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RESUMO

O objet ivo desta pesquisa foi est imar a prevalênc ia da depressão e fatores 

relac ionados em homens c isgêneros gays. Trata-se de um estudo transversal 

com coleta de dados on-line, contemplando caracter íst icas soc iodemográf icas, 

de saúde e compor tamentais dessa população. Est imou-se a prevalênc ia de 

depressão e ver if icou-se sua distr ibuição de acordo com as demais var iáveis. 

Dos 588 par t ic ipantes, 57,3% apresentavam idade entre 18 e 25 anos, 

84,5% eram brancos e 75,5% sem cônjuge; 52,9% cursaram até ensino médio 

completo, 35,6% trabalhavam e 44,4% refer iram renda familiar abaixo de R$ 

5.500,00. Ainda, 87,1% apresentaram ansiedade f ísico-soc ial (AFS) moderada 

ou alta e 63,6% estavam com grau moderado ou alto de insat isfação corporal ; 

82,7% sentem vergonha dos seus corpos e 71,3% dizem que as mídias/

redes soc iais afetam negat ivamente a sua autoest ima; 70,9% menc ionaram 

autopercepção de pressão soc ial estét ica e 84,7% sentem tr isteza com o 

própr io corpo. Ver if icou-se que 24,5% realizaram algum t ipo de procedimento 

estét ico, 67,9% prat icavam at iv idades f ísicas, 11,2% usavam anabolizantes/

emagrecedores e 76,2% f izeram dieta. A prevalênc ia de depressão foi de 

40% (IC95 36-44), com diferença signif icat iva em um grande número de 

var iáveis analisadas. Assim, os resultados apontam elevada prevalênc ia de 

depressão e estreita relação entre cobrança corporal e saúde mental em 

homens c isgêneros gays.
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ABSTRACT

The aim of this research was to est imate the prevalence of depression and related factors in c isgender gay men. 

This is a cross-sec t ional study with online data collec t ion, including soc iodemographic, health, and behav ioral 

character ist ics of this populat ion. The prevalence of depression was est imated and it s distr ibut ion was ver if ied 

according to other var iables. Out of 588 par t ic ipants, 57.3% were aged between 18 and 25 years, 84.5% were 

white, and 75.5% were unmarr ied; 52.9% had completed high school, 35.6% were employed, and 44.4% repor ted 

a family income below R$ 5,500.00. Fur thermore, 87.1% presented moderate to high physical-soc ial anx iety (PSA) 

and 63.6% had moderate to high level s of body dissat isfact ion; 82.7% are ashamed of their bodies and 71.3% 

say that media/soc ial networks negat ively af fec t their self-esteem; 70.9% ment ioned self-percept ion of aesthet ic 

soc ial pressure, and 84.7% are sad about their own bodies. It was found that 24.5% underwent some type of 

aesthet ic procedure, 67.9% engaged in physical ac t iv it ies, 11.2% used anabolic steroids/weight loss supplements, 

and 76.2% went on a diet. The prevalence of depression was 40% (95% CI 36-44), with signif icant dif ferences 

in a large number of analyzed var iables. Thus, the result s indicate a high prevalence of depression and a close 

relat ionship between body image pressure and mental health in c isgender gay men.

RESUMEN

El estudio tuvo como objet ivo est imar la prevalenc ia de depresión y factores relac ionados en hombres homosexuales 

c isgénero. Se trata de un estudio transversal con recolecc ión de datos en línea, que cubre caracter íst icas 

soc iodemográf icas, de salud y de compor tamiento de esta poblac ión. Se est imó la prevalenc ia de depresión y 

se ver if icó su distr ibuc ión según las demás var iables. De los 588 par t ic ipantes, el 57,3% tenía entre 18 y 25 

años, el 84,5% eran blancos y el 75,5% no tenía cónyuge; el 52,9% había completado la escuela secundar ia, 

el 35,6% trabajaba y el 44,4% repor tó ingresos familiares infer iores a R$ 5.500,00. Además, el 87,1% presentó 

ansiedad f ísico-soc ial (ASF) moderada o alta y el 63,6% presentó un grado moderado o alto de insat isfacc ión 

corporal ; el 82,7% se sent ía avergonzado de su cuerpo y el 71,3% dice que los medios/redes soc iales afectaban 

negat ivamente su autoest ima; el 70,9% menc ionó autopercepc ión de presión estét ica soc ial y el 84,7% se sent ía 

tr iste por su propio cuerpo. Se encontró que el 24,5% se somet ía a algún t ipo de procedimiento estét ico, el 67,9% 

pract icaba act iv idades f ísicas, el 11,2% ut il izaba fármacos anabólicos/reductores de peso y el 76,2% hac ía dieta. 

La prevalenc ia de la depresión fue del 40% (IC95 36-44), con diferenc ia signif icat iva en un gran número de 

var iables analizadas. Así, los resultados indican una alta prevalenc ia de depresión y una estrecha relac ión entre 

las demandas corporales y la salud mental en hombres homosexuales c is.

INTRODUÇÃO

A depressão é uma doença psiquiátr ica 

crônica, carac ter izada por um estado mental de 

tr isteza profunda e persistente, acompanhada de 

níveis elevados de incapac itação func ional e de 

compromet imento de saúde f ís ica1, ganhando cada 

vez mais destaque por ser uma das doenças que 

mais tem causado prejuízos para o sistema de saúde 

mundial .

No que se refere às questões de gênero, ex iste 

pouco conhec imento sobre a sua relação com a 

depressão. O termo gênero surgiu por volta de 1950, 

quando o psicólogo John Money introduz iu o vocábulo 

pela pr imeira vez na c iênc ia, relatando que nem 

sempre haverá relação entre a anatomia sexual de um 

indiv íduo e sua ident idade de gênero, isto é, ex istem 

homens e mulheres que integram a humanidade, mas 

a forma de ser homem e de ser mulher é resultado de 

um contexto cultural complexo2.

O gênero pode se relac ionar ao sexo biológico, 

feminino e masculino. Contudo, ao gênero dá-se o 

sent ido de que esse é o que diferenc ia soc ialmente 

conforme a exper iênc ia de cada ser humano, 

construído de acordo com as suas relações e 

inf luênc ias histór ico-culturais2. As expressões de 

gênero e de sexualidade, por sua vez, dizem respeito 

à forma que um indiv íduo se percebe e se ident if ica, 

não sendo fundamentalmente condizente com o seu 

sexo ou or ientação sexual 2.  Os t ipos de ident idade 

de gênero classif icam-se em: c isgênero (pessoa que 

se ident if ica com o gênero igual ao sexo com o qual 

nasceu), t ransgênero (pessoa que se ident if ica com 

o gênero diferente do sexo com o qual nasceu) e não 

binár io (pessoa que não se ident if ica e não se sente 

per tencente a nenhum gênero)2,  com a ressalva de 

uma mult iplic idade de ident idades e expressões.
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A respeito dos aspectos que c ircundam a formação 

da imagem e a insat isfação corporal há numerosas 

pesquisas no campo da psicologia e da psiquiatr ia3. 

Ao avaliar a insat isfação corporal masculina, deve-

se atentar, pr inc ipalmente, às expressões do gênero 

e da sexualidade desses homens como fatores 

determinantes. Estudos feitos por Mor r ison et al .4 

e Beren et al .5 mostram que em comparação aos 

homens heterossexuais, os homens gays relatam 

maior insat isfação com a imagem do seu própr io 

corpo, e tendem a apresentar mais diagnóst icos de 

transtornos alimentares6. Além disso, populações de 

lésbicas, gays, bissexuais e t ransgêneros (LGBT+) 

apresentam uma prevalênc ia elevada de doenças 

mentais7. 

Com o avanço da tecnologia e o surgimento das 

redes soc iais, isso tem se tornado mais s ignif icat ivo 

ainda8 e, segundo a literatura, homens com constante 

acesso a anúnc ios e propagandas relac ionadas à 

aparênc ia apresentam maior insat isfação corporal e 

depressão9. Homens gays, em par t icular, tendem a 

comparar-se mais a imagens idealizadas de corpos 

masculinos e isso inf luenc ia negat ivamente em seu 

estado psicológico e compor tamental10.  Reforçando 

a ex istênc ia da relação entre insat isfação corporal 

e saúde mental , sabe-se também que a exposição a 

imagens pornográf icas de homens apresenta relação 

com a ansiedade f ís ica soc ial para homens gays, mas 

não para homens heterossexuais11.

Diante do exposto, o pr inc ipal objet ivo deste 

estudo foi est imar a prevalênc ia da depressão 

e fatores relac ionados em homens c isgêneros 

(doravante “c is”) gays.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiológico transversal 

realizado com homens c is gays, com idade igual ou 

super ior a 18 anos e residentes no ter r itór io do Rio 

Grande do Sul . O tamanho da amostra foi est imado 

com nível de conf iança de 95%, poder estat íst ico de 

80%, 5 expostos para cada 5 não expostos, prevalênc ia 

est imada de 30% de depressão, f requênc ia esperada 

de 20% em não expostos e razão de prevalênc ia de 2, 

totalizando 584 par t ic ipantes.

Os dados foram coletados de abr il a agosto de 

2021, de forma on-line (Google Forms®, acesso 

liv re), sendo que a entrada dos par t ic ipantes 

foi acompanhada pela equipe de pesquisa, e o 

quest ionár io f icou disponível até que fosse at ingido 

o número amostral est imado. O conv ite à pesquisa 

foi divulgado em redes soc iais e o quest ionár io 

foi disponibilizado aos par t ic ipantes após a 

apresentação do estudo e a aceitação expressa por 

meio do Termo de Consent imento Liv re e Esclarec ido.  

Para at ingir os objet ivos deste estudo foram 

coletados dados acerca de carac ter íst icas 

soc iodemográf icas (idade, cor, s ituação conjugal , 

escolar idade, ocupação e renda familiar) , de saúde 

(depressão, ansiedade f ís ico-soc ial , insat isfação 

corporal , vergonha do própr io corpo, autopercepção 

sobre a relação entre o uso de mídias/redes soc iais e a 

autoest ima, autopercepção de pressão soc ial estét ica 

e sent imento de tr isteza dev ido à própr ia aparênc ia) 

e compor tamentais quanto ao corpo (realização de 

procedimentos estét icos, prát ica de at iv idade f ís ica, 

uso de anabolizantes/emagrecedores e realização de 

dieta alimentar dev ido à preocupação com o corpo).

A ansiedade f ís ico-soc ial foi avaliada a par t ir da 

Soc ial Physique Anxiety Scale (SPAS), desenvolv ida 

por Har t et al .12 e que consiste em um instrumento 

composto por 12 itens referentes à ansiedade 

f rente ao julgamento soc ial da aparênc ia corporal . 

As respostas são do t ipo Liker t e var iam de 1 

(nada carac ter íst ico para mim) a 5 (extremamente 

carac ter íst ico para mim). O resultado é calculado 

por meio da soma da pontuação obt ida em cada item, 

var iando do valor mínimo de 12 (ansiedade f ís ico-

soc ial baixa/inex istente) e o valor máximo de 60 

(ansiedade f ís ico-soc ial alta) . Para f ins de análise, 

a pontuação entre 12-30 foi considerada AFS mínima 

ou baixa; a pontuação entre 31-60, AFS moderada 

ou alta.

Para afer ir a insat isfação corporal foi ut il izada uma 

forma adaptada da Escala de Silhuetas de Moraes et 

al .13,  que v isa avaliar a sat isfação corporal ut il izando 

f iguras corporais masculinas com carac ter íst icas 

do público-alvo. Essas f iguras, numeradas de 1 a 

11, representam corpos masculinos com uma maior 

r iqueza de detalhes quanto à musculatura e cur vas 

f ís icas, sendo a silhueta “1” o corpo extremo magro e 

a silhueta “11” o extremo obeso. Em suma, o método 

consiste em mostrar aos entrev istados tais f iguras 

numeradas e, em seguida, quest ioná-los com duas 

perguntas objet ivas : “Qual imagem representa o seu 

corpo atual? ” e “Qual imagem representa o corpo que 

você gostar ia de ter? ”. A diferença entre a segunda e 

a pr imeira resposta expressa o nível de insat isfação 

corporal , que pode ser zero, representando nenhuma 

insat isfação, ou dez, representando insat isfação 

máxima. Além disso, o valor pode ser posit ivo ou 

negat ivo, representando o desejo em aumentar 
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ou diminuir, respect ivamente14.  Os resultados são 

classif icados em “insat isfação nível pequeno ou 

normal” (diferença entre 1 e 2 pontos), “insat isfação 

mediana” (diferença entre 3 e 4 pontos), 

“insat isfação de nível elevado” (diferença entre 5 

e 6 pontos) e “possibilidade de possuir distorção na 

imagem corporal , dependendo da situação, avaliada 

como patológica” (diferença ac ima de 7 pontos)13,15.  

D iante disso, os resultados foram dicotomizados em 

nenhuma ou baixa insat isfação e em grau moderado 

ou alto de insat isfação.  

A depressão, considerada como desfecho do 

estudo, foi aver iguada pelo Inventár io de Depressão 

de Beck (BDI), o qual foi publicado em 1996 e é 

um instrumento de autoavaliação conf iável usado 

para avaliar s intomas de depressão. O quest ionár io é 

composto por 21 perguntas, cada uma com respostas 

classif icadas de zero a t rês, em que zero signif ica que 

não está apresentando sintomas e t rês representa a 

forma grave de sintomas. A somatór ia das respostas 

resultará em um número entre zero e 63. Não há 

pontos de cor te arbit rár ios para o diagnóst ico 

de cada categor ia de depressão, mas há faixas de 

pontuação que indicam o grau de depressão em que 

o indiv íduo se encontra. O resultado da pontuação 

pode ser interpretado como “nenhuma depressão” 

(zero a 13), “depressão leve” (14 a 19), “depressão 

moderada” (20 a 28) e “depressão grave” (29 a 63)16.  

As respostas foram agrupadas em uma var iável com 

duas categor ias : algum grau de depressão e nenhum 

grau de depressão.

A análise estat íst ica consist iu de descr ição 

absoluta e relat iva das var iáveis soc iodemográf icas, 

de saúde e compor tamentais para a carac ter ização 

da amostra. Além disso, foi calculada a prevalênc ia 

da depressão, com Inter valo de Conf iança de 95% 

(IC95), e ver if icada sua distr ibuição de acordo com 

as demais var iáveis (teste do qui-quadrado admit indo 

er ro α de 5% e considerando signif icat ivos os valores 

de p < 0,05 para testes bicaudais) .

O protocolo do estudo foi aprovado pelo Comitê 

de Ét ica em Pesquisa da inst ituição proponente, 

parecer de número 4.662.703, em conformidade com 

a Resolução n.º 466/2012 do Conselho Nac ional de 

Saúde e com a declaração de Hel sink i.

RESULTADOS

A amostra foi composta por 588 par t ic ipantes, 

cuja carac ter ização está descr ita na Tabela 1. Do 

total , 57,3% t inham idade entre 18 e 25 anos, 84,5% 

se declararam brancos e 75,5% sem cônjuge. Ainda, 

52,9% cursaram até o ensino médio completo, 35,6% 

menc ionaram que trabalham e 44,4% refer iram 

renda familiar abaixo de R$ 5.500,00. Quanto às 

carac ter íst icas de saúde, 87,1% apresentaram AFS 

moderada ou alta, 63,6% estavam com grau moderado 

ou alto de insat isfação corporal , 82,7% relataram 

sent ir vergonha do própr io corpo, 71,3% af irmaram 

que as mídias/redes soc iais afetam negat ivamente a 

sua autoest ima, 70,9% menc ionaram autopercepção 

de pressão soc ial estét ica e 84,7% refer iram 

sent imento de tr isteza com o própr io corpo. Para 

as var iáveis de compor tamento, ver if icou-se que 

24,5% dos par t ic ipantes realizaram algum t ipo de 

procedimento estét ico, 67,9% prat icavam at iv idade 

f ís ica, 11,2% relataram uso de anabolizantes/

emagrecedores e 76,2% f izeram dieta dev ido à 

preocupação com o corpo.

A prevalênc ia de depressão foi de 40% (IC95 36-

44) e, conforme apresentado na Tabela 2, maior entre 

aqueles com 18-25 anos de idade (49,3%; p < 0,001), 

com cor de pele não branca (57,9%; p = 0,015), sem 

cônjuge (43%; p = 0,027), com ensino médio ou 

menos (46,6%; p = 0,001), que trabalhavam (47,6%; 

p < 0,001), na faixa de menor renda familiar (49,6%; 

p < 0,001), com nível moderado ou alto de AFS (45,1%; 

p < 0,001), com grau moderado ou alto de insat isfação 

corporal (46,8%; p < 0,001), com vergonha do própr io 

corpo (45,7%; p < 0,001), percepção de inf luênc ia 

negat iva das mídias/redes soc iais na autoest ima 

(48%; p < 0,001), percepção de pressão soc ial 

estét ica (48%; p < 0,001), sent imento de tr isteza 

em relação à própr ia aparênc ia (46,2%; p < 0,001), 

que não realizaram procedimentos estét icos (43,2%; 

p = 0,016) e não prat icavam at iv idade f ís ica (47,6%; 

p = 0,015).
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Tabela 1 – Carac ter ização soc iodemográf ica, de saúde e de compor tamento de uma amostra de homens c is gays. 

Rio Grande do Sul , 2021 (n =588).

Var iáveis soc iodemográf icas n %

Faixa etár ia (anos completos)

18-25 337 57,3

26-35 187 31,8

≥36 64 10,9

Cor da pele

Branca 497 84,5

Outras 91 15,5

Situação conjugal

Com cônjuge 144 24,5

Sem cônjuge 444 75,5

Escolar idade

Até ensino médio (2º grau) completo 311 52,9

Ensino super ior ou mais 277 47,1

Ocupação (n =579)

Trabalha 206 35,6

Estuda 174 30,1

Ambos 199 34,4

Renda familiar (em R$; n =505)

<5.500,00 224 44,4

5.500,00-10.000,00 163 32,3

>10.000,00 118 23,3

Var iáveis de saúde n %

Ansiedade f ís ico-soc ial

Ansiedade f ís ico-soc ial mínima ou baixa 76 12,9

Ansiedade f ís ico-soc ial moderada ou alta 512 87,1

Insat isfação corporal

Nenhuma ou baixa insat isfação 214 36,4

Grau moderado ou alto de insat isfação 374 63,6

Vergonha do própr io corpo

Sim 486 82,7

Não 102 17,3

Autopercepção sobre a relação entre o uso de mídias/redes soc iais e a autoest ima

Afetam negat ivamente a autoest ima 419 71,3

Melhoram a autoest ima 39 6,6

Não inter ferem na autoest ima 130 22,1

Autopercepção de pressão soc ial estét ica

Sim 417 70,9

Não 171 29,1

Sent imento de tr isteza com a própr ia aparênc ia

Sim 498 84,7

Não 90 15,3

Var iáveis compor tamentais n %

Realização de procedimentos estét icos

Sim 144 24,5

Não 444 75,5
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Prát ica de at iv idade f ís ica

Sim 399 67,9

Não 189 32,1

Uso de anabolizantes/emagrecedores

Sim 66 11,2

Não 522 88,8

Realização de dieta alimentar

Sim 448 76,2

Não 140 23,8

Fonte : Dados da pesquisa (2021).

Tabela 2 – Prevalênc ia de depressão em homens c is gays conforme carac ter íst icas soc iodemográf icas, de saúde 

e de compor tamento.  Rio Grande do Sul , 2021 (n =588).

Algum grau de 

depressão

Nenhum grau de 

depressão

Var iáveis n % n % p*

Faixa etár ia (anos completos) < 0,001

18-25 166 49,3 171 50,7

26-35 58 31,0 129 69,0

≥36 14 21,9 50 78,1

Cor de pele 0,015

Branca 192 38,6 305 61,4

Outras 11 57,9 8 42,1

Situação conjugal 0,027

Com cônjuge 47 32,6 97 67,4

Sem cônjuge 191 43,0 253 57,0

Escolar idade 0,001

Até ensino médio (2º grau) completo 145 46,6 166 53,4

Ensino super ior ou mais 93 33,6 184 66,4

Ocupação < 0,001

Trabalhando 98 47,6 108 52,4

Estudando 47 27,0 127 73,0

Ambos 87 43,7 112 56,3

Renda familiar (em R$; n =505) < 0,001

<5.500,00 111 49,6 113 50,4

5.500,00-10.000,00 56 34,4 107 65,6

>10.000,00 35 29,7 83 70,3

Ansiedade f ís ico-soc ial < 0,001

Ansiedade f ís ico-soc ial mínima ou baixa 7 9,2 69 90,8

Ansiedade f ís ico-soc ial moderada ou alta 231 45,1 281 54,9

Insat isfação corporal < 0,001

Nenhuma ou baixa insat isfação 63 29,4 151 70,6

Grau moderado ou alto de insat isfação 175 46,8 199 53,2

Vergonha do própr io corpo < 0,001

Sim 222 45,7 264 54,3

Não 16 15,7 86 84,3
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Autopercepção sobre a relação entre o uso de mídias/redes soc iais e a autoest ima < 0,001

Afetam negat ivamente a autoest ima 201 48,0 218 52,0

Melhoram a autoest ima 14 35,9 25 64,1

Não inter ferem na autoest ima 23 17,7 107 82,3

Autopercepção de pressão soc ial estét ica < 0,001

Sim 200 48,0 217 52,0

Não 38 22,2 133 77,8

Sent imento de tr isteza com a própr ia aparênc ia < 0,001

Sim 230 46,2 268 53,8

Não 8 8,9 82 91,1

Realização de procedimentos estét icos 0,016

Sim 46 31,9 98 68,1

Não 192 43,2 252 56,8

Prát ica de at iv idade f ís ica 0,015

Sim 148 37,1 251 62,9

Não 90 47,6 99 52,4

Uso de anabolizantes/emagrecedores 0,470

Sim 24 36,4 42 63,6

Não 214 41,0 308 59,0

Realização de dieta alimentar 0,057

Sim 191 42,6 257 57,4

Não 47 33,6 93 66,4

Fonte : Dados da pesquisa (2021).   
* Teste do qui-quadrado.

DISCUSSÃO

A depressão é uma das doenças psiquiátr icas 

crônicas e recor rentes que mais contr ibui para a 

carga global dos t ranstornos relac ionados à saúde 

mental . Na amostra estudada, 40% (IC95 36-44) 

dos par t ic ipantes apresentaram algum grau de 

depressão, o que torna preocupante a situação da 

saúde mental dos homens c isgêneros gays, dev ido 

ao grande sof r imento psíquico nesse grupo, quando 

comparado à população nac ional e mundial , o que 

pode ser decor rente, além de outros fatores, dos 

est igmas e das pressões soc iais.

Conforme a Organização Mundial da Saúde (OMS) 

na Amér ica Lat ina, o Brasil é o país com maior 

prevalênc ia de depressão, além de ser o segundo 

colocado no cont inente amer icano. Est ima-se que 

mais de 300 milhões de pessoas, de todas as idades, 

sof ram de depressão, de acordo com a Organização 

Pan-Amer icana da Saúde (OPAS)17.  De acordo com a 

pesquisa Vigitel 202118, do Ministér io da Saúde, a 

f requênc ia do diagnóst ico médico de depressão foi 

de 11,3%, de um total de 27.093 indiv íduos com 

idade igual ou super ior a 18 anos e residentes no 

Distr ito Federal e em todas as capitais brasileiras, 

sendo maior entre as mulheres (14,7%) do que 

entre os homens (7,3%). Dados de 2019, do estudo 

Global Burden of Disease (GBD), apontaram que mais 

de 270 milhões de indiv íduos t inham transtornos 

depressivos, o que representava, à época, em 

torno de 3,8% da população mundial . No Brasil , a 

prevalênc ia de depressão está est imada em 4,3%19,20.

Neste estudo, obser vou-se que a prevalênc ia 

da depressão é mais f requente nos indiv íduos mais 

jovens, com cor de pele não branca, sem cônjuge, de 

menor escolar idade, atuantes no mercado de trabalho 

e com menor renda. Em uma meta-análise feita por 

pesquisadores nor te-amer icanos, a idade se mostrou 

um impor tante moderador dos problemas de saúde 

mental , como depressão e ansiedade, em homens 

c isgêneros gays. Ev idenc iou-se que indiv íduos mais 

jovens, em per íodo de desenvolv imento da ident idade 

sexual , apresentam maior r isco ao desenvolv imento 

de tais patologias psíquicas21.  Seguindo ao esperado 

e o que foi encontrado na literatura, este estudo 

detectou que os homossexuais mais jovens são, de 

fato, os mais propensos aos t ranstornos mentais, 

sendo que 49,3% daqueles com idade entre 18 e 25 

anos apresentaram sinais depressivos.

Porém, outro estudo, em que a coleta de 
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dados foi realizada por meio de um quest ionár io 

soc iodemográf ico, do WHOQOLbref e da Escala de 

Apoio Soc ial do Medical Outcomes Study (MOS), 

compôs uma amostra de homens com idade média 

igual a 45,8 anos (DP=5,67), que buscam e/ou se 

interessam por relações com o mesmo sexo. Esses 

homens possuem alta escolar idade – ensino super ior 

completo, em sua maior ia, e per tencem a classes 

soc iais mais altas, predominando os solteiros 

(62,1%) e sem f ilhos (80,6%)22. 

Ademais, pesquisa realizada por Bat ista e 

Pereira23 ver if icou em uma amostra de 201 homens 

mais velhos, gays (80,6%) e bissexuais (13,9%), 

com idades entre 50 e 79 anos, níveis medianos de 

autoest ima, demonstrando graus de somat ização, 

depressão e ansiedade infer iores à média da 

população. É possível também ver if icar que ex istem 

diferenças signif icat ivas no que diz respeito 

aos níveis relatados de autoest ima e depressão, 

quando esses são comparados de acordo com a 

or ientação sexual , sendo que os homens mais velhos 

bissexuais revelam maiores níveis de autoest ima e, 

consequentemente, níveis infer iores de depressão.

Segundo Br ito et al .19, estudos realizados com 

90.846 pessoas com idade ≥ 18 anos, na Pesquisa 

Nac ional de Saúde (PNS) – 2019, e 60.202 na PNS 2013, 

demonstraram que a prevalênc ia global de depressão 

autor refer ida em adultos domic iliados no Brasil , em 

2019, foi de 10,2% . Entre as regiões brasileiras, a 

região Sul apresentou a maior prevalênc ia (15,2%) e, 

entre os estados, a maior prevalênc ia foi obser vada no 

Rio Grande do Sul (17,9%). As menores prevalênc ias 

foram obser vadas na região Nor te (5,0%) e no estado 

do Pará (4,1%).  Além disso, obser varam-se maiores 

taxas de depressão, para o ano de 2019, entre as 

pessoas do sexo feminino (14,7%), brancas (12,5%), 

residentes da zona urbana (10,7%), sem escolar idade 

ou com ensino fundamental incompleto (10,9%) 

e com ensino super ior completo (12,2%). A menor 

prevalênc ia de depressão (5,9%), por sua vez, foi 

obser vada na faixa etár ia de 18 a 29 anos. 

Ressalta-se que, no estudo em tela, 47,6% dos 

homens c isgêneros gays não prat icavam at iv idade 

f ís ica. Segundo pesquisas, a prát ica regular de 

exerc íc ios f ís icos aux ilia na redução dos r iscos à 

saúde, melhora da saúde mental e da qualidade de 

v ida dos indiv íduos24. De acordo com a OMS, se a 

população do mundo fosse mais at iva, até 5 milhões 

de óbitos anuais poder iam ser ev itados25.  Ev idênc ias 

apontam que a inat iv idade f ís ica e o sedentar ismo 

estão relac ionados a fatores de r isco para o 

desenvolv imento de doenças coronar ianas ou outras 

alterações cardiovasculares e metabólicas, além de 

aumentar os sintomas de depressão e ansiedade. 

Ademais, conforme a OMS, a falta de exerc íc ios 

f ís icos poderá ocasionar doenças em 500 milhões de 

pessoas até 203026. 

Os padrões de beleza sempre ex ist iram ao longo 

da histór ia e se modif icaram com o passar do tempo, 

sendo diferentes em cada país ou região. Porém, 

independentemente do padrão estét ico v igente 

espec íf ico deliberado pela soc iedade, a ex istênc ia 

de modelos estét icos considerados ideais faz 

par te de todas as culturas. Em indiv íduos que não 

se enquadram no que é considerado ideal , seguir 

padrões estét icos e corporais pode desencadear 

uma pressão interna muito grande, afetando assim a 

autoest ima, a autoconf iança e a felic idade, além de 

acar retar t ranstornos de ansiedade, depressão e até 

t ranstornos alimentares27.

No presente estudo, 70,9% dos par t ic ipantes 

apresentaram autopercepção de pressão soc ial 

estét ica e, consequentemente, 84,7% e 82,7%, 

respect ivamente, sent iam-se tr istes com a própr ia 

aparênc ia e com vergonha do própr io corpo. 

Essas var iáveis mostraram-se signif icat ivamente 

relac ionadas com a depressão na população gay, sendo 

os achados congruentes à literatura27. Além disso, 

obser vou-se que 48% dos gays que apresentaram 

autopercepção de pressão soc ial estét ica também 

relataram sinais de depressão. Tais achados estão de 

acordo com a bibliograf ia, pois há uma maior taxa 

de sof r imento mental entre aqueles com or ientação 

sexual minor itár ia28.

Est imat ivas para homens homossexuais e 

bissexuais, quando comparados aos heterossexuais, 

apontam maiores dif iculdades psicossoc iais29, 

sendo assim mais propensos a atenderem aos 

cr itér ios de diagnóst icos para t ranstornos mentais 

como depressão maior, t ranstorno de ansiedade 

generalizada e t ranstorno de pânico28. Essas taxas 

também são elevadas em homens gays quando 

comparados a mulheres lésbicas30. 

Este estudo apresenta algumas limitações 

metodológicas que podem ter inf luenc iado os 

resultados, incluindo a possibilidade de v iés de 

seleção dev ido à ut ilização do ambiente v ir tual 

para a abordagem dos par t ic ipantes e o v iés de 

informação ocasionado pela possível dif iculdade 

de compreensão de alguma das perguntas dos 

quest ionár ios ut il izados. Além disso, considerando 

o delineamento transversal , é necessár io menc ionar 
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que pode ter ocor r ido v iés de causalidade reversa na 

análise da relação entre o desfecho e algumas das 

var iáveis independentes.

Como pontos for tes do trabalho, ressalta-se 

o poder estat íst ico adequado para a maior ia das 

comparações realizadas, além de ser um estudo 

inédito no que se refere aos conhec imentos sobre 

uma abordagem ainda pouco explorada que trata 

da depressão em homens c isgêneros gays, sua 

prevalênc ia e fatores relac ionados.

CONCLUSÃO

À v ista dos resultados e considerando os 

postulados da literatura, conclui-se que em homens 

c isgêneros gays há relação entre cobrança corporal 

e prevalênc ia de depressão e de ansiedade assoc iados 

à pressão soc ial estét ica. Além disso, foi possível 

ver if icar que a insat isfação corporal e a percepção 

de cobranças por um padrão estét ico e corporal 

v igentes pode contr ibuir com o desenvolv imento 

de transtornos mentais em homens c isgêneros gays. 

Ressalta-se que há escassez de estudos voltados para 

a saúde mental desse grupo soc ial , pr inc ipalmente 

realizados em ter r itór io brasileiro, cujos resultados 

possam ser v ir de subsídio para a elaboração de 

polít icas de saúde pública que tratem de forma ampla 

e direc ionada a saúde mental dessa população.
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