Como você acha que a experiência de ser bissexual influencia sua saúde mental? 

4) Em que aspectos da sua vida a experiência de ser bissexual interfere na sua saúde 

mental? 

5) Você acha que ser bissexual lhe torna mais exposto(a) às diversas formas de violência 

como preconceito, discriminação? Poderia explicar sua opinião? 

6) O que você faz para melhorar sua saúde mental? 

7) Tem algo mais relacionado ao assunto que você deseja falar? 
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