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EFEITOS DA CYBER VITIMIZAÇÃO NA SAÚDE MENTAL: UM ESTUDO 

COMPARATIVO ENTRE NÃO HETEROSSEXUAIS E HETEROSSEXUAIS 

Resumo: Cyberbullying é o termo que vem sendo utilizado para caracterizar agressão 

intencional e prejudicial que se dá por meio de troca de informação eletrônica. Essa modalidade 

de violência é direcionada normalmente a pessoas ou grupos que pertencem a algum tipo de 

minoria, e pode acarretar danos à saúde mental das vítimas. A presente dissertação objetivou, 

com base na Teoria do Estresse de Minorias, investigar possíveis relações entre cyber 

vitimização, minorias sexuais e saúde mental. Foi feita uma revisão sistemática da literatura na 

busca de variáveis que pudessem atuar dentro da relação entre esses três constructos, como 

mediadoras ou moderadoras. A partir dos resultados da revisão foram criadas hipóteses para 

dois estudos empíricos. O primeiro estudo foi realizado com 256 participantes, com idade média 

de 25,92 anos (DP = 5,19), e o segundo, com 254 participantes com idade média de 27,56 anos 

(DP = 7,56). Estes primaram por entender, na relação entre cyber vitimização e saúde mental, 

respectivamente: (1) o papel da autoeficácia em atividade física e do apoio social; e (2) a 

dependência de smartphones e a frequência do uso de substâncias. Em ambos, foram analisadas 

diferenças entre heterossexuais e não heterossexuais. Análises de moderação e mediação não 

demonstraram resultados significados. Por outro lado, no primeiro estudo empírico, uma 

ANOVA uni fatorial indicou maiores índices de ansiedade entre aqueles que pertenciam ao 

grupo LGBTQIAP+ [F (1,254) = 7,08; p = 0,01; η2 = 0,03]. O segundo estudo chama atenção 

para o fato de que, de um modo geral, o grupo LGBTQIAP+ consome, em maior medida, tanto 

bebida alcoólica, quanto tabaco e maconha. Destaque para o tabaco [t (254) = 3,90; p = 0,00]. 

Em vista de sua complexidade e atualidade são necessários novos estudos sobre o tema. 

Palavras-chave: Cyberbullying, cyber vitimização, LGBTQIAP+, minorias sexuais, saúde 

mental.  

 

  



 
 

EFFECTS OF CYBER VICTIMIZATION ON MENTAL HEALTH: A COMPARATIVE 

STUDY BETWEEN NON-HETEROSEXUALS AND HETEROSEXUALS 

Abstract: Cyberbullying is the term that has been used to characterize intentional and harmful 

aggression that occurs through the exchange of electronic information. This type of violence is 

usually directed at people or groups that belong to some type of minority, and can cause damage 

to the victims' mental health. The present dissertation aimed, based on the Minority Stress 

Theory, to investigate possible relationships between cyber victimization, sexual minorities and 

mental health. A systematic review of the literature was carried out in the search for variables 

that could act within the relationship between these three constructs, as mediators or 

moderators. Based on the results of the review, hypotheses were created for two empirical 

studies. The first study was carried out with 256 participants, with a mean age of 25.92 years 

(SD = 5.19), and the second, with 254 participants with a mean age of 27.56 years (SD = 7.56). 

They excelled in understanding the relationship between cyber victimization and mental health, 

respectively: (1) the role of self-efficacy in physical activity and social support; and (2) 

smartphone addiction and frequency of substance use. In both, differences between 

heterosexuals and non-heterosexuals were analyzed. Moderation and mediation analyzes did 

not show significant results. On the other hand, in the first empirical study, a one-way ANOVA 

indicated higher rates of anxiety among those belonging to the LGBTQIAP+ group [F (1.254) 

= 7.08; p = 0.01; η2 = 0.03]. The second study draws attention to the fact that, in general, the 

LGBTQIAP+ group consumes, to a greater extent, both alcohol, tobacco and marijuana. 

Emphasis on tobacco [t (254) = 3.90; p = 0.00]. In view of its complexity and actuality, further 

studies on the subject are necessary. 

 

Keywords: Cyberbullying, cyber victimization, LGBTQIAP+, sexual minorities, mental 

health. 
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INTRODUÇÃO 

História e teoria 

No dia 28 de junho de 1969, a comunidade gay de Nova Iorque, reagindo à violência 

policial constante, deu início à chamada “rebelião de Stonewall”, que é considerada por 

muitos o início do movimento moderno pelos direitos LGBTQIAP+ (Silva & Jacobo, 2020). 

Stonewall, bar no qual se deu essa primeira manifestação, pode ser nomeado o ponto de 

origem espacial desse movimento que se espalhou por todo o globo. 

No Brasil, a luta pelos direitos de minorias sexuais tem suas origens nos anos 1970, 

com a inauguração do Lampião de Esquina: jornal mensal, escrito e voltado para o público 

homossexual. O jornal surge em uma época de epidemia do HIV, em que o preconceito, a 

violência e a discriminação ganhavam força, bem como a resistência de seguimentos mais 

conservadores da sociedade.  Em reação a essa onda conservadora, surgem organizações 

como o Grupo de Afirmação Homossexual – Somos (SP) e o Movimento Homossexual 

Brasileiro (MHB), que junto ao Lampião de Esquina podem ser considerados alguns dos 

primeiros porta-vozes dos direitos sexuais no Brasil (Bortolozzi, 2019; Fonseca & Ribeiro, 

2020).  

Marco José Duarte, assistente social e membro do Movimento Homossexual 

Brasileiro, explica em entrevista que, dado o contexto de invisibilidade, marginalização e o 

efeito da herança do período ditatorial contra manifestações de cunho social, só a partir dos 

anos 1990 que podem ser observados maior participação de outros grupos nesse movimento, 

além dos próprios homossexuais. Paulatinamente as lésbicas foram ganhando espaço no 

panorama político LGBT. Nesse contexto, é válido destacar também o papel central das 

travestis que, mesmo com poucas lideranças, estiveram muito presentes no enfrentamento à 

repressão, à violência policial e na organização de eventos e bailes pró-movimento (Lionço et 

al., 2018). 
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A gradativa abertura democrática e a criação de projetos governamentais que 

objetivavam o combate à epidemia, como o Programa Nacional DST/Aids (CN – DST/ 

AIDS), nos anos 1990, anunciavam uma maior participação política – mesmo que de forma 

tímida – e visibilidade da comunidade (Nazaré, 2013). Neste cenário, ONGs como os 

coletivos Somos, Eros e Libertos – que desde os anos 1970 foram responsáveis por 

reivindicar direitos e representar os interesses dos homossexuais – tornaram-se agentes 

notáveis no diálogo com o governo, na proposição de projetos e na busca por financiamento 

(Gimenez, 2015). 

A partir dos anos 2000, os frutos advindos de mais de 20 anos de reivindicação 

começam a ser colhidos de forma mais concreta. Em 2004, o programa Brasil Sem 

Homofobia foi implementado. A proposta era a de se fazer um trabalho intersetorial de forma 

a promover cidadania para gays, lésbicas, travestis, transgêneros e bissexuais a partir da 

promoção de direitos e combate à violência. Mais adiante, em 2008, foi realizada em Brasília 

a primeira Conferência Nacional LGBT, que contou com uma série de outras reuniões 

regionais e estaduais, e mais de 10 mil participantes. O Brasil foi pioneiro em eventos desse 

porte e natureza (Facchini & França, 2009). 

 Apesar dos avanços, e da maior circulação da temática, em 2020, o Brasil foi o país 

que mais matou pessoas trans e travestis no mundo (Nações Unidas Brasil, 2021). A 

LGBTfobia se mostra tanto de um modo mais sutil e velado quanto numa configuração mais 

agressiva e gritante, indo da esfera individual e se apresentando de maneira estrutural e 

institucionalizada em nossa cultura. Esse tipo de violência pode ser tanto física, quanto 

psicológica, sendo esta última forma a mais comum (Gomes et al. 2021). 

A saúde mental da população LGBTQIAP+ acaba se tornando um tema caro, diante de 

todas as adversidades que um indivíduo pertencente ao grupo pode enfrentar. Ilan Meyer, 
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pesquisador e criador do modelo do Estresse de Minorias, ao abordar o assunto, argumenta 

que as minorias sexuais estão expostas a estresses específicos e que o fato de estarem mais 

vulneráveis faz com que apresentem mais queixas de problemas na saúde mental quando 

comparadas à grupos não minoritários (Meyer, 2003). 

Meyer (2003) explica que tanto fatores ambientais (ou distais) – como discriminação e 

preconceito – quanto fatores individuais (ou proximais), como a homofobia internalizada e a 

expectativa de rejeição, são relevantes nessa equação. Outros elementos a serem levados em 

conta seriam os estilos de coping, que corresponderiam ao modo como o indivíduo reage às 

adversidades e o próprio apoio social (familiar, na escola ou em outras instituições). A 

associação entre esses e outros elementos desaguaria na apresentação ou não de queixas de 

saúde mental em minorias sexuais.  Os detalhes do Modelo do Estresse de Minorias podem 

ser mais bem observados na Figura 1:  

 

 

 

 

 

 

 

 

Estudos recentes, com base nesse modelo, já trazem análises complexas sobre a 

relação de elementos como gênero, sexualidade, “saída do armário”, homofobia internalizada 

e experiências de cyber vitimização, e como estas podem impactar de forma negativa ou 

Figura 1 - Modelo de Estresse de Minorias 
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positiva na saúde mental dos envolvidos. Cerqueira-Santos et al. (2020), ao pesquisar sobre 

preconceito e saúde mental, em uma amostra de jovens universitários, percebeu piores 

indicadores de saúde mental entre participantes do sexo masculino e não heterossexuais, 

quando comparados aos heterossexuais. Paveltchuk et al. (2020) encontraram uma relação 

negativa e significativa entre “saída do armário” e escores ligados à psicopatologia.  

Sun et al. (2020), em pesquisa qualitativa, ao entrevistar homens gays – também com 

base no Modelo de Estresse de Minorias –, destaca como elementos culturais, sociais e a 

forma como esses indivíduos se veem causam impacto em seus quadros de saúde mental. Por 

outro lado, também são apontadas estratégias de coping, que podem ajudar no bem-estar 

desses sujeitos. No geral, estar ou não “dentro do armário”, performar ou não uma 

masculinidade que é colocada como ideal, ter ou não apoio da comunidade, são apontados 

como elementos que têm influência na saúde psicológica dos respondentes.  

Ao observar os resultados obtidos a partir de uma revisão sistemática e de metanálise, 

com base em estudos que levam em conta a teoria de Pellicane et al. (2022), confirmam uma 

associação entre processos de estresse em minorias e queixas de saúde mental. As análises 

feitas demonstram especificamente uma associação positiva e significativa entre expectativas 

de rejeição, transfobia, ocultação de sexualidade e depressão, ideações e tentativas de 

suicídio.  

Wolford-Clevenger et al. (2021), ao discorrer sobre o uso de drogas por parte de 

pessoas transsexuais ou gênero diverso, chega à conclusão de que fatores distais (não 

proximais) como discriminação, violência e rejeição têm grande influência nessa dinâmica. 

Esse estudo em particular é importante na medida em que chama atenção para o grupo mais 

marginalizado da sigla LGBTQIAP+. Resultados como estes confirmam a validade e a 
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relevância do modelo, mas atestam também a necessidade de novos estudos que o levem em 

conta.  

Cyberbullying, minorias sexuais e saúde mental 

Ainda com o Modelo de Estresse de Minorias em mente, deve-se ressaltar que 

violências de tipos diversos estão associadas a prejuízos de saúde mental. Estudos discutem e 

correlacionam episódios de racismo, violência de gênero e homofobia a piores indicadores no 

que concerne a ansiedade e depressão, por exemplo, e assinalam a necessidade de serviços e 

intervenções voltadas para prevenção e tratamento dessas demandas que são, de fato, um 

problema de saúde pública (Barbosa & Medeiros, 2018; Lee et al. 2021; Medeiros & Zanello, 

2018). 

Cabe sublinhar que, com o avanço das tecnologias e a emergência de novas formas de 

comunicação, surgem também novas formas de violência e agressão. Entre esses novos 

mecanismos, pelos quais os preconceitos citados anteriormente se manifestam, destaca-se o 

cyberbullying, que pode ser colocado como um estressor dentro do modelo de Meyer e 

associado a queixas de prejuízo à saúde mental. Nesse hall de sintomas estão a depressão, o 

estresse pós-traumático, a automutilação, entre tantos outros Eyuboglu et al., 2020; (Liu et al., 

2020).  

O cyberbullying pode ser conceituado como uma agressão de cunho repetitivo, 

intencional e prejudicial, que acontece por meio de dispositivos tecnológicos e se direciona a 

um indivíduo ou grupo específico. A cyber agressão se diferencia do bullying tradicional não 

só por acontecer em território virtual, e consequentemente ser uma agressão não 

necessariamente física, mas pela possível percepção de anonimato por parte do agressor. 

Acrescenta-se a isso a possibilidade de exposição a uma plateia de proporções colossais, dada 
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a facilidade de difusão de informação na internet (Brown et al., 2019; Englander et al., 2018; 

Tokunaga, 2010). 

Quando se fala em cyberbullying, o modelo de Barlett-Gentile é considerado único, 

por ser voltado especificamente para esse fenômeno, diferenciando-o do bullying tradicional. 

São quatro os principais elementos do modelo de Barlett-Gentile. Os dois primeiros, a 

percepção de anonimato (já citado anteriormente) e a crença na irrelevância da força física no 

ambiente virtual (BI-MOB), são colocados como variáveis que predizem o comportamento de 

cyberbullying (terceiro elemento); que por sua vez prediz a cyber agressão que é o quarto 

elemento desse modelo (Barllet, 2019). 

A cyber agressão se dá por motivos de vingança, retaliação ou por razões 

instrumentais: de afiliação e de poder. Em outras situações é colocada como uma 

“brincadeira” ou uma “fuga ao tédio”, podendo ter elementos afetivos como raiva, inveja, 

falta de respeito (Caetano et al., 2017), ocorrendo em contextos vários e independentemente 

da idade. Em quaisquer dos casos, deixam suas marcas. Souza et al. (2016), por exemplo, ao 

pesquisarem sobre o fenômeno com uma população universitária de portugueses e brasileiros, 

salientam que 40% dos participantes responderam que já sofreram cyberbullying.  

Apesar da variedade de motivos pelos quais a cyber agressão acontece, pertencer a 

minorias sexuais é apontado como um fator de maior risco à cyber vitimização. Estudos que 

comparam participantes pertencentes a minorias sexuais com participantes heterossexuais 

concluem que o primeiro grupo tende a relatar maior frequência de vitimização por 

cyberbullying, seja recente ou não (Feinstein et al., 2019; Garaigordobil & Larrain, 2020). 

Indo além, Abreu e Kenhny (2018), em revisão da literatura que aborda o cyberbullying e a 

juventude LGBTQIAP+, quando falam sobre possíveis correlações e impactos da cyber 

agressão em minorias sexuais, colocam três categorias: impactos comportamentais, 
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acadêmicos e psicoemocionais. Esta categorização aponta para a complexidade do fenômeno 

do cyberbullying homofóbico.   

Focando especificamente nos problemas psicológicos e emocionais, fica mais uma vez 

evidente a influência do cyberbullying na saúde mental das vítimas. Nesse ponto, é válido 

falar também sobre o conceito de saúde mental, que a Organização Mundial da Saúde coloca 

como a habilidade que os indivíduos têm para lidar com os estresses do dia a dia, manter sua 

produtividade e contribuir para o crescimento da comunidade. Essa forma de entender e 

conceituar saúde mental vai de encontro a percepções biomédicas pautadas em pensamentos 

dicotômicos que a colocam simplesmente como uma ausência de doença (Gaino et al., 2018).   

Muito mais que uma simples ausência de perturbações psicológicas e mentais, já é 

possível comprovar que a saúde mental é resultado de interações que envolvem questões 

biológicas, sociais e psicológicas, sendo assim, multidimensional (Alves & Rodrigues, 2010). 

Os novos paradigmas ligados à saúde mental difundem a ideia desta como uma ferramenta de 

autonomia que permite que o sujeito possa estar e viver no mundo de modo mais 

independente. Por conseguinte, a saúde mental estaria inscrita dentro de um contexto social e 

histórico que reverbera na subjetividade e na individualidade de cada um (Pereira & Vianna, 

2013).  

Na área de pesquisa, mesmo diante da complexidade e da multidimensionalidade do 

conceito, existem incontáveis instrumentos que objetivam medir e quantificar certos 

constructos ligados à saúde mental. A exemplo disto, pode-se citar o DASS-21 que é uma 

escala que prima pela medição de três dos principais sintomas ligados ao adoecimento mental: 

estresse, ansiedade e depressão (Apóstolo et al., 2011).  

Mais que isso, pesquisadores se propõem a quantificar através de escalas, inventários e 

outros tipos de instrumentos, transtornos de humor, sintomas obsessivos, psicóticos, 
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comportamento alimentar, qualidade de vida, bem-estar, dependência de substâncias, dentre 

tantos outros constructos do âmbito da saúde. A ressalva aqui, diz respeito à necessidade de 

bom senso tanto na aplicação quanto na interpretação dos resultados, levando em 

consideração que a quantificação, medida por qualquer instrumento, nunca traduzirá a 

complexidade de um fenômeno psicológico (Gorenstein et al., 2015). 
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Atualidade e objetivos 

Dado o contexto pandêmico em função do COVID-19, ficam ainda mais evidentes os 

perigos relacionados ao ambiente virtual, principalmente entre profissionais da educação que 

têm que adaptar sua prática para essa realidade. Apesar disso, a perpetração massiva de 

cyberbullying não é uma novidade no Brasil. Em pesquisa feita em 2019, o país ficou em 2º 

lugar entre as nações que registraram mais casos de cyber agressão entre crianças e 

adolescente. Também em 2019, o Fundo das Nações Unidas para a Infância (Unicef) atestou, 

em pesquisa com 30 países, que 37% dos entrevistados no Brasil confirmaram terem sido 

vítimas de cyberbullying (Lago & Motta, 2021). 

Notícias que envolvem o assunto têm circulado com mais força na mídia. Chama 

atenção especial para o caso do filho da cantora paraibana Walkyria Santos. Lucas acabou 

tirando a própria vida após inúmeros e repetitivos ataques na internet, justificados em função 

de um vídeo que ele divulgou em uma rede social. Após toda a repercussão do caso, foi 

sancionada na Paraíba uma Lei (12.031/2021) que cria um programa voltado ao combate do 

cyberbullying em escolas públicas de ensino fundamental e médio (G1 PB, 2021).  

Lucas, que segundo sua mãe já apresentava queixas de problemas de saúde mental, foi 

vítima de cyberbullying. É significativo, porém, que esses ataques se caracterizavam também 

como ataques majoritariamente homofóbicos. Nos últimos 20 anos, segundo a CNN Brasil, 

foram registradas mais de 5 mil mortes por violência contra a comunidade LGBT+ 

(Niclewicz, 2021). Segundo a Associação Brasileira de Gays, Lésbicas, Bissexuais, Travestis 

e Transexuais (ABGLT), em pesquisa com apoio da Fundação Ford, só de 2018 para 2021, 

51% das pessoas LGBTQIAP+ declararam ter sofrido algum tipo de violência atrelado a sua 

sexualidade ou identidade de gênero (Fundo Brasil, 2021). 
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Dados como esses, e a própria escassez de pesquisas científicas no Brasil e na América 

Latina que enveredem por este caminho, justificam a necessidade de se aprofundar não só no 

fenômeno do cyberbullying, mas também nas raízes e motivos por trás desse tipo de violência. 

Indo além, soa indispensável também uma discussão sobre formas de prevenção e tratamento 

diante das queixas de saúde mental resultantes desse tipo de agressão.  

Esse cenário acaba gerando uma série de perguntas que dão origem a este trabalho. 

Sendo assim, que tipos de associações podem ser encontradas entre a cyber vitimização, a 

pertença a minorias sexuais e queixas de problemas na saúde mental? Que outros elementos 

podem participar dessa dinâmica? Com base nessas perguntas, a presente dissertação teve como 

objetivo principal observar quais as principais correlações entre cyberbullying, minorias 

sexuais e saúde mental. Para cumprir essa meta, foi realizada uma revisão sistemática da 

literatura com enfoque na interseção entre essas três temáticas. Dois outros estudos empíricos 

e quantitativos se originaram a partir dos resultados dessa revisão sistemática, e também 

compõem este trabalho.  

Entendendo o coping como uma estratégia adaptativa ou não adaptativa que visa uma 

regulação de emoções, cognição ou comportamento diante de adversidades ou ameaças 

externas (Lazarus & Folkman, 1984; Raskauskas & Huynh, 2015), o primeiro estudo empírico 

(apresentado no capítulo 2) primou por examinar o papel do apoio social e da autoeficácia da 

atividade física na dinâmica entre cyber vitimização e saúde mental. E o segundo (apresentado 

no capítulo 3) teve como meta investigar o papel do uso de substâncias, smartphones e internet 

dentro da dinâmica entre cyber vitimização e saúde mental.  

Em resumo, cada elemento testado como mediador ou moderador nos estudos empíricos 

foi considerado uma estratégia de coping diante de eventos de violência que aqui, correspondem 

à cyber vitimização. Ambos os estudos visaram fazer uma comparação entre heterossexuais e 
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não heterossexuais, e foram feitos com base no Modelo de Estresses de Minoria de Meyer, 

teoria que prevaleceu entre os estudos cooptados na revisão sistemática da literatura. 
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CAPÍTULO 1: Cyberbullying, minorias sexuais e saúde mental: uma revisão sistemática 

da literatura 

 

O objetivo dessa revisão foi entender o que a literatura já diz sobre o assunto e 

descobrir novas possibilidades de variáveis que possam moderar e mediar as relações entre a 

vitimização por cyberbullying, pertença a minorias sexuais e a apresentação de problemas de 

saúde mental. Para deixar mais claro o tipo de variável que buscamos, é válido conceituar a 

variável moderadora como uma variável que afeta a direção e/ou força da relação entre uma 

variável independente com uma variável dependente. A variável mediadora, por outro lado, 

seria uma variável que explica a relação entre uma variável independente e outra dependente. 

Uma variável entendida como mediadora quando tem uma influência na relação entre a 

variável dependente e a variável independente de modo a diminuir ou aumentar a magnitude 

do relacionamento entre estas (Baron & Kenny, 1986; Vieira, 2008). 

 

MÉTODO 

Essa revisão seguiu os critérios PRISMA (Moher et al. 2009) para revisões 

sistemáticas. O PRISMA é uma série de diretrizes que estabelecem os principais itens que 

devem ser usados em revisões sistemáticas e meta-análises. Uma revisão sistemática que 

segue os critérios do PRISMA deve ter uma clara pergunta de pesquisa, utilizar um método 

sistemático para a busca de pesquisas relevantes na área proposta e fornecer uma análise 

crítica do material. As diretrizes indicam ainda a necessidade de se explicitar possíveis vieses 

e limitações da revisão. 
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Bases de dados e estratégias de busca 

Foram utilizadas três bases de dados: Scopus, PubMed e PsycINFO. A pesquisa foi 

feita a partir da combinação dos termos cyberbullying ou cybervictimization com sexual 

minorities, LGBT e mental health. Todas as combinações possíveis foram testadas nas três 

plataformas. Nos mecanismos de busca, foram especificados critérios como idioma, o ano das 

publicações e que os termos estivessem no título, no resumo ou nas palavras-chave.  

Critérios de Inclusão e Exclusão 

Foram incluídos artigos que: (a) foram publicados entre os anos de 2016 e 2020, e 

escritos nos idiomas inglês, português ou espanhol; (b) estudos empíricos; (c) que versavam 

sobre o cyberbullying/bullying online e minorias sexuais, discutindo/citando questões de 

saúde mental ou sobre a relação entre cyberbullying/bullying online e saúde mental e 

discutindo/citando questões relacionadas a minorias sexuais; (d) foram incluindo ainda artigos 

que abordavam cyberbullying e minorias sexuais e discutam outras associações que possam 

ter alguma relação com saúde mental (e.g. uso de substâncias). Foram excluídos (a) os artigos 

que versavam sobre outros tipos de comportamento violento na internet que não se 

encaixavam no conceito de cyberbullying (e.g. “sexting”); (b) revisões sistemáticas, teses e 

dissertações; (c) aqueles artigos que não incluíam a questão das minorias sexuais atrelada ao 

cyberbullying. 
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Figura 2 - Diagrama PRISMA 
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RESULTADOS  

Caracterização geral da amostra 

Quanto ao processo de seleção dos artigos, dos 710 encontrados originalmente, após a 

triagem, restaram 24 estudos. A Tabela 1 contém as características gerais dos estudos da 

amostra.  Com base nela, percebe-se que a maioria desses estudos foram conduzidos nos 

Estados Unidos (n = 13) seguidos pela China (n = 5) e Israel (n = 2). Chama a atenção o fato 

de que todos os estudos que atendiam os critérios antes descritos são de cunho quantitativo. 
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Tabela 1 - Características gerais da amostra 
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No que diz respeito aos participantes, é válido observar que dos 24 estudos 

selecionados, apenas 10 (41,6%) deles tinham uma amostra que contava apenas com pessoas 

pertencentes a minorias sexuais. Por outro lado, é perceptível um aumento de publicações que 

levam em conta essa temática, tendo em vista que 15 (62,5%) das pesquisas de nossa amostra 

foram publicadas entre 2019 e 2020.  

 

Associações entre cyberbullying, minorias sexuais e saúde mental  

Todos os estudos que compararam participantes pertencentes a minorias sexuais com 

participantes heterossexuais concluíram que o primeiro grupo tende a relatar maior risco e 

frequência de vitimização por cyberbullying seja recente ou não (Bouris et al., 2016; Davis et 

al., 2018; Escobar-Viera et al., 2020; Feinstein et al., 2019; Garaigordobil & Larrain, 2020; 

Kuehn et al., 2019; Luk et al., 2018; Mereish et al., 2019; Peled, 2019; Pistella et al., 2019; 

Ramsey et al., 2016). Ainda no tocante as minorias sexuais, pesquisas como as de Bouris et 

al. (2016), Duarte et al. (2018), Marciano e Antebi-Gruszka (2020), Peled (2019) e Ramsey et 

al. (2016) corroboram com a ideia de que existe uma associação positiva entre pertencer a 

uma minoria sexual e relatar mais sintomas depressivos, ansiosos, ideação e tentativas de 

suicídio. Quer dizer, de forma geral, os participantes LGBTQI+, segundo esses estudos, 

tendem a relatar mais problemas de saúde mental que os heterossexuais. 

É necessário frisar que já é comprovada também uma associação positiva entre a 

vitimização por cyberbullying e o sofrimento mental. A cyber vitimização está associada a 

maiores escores no que diz respeito a estresse, ansiedade, depressão, baixa autoestima e 

tentativas de suicídio (Davis et al., 2018; Feinstein et al., 2019; Lam et al., 2019; Mereish et 

al., 2019; Moran et al., 2018; Wang et al., 2018). Neste ponto, é válido observar que apesar de 

muitos estudos apontarem a associação direta entre pertencer a minorias sexuais e se 
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apresentar mais problemas de saúde mental, trabalhos como os de Bouris et al. (2016) e 

Escobar-Viera et al. (2020) argumentam que essa relação pode ser indireta e mediada pela 

vitimização por cyberbullying. 

Outras associações 

Já cientes das associações positivas entre ser vítima de cyberbullying, pertencer a 

minorias sexuais e relatar mais problemas de saúde mental, é interessante visualizar outras 

associações. A Figura 3 mostra, do lado direito, outras variáveis indicadas pelos estudos como 

associadas ao cyberbullying e, à esquerda, fatores que estão associadas a pertencer a minorias 

sexuais.  

Primeiramente, as cyber vítimas relataram também sofrerem mais violência verbal, 

física e por parceiro íntimo (Lam et al., 2019). Pertencer a minorias sexuais também esteve 

associado a reportar mais abuso sexual, violência no namoro e envolvimento em lutas físicas 

(Bouris et al., 2016; Kuehn et al., 2019; Pistella et al., 2019). Segundo, tanto já ter sido vítima 

de cyberbullying, quanto pertencer a minorias sexuais se associaram ao uso problemático de 

substâncias, internet e/ou smartphones (Li et al., 2019; Li et al., 2020; Peled, 2019). 

Finalmente, a cyber vitimização e a pertença a minorias sexuais se associou positivamente 

com dificuldades na esfera social ou sociabilidade, que inclui questões interpessoais, 

familiares e acadêmicas (Aparicio-García et al., 2018, Hu et al., 2019; Kuehn et al., 2019). 
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Figura 3 - Outras variáveis associadas aos constructos 

 

É válido enfatizar a associação positiva entre se assumir mais cedo e reportar mais 

incidentes de cyberbullying (Li et al., 2019). Apesar de não ter sido contemplado na figura, é 

importante colocar também que, em minorias sexuais, fatores como idade (mais jovem) e 

renda foram apontados como, respectivamente, positivamente e negativamente associados 

com o sofrimento mental, ou seja, quanto menor a renda e a idade, maior o sofrimento mental 

(Marciano & Antebi-Gruszka, 2020). Destaca-se a importância do suporte social como 

elemento que diminui a força das associações positivas entre ter problemas de saúde mental 

com o cyberbullying e pertencer a uma minoria sexual (Mcconnell et al., 2017; Moran et al., 

2018; Wang et al., 2018). 
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DISCUSSÃO 

Objetivo deste estudo foi entender o entrelace entre a vitimização por cyberbullying, 

minorias sexuais e saúde mental, bem como encontrar novas possibilidades de mediadores e 

moderadores dentro dessas relações. Nossos resultados corroboram com os de outras 

pesquisas e confirmam a associação positiva entre ser vítima de cyberbullying e reportar 

maiores escores de sofrimento mental, bem como pertencer a minorias sexuais e reportar mais 

problemas de saúde mental (Kowalski et al., 2014; Richardson et al., 2020; Albdour et al., 

2019; Rentería et al., 2021). 

É preciso ir além do que já está dito. As diferenças entre raça, gênero, idade, status 

social e econômico, e até mesmo entre os membros do próprio movimento LGBTQIAP+ 

foram indicadas como relevantes. Estudos como os de Lund e Ross (2020) – que exploram a 

vitimização por pares dentro de um grupo de pessoas com deficiência levando em conta 

intersecções com gênero e orientação sexual – e Opara et al. (2020) – que apontam não só 

raça, mas status socioeconômico, gênero e orientação sexual como fatores de risco para 

sofrimento mental – são exemplos de como a literatura atual vem percebendo, 

paulatinamente, a necessidade de análises mais multidimensionais quando se fala em 

violência, discriminação e saúde mental.  

Ainda sublinhando a complexidade da temática estudada, foram apontados outros 

elementos que estiveram associados diretamente com o cyberbullying e com a pertença a 

minorias sexuais. O uso problemático de substâncias, internet e smartphone esteve associado 

positivamente com os dois constructos citados anteriormente. O suporte social, por exemplo, 

é um componente que tem potencial para atenuar os impactos no sofrimento mental tanto de 

vítimas de cyberbullying quanto de pessoas que pertencem a minorias sexuais. Estes 

resultados estão de acordo com os estudos de Desmet et al. (2021) que comprovam o efeito 
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moderador do suporte parental, principalmente do apoio à autonomia, como fator que está 

relacionado a melhores indicadores de saúde mental, mesmo diante da cyber vitimização.  

Este é um caminho que pode ser percorrido de outras formas, com a análise de outros 

elementos. Estudos futuros devem fazer análises de moderação e de mediação com fatores 

citados nas sessões anteriores. O uso de substâncias, internet e smartphone, a prática de 

atividade física, a vitimização por outras formas de violência, a época em que se assumiu, o 

nível de masculinidade, são todos elementos que já são citados na literatura, porém não como 

possíveis mediadores ou moderadores. A despeito disso, Wang et al. (2019) já assinala a 

necessidade de estudos que se aprofundem nessas relações de mediação. 
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CAPÍTULO 2: Cyberbullying e minorias sexuais: o efeito do apoio social e da 

autoeficência em atividade física na saúde mental das vítimas 

 

Esse estudo teve como objetivo primário observar e comparar possíveis diferenças de 

médias e correlações entre LGBTQIAP+ e heterossexuais (cis gênero) no que concerne à 

cyber vitimização, aos escores de saúde mental (depressão, ansiedade e estresse) e a outros 

dois elementos: o apoio social e a autoeficácia em atividade física. Foram feitas ainda, 

análises levando em conta idade, gênero e raça dentro dos próprios grupos. 

Quanto ao apoio social e a autoeficácia em exercício físico, foram propostas duas 

hipóteses com base na Modelo do Estresse de Minorias (Meyer, 2003). Tendo em vista que o 

autor argumenta que o apoio social e o coping (neste caso, pensou-se a prática de atividade 

física como forma de coping) podem atuar um fator que pode diminuir o impacto negativo do 

da violência e discriminação (neste caso, o cyberbullying) na saúde mental, quando se referem 

às minorias sexuais, surgem as hipóteses: 

Hipótese I: o apoio social atuará como fator moderador dentro da relação direta entre 

a cyber vitimização (LGBQTIAP+) e o relato de queixas de saúde mental. 

Hipótese II: a autoeficácia no que concerne à prática de exercícios físicos atuará com 

fator moderador dentro da relação direta entre a pertença a cyber vitimização (LGBQTIAP+) 

e a manifestação de problemas de saúde mental. 
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MÉTODO 

Amostra 

A amostra contou com 256 sujeitos com idade média de 25,92 anos (DP = 5,19). 

Metade se autodenominou heterossexual e cis gênero (128) e a outra metade se denominou 

como LGBTQIAP+ (128). A amostra é predominantemente do gênero feminino (63,8%). 

Dentre os respondentes, 4 (1,6%) se autodenominaram transgênero. A maioria dos voluntários 

era da região Nordeste e, especificamente, do estado da Paraíba (52,3%).  

Instrumentos 

Foi incluído um questionário sociodemográfico que permitiu uma caracterização geral 

da amostra, englobando particularmente elementos como idade, identidade de gênero, 

raça/etnia, religião, status socioeconômico e, para o grupo LGBTQIAP+, a letra da sigla 

(LGBQTIAP) a qual os participantes pertenciam.  

Para mensurar a cyber vitimização, foi usada a escala Florense de Cyber Agressão - 

Cyber vitimização. Este instrumento foi elaborado por Palladino et al. (2015) e adaptado para 

o contexto brasileiro por Cavalcanti et al. (2019). É composto por 9 itens referentes à cyber 

agressão e 9 referentes à cyber vitimização –foco deste estudo. Os 18 itens são divididos em 3 

fatores: um visual, um de falsificação e um terceiro referente à exclusão (os três com alfa de 

Cronbach e Ômegas de McDonald superiores a 0,70).  

Para calcular os níveis de apoio social, foi empregada a Escala de Apoio Social (MOS-

SSS), que contém 19 itens divididos em fatores: o emocional, o material/informacional, o 

afetivo e o relativo à interação social positiva (todos com alfa de Cronbach variando entre 

0,86 e 0,97). Tal escala foi adaptada e validada para o português por Fachado et al. (2007).  

O fator de autoeficácia da Escala Psicossocial para Atividade Física (PACE) também 

foi utilizado. O instrumento completo conta com 5 fatores que apresentam uma consistência 
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interna satisfatória (α ≥ 0,70) e 39 itens que têm como objetivo avaliar o comportamento das 

pessoas no que diz respeito à atividade física (Tassitano et al., 2014). O fator da autoeficácia 

especificamente conta com 6 itens. 

Foi utilizada também a Escala de Depressão, Ansiedade e Estresse (DASS-21) que 

tem como objetivo rastrear os chamados afetos negativos: depressão, ansiedade, estresse. Ela 

contém três fatores – com alfas de Cronbach de 0,92, 0,90 e 0,86 respectivamente – que são 

equivalentes aos afetos citados anteriormente, contando com 21 itens. É uma escala do tipo 

Likert, de 4 pontos, que varia de 0 a 3 e é aplicada de forma a pedir que o participante informe 

o quanto se identifica com cada uma das afirmações apresentadas (Vignola & Tucci, 2014). 

Procedimentos 

No que se refere aos procedimentos éticos em pesquisas com seres humanos, é 

importante ressaltar que a coleta de dados desse estudo foi avaliada pelo Comitê de Ética do 

Centro de Ciências da Saúde (CCS) da Universidade Federal da Paraíba (UFPB) e segue as 

recomendações estabelecidas na Resolução 510/16 do Conselho Nacional de Saúde. Após 

avaliação favorável, foram produzidos formulários virtuais e compartilhados em redes sociais 

diversas. 

Análise de dados 

Para tabulação e análise de dados foram utilizados o IBM SPSS 26 e o JAMOVI 

1.6.23. Foram feitas análises descritivas e de frequência (média, moda, desvio padrão), teste t 

para amostras independentes e ANOVAS multivariadas com objetivo entender diferenças de 

médias entre grupos, correlações bivariadas de Pearson, para medir possíveis correlações 

entre os constructos e regressões múltiplas com intuito de buscar relações de predição entre 

esses mesmos constructos. Finalmente, foram testadas também possíveis moderações.  
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RESULTADOS 

Dados gerais 

No quesito raça/etnia, a maioria dos participantes se autodeclarou branco (56,4%), 

seguidos de pardos/mestiços (25,3%) e pretos (14%). Quanto ao status socioeconômico, 

80,5% disseram pertencer à classe média (alta ou baixa). Acrescenta-se que 93,4% desses 

sujeitos estão fazendo ou já concluíram o ensino superior, e 64,8% deles respondeu que estava 

solteiro. Sendo assim, a amostra é majoritariamente branca, de classe média (62,1% média 

baixa, 18,4% média alta), com acesso ao ensino superior e solteira. Esses dados, apesar de 

apenas descritivos, são muito importantes para se pensar os resultados obtidos.  

Dentre os LGBTQIAP+ é importante ressaltar que a maioria afirmou ser bissexual 

(43%) e estes foram seguidos de gays (29,6%) e lésbicas (20,4%); 4 (3,2%) e 5 (4%) 

participantes se declararam, respectivamente, transsexuais/travestis e pansexuais.  

Diferenças e semelhanças entre LGBTQIAP+ e heterossexuais (cis gênero) 

Em termos de saúde mental, a MANOVA uni fatorial apontou uma diferença 

significativa entre os dois grupos. Como pode-se observar na Figura 4, nos três afetos 

negativos (estresse, ansiedade e depressão), o grupo LGBTQIAP+ teve média maior (ꓥ de 

Wilks = 0,96; F [3,252] = 3,18; p = 0,02; η2 = 0,04). 

Foi conduzida ainda uma ANOVA uni fatorial para cada um dos afetos negativos. 

Neste caso, os escores demonstraram efeitos uni variados significativos apenas na ansiedade 

[F (1,254) = 7,08; p = 0,01; η2 = 0,027]. Isto não se aplica ao estresse [F (1,254) = 2,21; p = 

0,14; η2 = 0,01] e a depressão [F (1,254) = 0,20; p = 0,66; η2 = 0,00]. Finalmente, o tamanho 

do efeito (d de Cohen) foi de 0,19 para o estresse, 0,34 para ansiedade e 0,05 para a 

depressão. 
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Figura 4 - Médias dos grupos referentes aos três afetos negativos 

 

Testes de correlação de Pearson (Tabela 2) apontaram que com o avanço da idade os 

participantes LGBTQIAP+ tenderam a reportar menos depressão (r = -0,18; p = 0,04) e 

ansiedade (r = -0,18; p = 0,04).  Os participantes heterossexuais seguiram a mesma lógica, 

mas apenas para o fator depressão (r = -0,19; p = 0,03). Entre os LGBTQIAP+ a idade se 

correlacionou negativamente com os índices de cyber vitimização. Quer dizer, quanto mais 

novos, maiores os escores de vitimização por cyberbullying (r = -0,02; p = 0,05). No grupo 

heterossexual não ficou evidenciada essa correlação.   
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Tabela 2 - Testes de correlação de Pearson 

LGBTQIAP+  Idade CV Ansiedade Depressão Estresse 

 Idade -     

 CV -0,17* -    

 Ansiedade -0,18* 0,25** -   

 Depressão -0,18* 0,23** 0,57** -  

 Estresse -0,14 0,17* 0,77** 0,70** - 

Hétero(cis)  Idade CV Ansiedade Depressão Estresse 

 Idade -     

 CV 0,12 -    

 Ansiedade -0,16 0,28** -   

 Depressão -0,19* 0,17 0,69** -  

 Estresse -0,13 0,27** 0,73** 0,68** - 

Nota: ** p < 0,001; * p < 0,05. 

 

Quando perguntados diretamente se teriam sido vítimas de cyberbullying na época da 

escola, 33,6% dos respondentes LGBTQIAP+ afirmaram que sim. Entre os respondentes 

heterossexuais, 14,1% afirmaram ter sofrido cyberbullying na escola. Este número é 2,4 vezes 

menor que o reportado pelo grupo LGBTQIAP+.  De um modo geral, a cyber vitimização 

predisse problemas de saúde mental. Isto foi observado a partir de uma regressão simples [F 

(1,254) = 19,65, p < 0,001; R² = 0,072]. Tais dados indicam que a cyber vitimização prediz 

cerca de 7% da variação de queixas relacionadas a estresse, ansiedade e depressão.  

O fator de autoeficácia em atividade física não se correlacionou significativamente 

com nenhum dos fatores do DASS-21 (estresse, ansiedade e depressão), seja entre os 
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LGBTQIAP+, seja entre os heterossexuais. Ainda na esfera da atividade física, os 

participantes foram perguntados se faziam algum tipo de atividade física naquele momento. O 

teste t de Student para amostras independentes não revelou diferenças significativas na saúde 

mental na comparação entre os que praticavam e os que não praticavam atividade física.  

O apoio social, por outro lado, no grupo LGBTQIAP+ se correlacionou negativamente 

com a depressão (r = - 0,24; p = 0,01). Entre os heterossexuais esta associação se repete (r = -

0,202; p = 0,02). Sendo assim, de um modo geral, menores níveis de apoio social, estiveram 

associados a maiores escores de depressão. Nesta amostra, especificamente, não foram 

encontradas diferenças significativas em termos de apoio social entre os dois grupos. 

Gênero e raça 

Não houve diferenças estatisticamente significativas entre gêneros com relação aos 

níveis de cyber vitimização e saúde mental, nem no que diz respeito à autoeficácia em 

atividade física. Com relação ao apoio social, no entanto, o teste t de Student para amostras 

independentes mostrou que, de um modo geral, as pessoas que se identificaram como 

pertencentes ao gênero feminino pontuaram mais (M = 4,12, DP = 0,79) em apoio social em 

relação a qual grupo masculino (M = 3,89; DP = 0,88) [t (252) = 2,05; p = 0,041]. 

O teste t de Student para amostras independentes foi utilizado ainda com o objetivo de 

buscar diferenças entre pessoas de diferentes raças/etnias. Foram feitas análises comparando 

aqueles que se autodenominaram brancos, com os que se intitularam pardos/mestiços e com 

os que se disseram pretos. De um modo geral, não houve diferença significativa na esfera da 

saúde mental. No tocante ao apoio social, no entanto, entre os heterossexuais (M = 4,19), os 

brancos, quando comparados aos pardos/mestiços (M = 3,86) tiveram maiores escores, t (110) 

= 2,01; p = 0,00. Entre os LGBTQIAP+, o teste indicou que os pardos/mestiços (M = 2,05; 
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DP = 0,14) tiveram maiores níveis de cyber vitimização em comparação aos brancos (M = 

1,74; DP = 0,41), t (100) = -2,14; p = 0,041. 

Moderações 

Foram feitas análises de moderação no software JAMOVI 1.6.23 com o intuito de 

investigar a hipótese de que o apoio social poderia agir como moderador na relação entre 

cyber vitimização e queixas relacionadas à saúde mental. Essas análises foram feitas 

separadamente. Primeiramente com a amostra LGBTQIAP+ e depois com a amostra 

heterossexual (cis).  

Tabela 3 – Análise de moderação (grupo LGBTQIAP+) 

  Coeficiente (b) 
Erro-

padrão 
 Z p 

Cyber vitimização  0.31  0.12  2.61  0.009  

Apoio Social  -0.12  0.07  -1.94  0.052  

Cyber vitimização ✻ Apoio Social  0.19  0.13  1.43  0.154  

 

Tabela 4 - Análise de moderação (grupo heterossexual) 

 

  Coeficiente (b) 
Erro-

Padrão 
     Z p 

Cyber vitimização  0.40  0.12  3.31  < .001  

Apoio Social  -0.08  0.03  -2.19  0.029  

Cyber vitimização ✻ Apoio Social  -0.06  0.08  -0.83  0.402  

  

Como bem podemos observar nas Tabelas 3 e 4, em nenhum dos dois grupos a 

interação entre cyber vitimização e queixas na saúde mental foi moderada pelo apoio social. 

Sendo assim, por mais que haja uma relação direta entre reportar episódios de cyberbullying e 
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apresentar maiores escores de sofrimento mental, o efeito da variável apoio social com a 

cyber vitimização não foi significativo nem para o grupo LGBTQIAP+ nem para o grupo 

heterossexual.  

Tabela 5 - Análise de moderação (grupo LGBTQIAP+) 

  Coeficiente (b) 
Erro-

Padrão 
    Z  p 

Cyber vitimização  0.39  0.12  3.17  0.002  

Autoeficácia  -0.09  0.06  -1.27  0.205  

Cyber vitimização ✻ Autoeficácia  -0.06  0.14  -0.46  0.643  

 

Tabela 6 - Análise de moderação (grupo heterossexual) 

  Coeficiente (b) 
Erro-

Padrão 
     Z p 

Cyber vitimização  0.40  0.12  3.21  0.001  

Autoeficácia  -0.00  0.06  -0.03  0.979  

Cyber vitimização ✻ Autoeficácia  0.08  0.13  0.61  0.539  

  

As Tabelas 5 e 6 mostram os resultados das análises de moderação referentes à 

autoeficácia em atividade física. Com base nesses dados, pode-se dizer que a autoeficácia não 

atuou como moderador na relação entre cyber vitimização e problemas de saúde mental em 

ambos os grupos. Sendo assim, a segunda hipótese desse estudo também não foi confirmada.  

DISCUSSÃO 

O presente estudo objetivou explorar as possíveis relações entre cyber vitimização, 

queixas de saúde mental – como ansiedade, depressão e estresse – e a pertença a minorias 

sexuais. Foram feitas análises com o intuito de compreender o papel do apoio social e da 
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autoeficiência da prática de exercícios físicos dentro da relação direta entre cyber vitimização 

e queixas de saúde mental.  

Apesar da Escala Florence de Cyberbullying e Cyber vitimização não ter apontado 

diferenças significativas entre os grupos (LGBTQIAP+ e heterossexual), é válido enfatizar, 

que quando perguntados diretamente se consideravam ter sofrido cyberbullying na época da 

escola, os participantes LGBTQIAP+ reportaram 2,4 vezes mais cyberbullying que os 

heterossexuais. A maior incidência de vitimização por cyberbullying entre as minorias sexuais 

é algo que estudos como os de Cénat et al. (2015),  DeSmet et al. (2018) e Webb et al. (2020) 

já comprovaram.  

Os dados indicaram uma diferença significativa entre os dois grupos, especificamente 

no fator ansiedade. Aqueles que se autodenominaram LGBTQIAP+ relataram maiores índices 

de ansiedade. Aqui é válido notar que esses índices de ansiedade – e depressão – tenderam a 

diminuir com o avançar da idade nesse grupo, o que está de acordo com o que outros estudos 

voltados para saúde mental e minorias sexuais também observam. Fredriksen-Goldsen e 

Muraco (2010), em revisão da literatura sobre o assunto, argumentam que, ao contrário do 

que se pensa, os gays e lésbicas mais velhos não são necessariamente sozinhos e/ou 

deprimidos. O argumento aqui é que com o passar do tempo a comunidade LGBT tende a 

desenvolver habilidades para lidar com as adversidades, como o estigma e a discriminação. 

Em estudo mais recente com militares, Monin et al. (2016) também atestam essa ideia, ao 

concluir que os LGBT mais jovens tenderam a reportar mais depressão que os em idade mais 

avançada. 

Associada à redução das queixas em saúde mental, percebe-se também uma 

diminuição dos eventos de cyber vitimização reportados por tais participantes. Apesar de isto 

não ter se aplicado ao grupo heterossexual, nesse quesito, Barllet et al. (2017), ao observar 
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uma amostra que variava de 11 a 75 anos, relata uma não linearidade nos eventos de 

cyberbullying quando se leva em conta a idade. Isso significa que da juventude até a idade 

adulta essas medidas tendem a aumentar, mas com a chegada da maturidade, os números 

decaem. Nessa mesma direção, Balakrishnan (2015) argumenta que apesar de não ter 

encontrado diferenças significativas entre idades, seus dados mostraram que os incidentes de 

cyberbullying foram menos frequentes entre os participantes mais velhos.  

Foram feitas também comparações entre grupos levando em conta gênero e raça. 

Destaque para o apoio social que foi significativamente maior entre os participantes do gênero 

feminino. Percebeu-se que os brancos em comparação com os pardos/mestiços, reportaram 

menos episódios de cyberbullying. Por outro lado, quando comparados aos pretos, os brancos 

pontuaram de forma semelhante. Estes dados, conferem mais complexidade a essa rede de 

informações e dialoga com outras pesquisas que apontam que o ódio cibernético pode se 

direcionar especialmente aqueles que são diferentes não só na esfera da sexualidade, mas em 

termos de gênero e etnia/raça também (Burnap & Williams, 2016; Felmlee et al., 2019; 

Mishnaa et al., 2020). 

O apoio social anteriormente mencionado, e colocado por Meyer (2003) no Modelo do 

Estresse das Minorias como possível fator que mitigaria os níveis estresse (problemas de 

saúde mental) mesmo diante de eventos de violêncio ou discriminação (como o próprio 

cyberbullying), não atuou como variável moderadora. Esses resultados se parecem com os de 

Worsley et al. (2018) que fez uma análise parecida com adolescentes e explica que nesse 

contexto o apoio familiar não tamponou (“bufferd”) as queixas de saúde mental. Na mesma 

lógica do nosso, o estudo Worsley et al. (2018) identificou uma correlação entre perceber esse 

apoio familiar e apresentar menores indicadores de problemas de saúde mental.  
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Por outro lado, estudos como o de Wright (2017) apontam que a maior percepção de 

apoio social (de pais e professores) pode atuar como moderador que diminui a suscetibilidade 

de vítimas de cyberbullying a reportarem de problemas de depressão. O apoio social aparece 

ainda em outros estudos não como moderador, mas mediador na relação entre exposição à 

violência e prejuízo da saúde mental e é tipicamente colocado como fator que mitiga o 

aparecimento de sintomas como depressão e ansiedade (Cooley et al., 2014; Duru & Balkis, 

2018; Ho et al., 2020). 

Quanto à não confirmação da hipótese de que a prática de atividade física poderia 

atuar também como um moderador, é importante dizer que a literatura já indica que a prática 

de atividade física pode contribuir para o desenvolvimento de mecanismos para lidar com a 

cyber agressão, diminuindo seus impactos negativos, assim como evitar o envolvimento em 

episódios de cyberbullying. O sedentarismo, por outro lado, pode estar associado à maior 

vitimização por violências como o bullying e cyberbullying (Benítez-Sillero et al., 2021; 

García-Hermoso et al., 2020; Lin et al. 2020;). 
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CAPÍTULO 3: Cyberbullying e minorias sexuais: o efeito da dependência por 

smartphones e uso inadequado de substâncias na tendência ao suicídio 

 

O presente estudo objetivou a comparação de média e possíveis correlações entre 

grupos de pessoas LGBTQIAP+ e heterossexuais (cis gênero) no que se refere à vitimização 

por cyberbullying, tendência ao suicídio, uso de substâncias tais como álcool (e derivados), 

tabaco, maconha, substâncias ilícitas e uso exagerado de smartphone. Foram levadas em conta 

variáveis como gênero, idade e raça, dentro de cada um dos grupos. 

À luz da Modelo do Estresse de Minorias (Meyer, 2003), foram feitas duas hipóteses 

principais. Nesse aspecto, destaca-se que o autor argumenta que diante da violência sofrida 

por grupos minoritários, as táticas de enfrentamento (ou coping) podem ter um impacto na 

saúde mental. Partindo da premissa que o uso problemático de substâncias e a dependência de 

smartphone podem ser consideradas forma mal adaptativas de enfrentamento, chegou-se às 

seguintes hipóteses: 

Hipótese I: O uso problemático de substâncias atuará como variável mediadora dentro 

da relação direta entre a vitimização por cyberbullying (especificamente entre os 

LGBTQIAP+) e à tendência ao suicídio. 

Hipótese II: A dependência de smartphone atuará como variável mediadora dentro da 

relação direta entre a vitimização por cyberbullying (especificamente entre os LGBTQIAP+) 

e à tendência ao suicídio. 
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MÉTODO 

Amostra 

Este estudo contou com a participação de 254 sujeitos com idade média de 27,56 anos 

(DP = 7,56). Metade da amostra (127) foi composta por pessoas que se autodenominaram 

heterossexuais (cisgênero) e a outra metade (127) por pessoas LGBTQIAP+. Entre os 

voluntários 67,7% pertenciam ao gênero feminino. Os dados apontaram ainda um predomínio 

de respondentes que residiam na região Nordeste, mais especificamente do estado da Paraíba 

(67,6%). 

Instrumentos 

Um questionário sociodemográfico foi usado com o objetivo de caracterizar a amostra 

geral em termos de idade, identidade de gênero, raça/etnia, religião, status socioeconômico e, 

para o grupo LGBTQIAP+, cada letra da sigla (LGBQTIAP) a qual os participantes 

pertenciam. 

Foram usadas escalas Likert simples de cinco pontos para medir a frequência de uso e 

perguntar se o participante considerava ter uma relação problemática com substâncias como 

bebidas alcoólicas (cerveja, vinho, destilados e similares), tabaco (cigarro, charuto, cachimbo 

etc), maconha ou LSD, ecstasy ou outras substâncias ilícitas. 

Para medir os níveis de cyber vitimização foi usada a escala Florense de Cyber 

Agressão – Cyber vitimização. Esse instrumento foi elaborado Palladino et al. (2015) e 

adaptado para o contexto brasileiro por Cavalcanti et al. (2019). É composto por 9 itens 

referentes à cyber agressão e 9 referentes à cyber vitimização – que foi o foco deste estudo. 

Os 18 itens são divididos em 3 fatores: um visual, um de falsificação e um terceiro referente à 

exclusão (os três com alfa de Cronbach e Ômegas de McDonald superiores a 0,70).  
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Foi adotada também a Escala Multi-atitudinal de Tendência ao Suicídio (EMTS). Essa 

escala é voltada para a temática do suicídio – mais especificamente sobre a relação do 

respondente com aspectos da vida e da morte –, contém 20 itens e foi desenvolvida por 

Orbach et al. (1991). Ela foi adaptada para o contexto brasileiro, por Aquino (2009), que a 

dividiu em 4 fatores: repulsão em relação à morte, repulsão em relação à vida, atração pela 

vida e atração pela morte, com os alfas de Cronbach com valores entre 0,71 e 0,85. 

Finalmente, foi empregada a Escala de Dependência de Smartphone, versão reduzida 

(SAS-SV): é uma escala que possui 10 itens, e fator único (α = 0,81), que objetivam avaliar os 

comportamentos de uso problemático ou compulsivo de smartphone. Tal escala foi criada 

originalmente por Kwon (2013) e adaptada para o contexto brasileiro por Andrade et al. 

(2020). 

Procedimentos 

No que se refere aos procedimentos éticos em pesquisas com seres humanos, é 

importante salientar que a coleta de dados desse estudo foi avaliada pelo Comitê de Ética do 

Centro de Ciências da Saúde (CCS) da Universidade Federal da Paraíba (UFPB) e seguiu as 

recomendações estabelecidas na Resolução 510/16 do Conselho Nacional de Saúde. Após 

avaliação favorável foram aplicados formulários virtuais que foram compartilhados em 

diferentes redes sociais. 

Análise de dados 

Para tabulação e análise de dados foram utilizados o IBM SPSS 26 e o JAMOVI 

1.6.23. Foram feitas análises descritivas e de frequência (média, moda, desvio padrão). Foram 

executados teste t para amostras independentes e ANOVAS multivariadas com objetivo 

entender diferenças de médias entre grupos. Efetuou-se correlações bivariadas de Pearson 
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para medir possíveis correlações entre os constructos. Cálculos referentes às mediações 

também foram efetuados. 

 

RESULTADOS 

Dados gerais 

No que se refere à raça/etnia, 56,7 % dos respondentes se disseram brancos; 30,3% 

pardos ou mestiços; 9,1% pretos e 2,4% amarelos. A maioria da amostra se autodeclarou 

como pertencente à classe média (alta ou baixa): estes somaram 88,6% do total. Em termos de 

escolaridade, predominaram aqueles que já finalizaram algum curso superior (55,1%), 

seguidos daqueles que têm curso superior incompleto (35,4%). A maior parte dos 

participantes alegou estar solteira (63,4%).  

No grupo LGBTQIAP+ especificamente, 39,4% se autointitularam bissexual. Gays e 

lésbicas participaram em número igual: 28,3% cada um dos grupos. A amostra contou ainda 

com pansexuais (2,4%), uma pessoa transgênero (0,8%) e uma assexual.  

Diferenças e semelhanças entre LGBTQIAP+ e heterossexuais (cis gênero) 

No que concerne à tendência ao suicídio, MANOVA fatorial foi realizada com intuito 

de se verificar possíveis diferenças entre grupos. Os testes multivariados não apontaram efeitos 

significativos nos quatro fatores (ꓥ de Wilks = 0,99; F [4,249] = 0,84; p = 0,5; η2 = 0,01). Em 

resumo, não foram verificados efeitos univariados em nenhum dos fatores. Os detalhes das 

médias de cada grupo, em cada fator, podem ser melhor observados na Figura 5. O tamanho do 

efeito foi de 0,01 para a repulsão a morte, 0,19 para repulsão a vida, 0,00 para atração pela 

morte e 0,10 para atração pela vida 
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Figura 5 - Médias dos grupos referentes aos quatro fatores da EMTS 

 

Na busca por outras diferenças nos escores, os dois grupos foram comparados item por 

item. A única diferença significativa entre os grupos foi encontrada no primeiro item (“Sinto-

me feliz a maior parte do tempo”). Nesse item em específico, o grupo heterossexual pontuou 

mais (M = 3,11; DP = 1,09) quando comparado com o grupo LGBTQIAP+ (M = 2,79; DP = 

1,1) apresentando 0,41 de tamanho do efeito.  

O teste t de Student para amostras independentes foi usado ainda para comparar as 

médias de cyber vitimização entre os dois grupos. Nenhuma diferença significativa foi 

encontrada, apesar do grupo LGBTQIAP+ ter pontuado mais (M = 1,78; DP = 0,64) que o 

grupo heterossexual (M = 1,64, DP = 0,52). Vale ressaltar que quando perguntados 

diretamente se tinham a percepção de que já tinham sido vítimas de cyberbullying, 21,3% das 

pessoas que se autointitularam LGBTQIAP+ responderam que sim. Este número caiu para 

14,2% entre aqueles que se autointitularam heterossexuais.   
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Tabela 7 - Testes de correlação de Pearson 

LGBTQIAP+ Idade CV R. morte R. vida A. vida A. morte 

Idade -      

CV 0,12 -     

R. morte 0,06 0,09 -    

R. vida -0,08 0,24** 0,13 -   

A. vida 0,13 0,07 0,26** -0,34** -  

A. morte -0,17 0,17 -0,19* 0,47** -0,41**  

Nota: ** p < 0,001; * p < 0,05. 
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Tabela 8 - Testes de correlação de Pearson 

Hétero Idade CV R. morte R. vida A. vida A. morte 

Idade -      

CV -0,06 -     

R. morte -0,11 0,22* -    

R. vida -0,09 0,22* 0,28** -   

A. vida -0,02 -0,01 -0,33** -0,33** -  

A. morte -0,05 0,14 -0,09 0,39** -0,27** - 

Nota: ** p < 0,001; * p < 0,05. 

 

As tabelas 7 e 8 correspondem aos dados obtidos a partir de correlações de Pearson 

com os grupos LGBTQIAP+ e heterossexual, respectivamente. Entre os LGBTQIAP+ chama 

a atenção a correlação significativa entre a cyber vitimização e a repulsão à vida (r = 0,24; p = 

0,01). Esta correlação aparece também no grupo heterossexual, porém com o valor um pouco 

menor (r = 0,22; p = 0,01). Diferentemente do estudo anterior, não foram encontradas 

correlações significativas entre os constructos estudados e a idade dos sujeitos da amostra. 

Um dado curioso entre os heterossexuais foi a correlação entre a repulsão à morte e a cyber 

vitimização (r = 0,22; p = 0,01). 

Quando estes cálculos foram feitos não separadamente, mas com o grupo completo, 

foram encontradas correlações entre a cyber vitimização e repulsão à vida, e entre cyber 

vitimização e atração pela morte. A primeira correlação apresentou valor maior (r = 0,26; p = 

0,00) quando comparada à segunda (r = 0,16; p = 0,01). Houve ainda, de um modo geral, uma 
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correlação entre uso problemático de bebidas alcoólicas e a atração pela morte (r = 0,24; p = 

0,00). 

Tabela 9 - Diferenças entre grupos (LGBQTIAP + e Heterossexuais) na frequência do uso de 

substâncias 

  Bebidas 

alcoólicas 

Tabaco e 

derivados 

Maconha LSD e 

similares 

LGBTQIAP + M 2,73* 1,82* 1,72* 1,09 

 DP 1,24 1,36 1,27 0,34 

Heterossexual  M 2,09* 1,28* 1,35* 1,07 

 DP 1,20 0,77 0,98 0,42 

Nota: *p > 0,05 

No que concerne ao uso de internet e smartphones, o teste t de Student não revelou 

diferença significativa entre os dois grupos (p = 0,07). Este mesmo teste, quando aplicado aos 

itens que diziam respeito ao uso de substâncias (lícitas e ilícitas) evidenciou algumas 

diferenças. Quanto à frequência do uso dessas substâncias, como bem pode-se observar na 

tabela 4, o grupo LGBTQIAP+ pontuou mais no que se refere ao uso de bebidas alcoólicas 

[t(254) = 4,20; p = 0,00], uso de tabaco e derivados [t(254) = 3,90; p = 0,00] e uso de 

maconha [t(254) = 2,54; p = 0,01]. Neste caso, o tamanho do efeito foi de 0,52 para bebidas 

alcoólicas, 0,49 para tabaco e derivados e 0,32 para uso de maconha.  

Por outro lado, ao se analisar os itens que questionavam se os sujeitos da amostra 

consideravam que tinham uma relação problemática ou inadequada com as substâncias 

mencionadas, o panorama muda. Neste cenário, o teste t de Student apontou apenas uma 

diferença significativa entre os dois grupos: no uso de tabaco e derivados. Sob essa ótica, 

entre os LGBTQIAP+ houve uma percepção maior de relação problemática com o tabaco (M 

= 1,46; DP = 1,18) quando comparados com os heterossexuais (M = 1,26; DP = 0,63). 
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Entre os LGBTQIAP+, a cyber vitimização se correlacionou positivamente com a 

percepção de uso problemático de derivados do tabaco (r = 0,22; p = 0,01) e sua frequência (r 

= 0,22; p = 0,01). Isso foi observado também na percepção de uso problemático de álcool (r = 

0,18; p = 0,05). Entre os heterossexuais isto se repete apenas na percepção de uso 

problemático ou inadequado de derivados do tabaco (r = 0,20; p = 0,02). 

Gênero e raça 

Com intuito de aprofundar este estudo, foram feitas ainda análises referentes à 

diferenças de gênero e raça. Testes t de Student para amostras independentes foram aplicados 

para comparar as médias de cyber vitimização, na tendência ao suicídio, na frequência e na 

percepção dos sujeitos sobre sua relação com substâncias lícitas e ilícitas. 

A cyber vitimização teve maiores níveis entre aqueles que se denominaram do gênero 

masculino, [t (254) = -2,11; p = 0,04; M = 1,83; DP = 0,62] quando comparados com os 

pertencentes ao gênero feminino (M = 1,66; DP = 0,56). O mesmo se aplica ao uso exagerado 

de smartphone (p = 0,04). Neste caso, a média do gênero masculino foi de 3,07, enquanto o 

gênero feminino pontuou 2,81. Foram ainda encontradas diferenças significativas na 

frequência do uso de tabaco, t (254) = -2,88; p = 0,01 e maconha, t (254) = -2,25; p = 0,05. 

Mais uma vez o gênero masculino teve maiores escores [(M = 1,84; DP = 1,34); (M = 1,77; 

DP = 1,40) em comparação com o feminino (M = 1,40; DP = 1,00) (M = 1,42; DP = 0,98). 

Quanto à percepção de uso problemático ou inadequado de substâncias, a única diferença 

significativa encontrada foi no que diz respeito ao uso do tabaco e seus derivados, t (254) = -

2, 48 p = 0,01.  

Não foram encontradas diferenças significativas entre brancos e pardos/mestiços e 

entre brancos e pretos no grupo heterossexual no que se refere aos constructos mencionados 

anteriormente. No grupo LGBTQIAP+, no entanto, os brancos (M = 3,18; DP = 0,89) quando 
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comparados a pardos e mestiços (M = 2,74; DP = 0,97) pontuaram mais na escala de uso 

exagerado de smartphones, t (112) = 2,17; p = 0,035. Ainda no grupo LGBTQIAP+ foi 

identificada uma diferença significativa entre brancos (M = 1,69; DP = 0,56) e 

pardos/mestiços (M = 2,14; DP = 0,77) em termos de cyber vitimização, t (112) = -3,40; p = 

0,001. Como é possível observar, nesse caso, os pardos/mestiços relataram maiores índices de 

vitimização por cyberbullying.  

Mediações 

Foram feitas análises de mediação no software JAMOVI 1.6.23 com o objetivo de 

investigar a hipótese de que a dependência por smartphone poderia mediar a relação entre 

cyber vitimização e tendência ao suicídio. Com base na força das correlações observadas nas 

sessões anteriores, o fator repulsão à morte foi escolhido como variável dependente (dentro da 

tendência ao suicídio). Estas análises foram feitas com os grupos separados. Primeiramente, 

com o grupo LGBTQIAP+. 

Os resultados evidenciaram que no caso deste grupo LGBTQIAP+, a relação entre a 

cyber vitimização e a repulsão à vida (efeito direto: λ = 0,289, IC 95% = 0,070/0,508, p = 

0,010) não é mediada pela variável proposta, ou seja, a dependência por smartphones (efeito 

indireto: λ = 0,017, IC 95% = -0,021/0,056, p = 0,376). Desse modo, conclui-se que a 

dependência por smartphone não explica a relação entre a vitimização por cyberbullying. Na 

Figura 6, pode-se perceber melhor, tanto a relação entre a vitimização por cyberbullying e 

repulsão a vida, quanto entre a cyber vitimização e a dependência por smartphone. Por fim, 

pode-se observar tanto o efeito total quanto o efeito direto. 
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Essa mesma análise foi operada no grupo heterossexual. Os resultados podem ser 

melhor observados na Figura 7. Da mesma forma, nesse grupo, apesar de existir uma relação 

significativa entre a cyber vitimização e a repulsão à vida (efeito direto: λ = 0,37, IC 95% = 

Figura 6 - Dependência de smartphone como mediadora na relação entre cyber 

vitimização e repulsão à vida no grupo LGBTQIAP+ 
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0,103/0,645, p = 0,01), a dependência por smartphone não atuou como variável mediadora 

dentro da relação (efeito indireto: λ = -0,032, IC 95% = -0,103/0,876, p = 0,38).  

 

Ainda com base nas análises anteriores, a frequência de uso de tabaco e derivados foi 

escolhida como possível variável mediadora na relação entre cyber vitimização e repulsão à 

vida. No grupo LGBTQIAP+, apesar de ter sido observada a relação entre a vitimização por 

cyberbullying e repulsão à vida (efeito direto: λ = 0,330, IC 95% = 0,105/0,555, p = 0,004), 

esta não foi mediada pela frequência do uso de tabaco (efeito indireto: λ = -0,023, IC 95% = -

0,076/0,029, p = 0,383). Isto pode ser observado na Figura 8. 

Figura 7 - Dependência de smartphone como mediadora na relação entre cyber 

vitimização e repulsão à vida no grupo heterossexual 
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Finalmente essa mesma investigação foi feita no grupo heterossexual. Apesar de a 

cyber vitimização ter se relacionado com a repulsão à vida (efeito direto: λ = 0,359, IC 95% = 

0,092/0,627, p = 0,009) e com o uso de tabaco, este uso não mediou a relação entre as duas 

variáveis anteriormente citadas (efeito indireto: λ = -0,018, IC 95% = -0,071/0,036, p = 

0,520).  Mais detalhes dos efeitos podem ser observados na Figura 9.  

 

 

Figura 8 - Frequência de uso de tabaco e derivados como mediadora na relação entre cyber 

vitimização e repulsão à vida no grupo LGBTQIAP+ 
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Tais resultados vão de encontro as hipóteses iniciais deste estudo. Levam a crer que a 

dependência em smartphone e o uso de derivados do tabaco e outras substâncias, sejam lícitas 

ou ilícitas, apesar de se correlacionarem com a cyber vitimização, não necessariamente 

explicam a relação entre ela e a tendência ao suicídio.  

 

DISCUSSÃO 

Esse estudo teve como objetivo verificar as relações entre cyber vitimização, tendência 

ao suicídio, uso exagerado de smartphone e frequência e uso inadequado de substâncias. De 

modo mais específico, foram feitas análises de mediação com intuído de testar a possibilidade 

do uso exagerado de smartphone e frequência ou uso inadequado de substâncias como 

variáveis mediadoras dentro da relação entre cyber vitimização e tendência ao suicídio. 

Figura 9 - Frequência de uso de tabaco e derivados como mediadora na relação entre cyber 

vitimização e repulsão à vida no grupo heterossexual. 

 

Figura 10: Frequência de uso de tabaco e derivados como mediadora na relação entre cyber 

vitimização e repulsão à vida no grupo heterossexual. 
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Mais uma vez, importa dizer que a amostra em questão se caracterizou como 

majoritariamente branca e de classe média. Seus participantes em sua maioria possuíam ou 

estavam cursando uma graduação. Soma-se a isto, o fato destes dados terem sido coletados 

virtualmente em meio uma pandemia mundial. Esses detalhes devem ser lembrados ao se 

olhar para os resultados obtidos. 

Primeiramente, os dados apontaram uma correlação entre a cyber vitimização e a 

repulsão à vida. Isso não é uma novidade. Estudos diversos já apontam que estar envolvido 

em eventos de cyberbullying está associado não só a sintomas depressivos e de ansiedade, 

mas também maiores níveis de ideação suicida, tendência ao suicídio e automutilação (Peng 

et al. 2020; Rodelli et al., 2020; Kim et al., 2020; Tokunaga, 2010). É importante observar 

que dos cinco itens referentes à repulsão à vida, quatro deles estão intrinsicamente 

relacionados à esfera social do sujeito (Ex.: “Às vezes sinto que minha família vai estar 

melhor sem mim”). Nessa direção, é válido frisar a relevância das relações sociais/apoio 

social nessa dinâmica. Estudos como os de Olatunji et al., (2020) já colocam que maiores 

níveis de apoio familiar predizem significativamente uma diminuição em termos de ideação 

suicida. Por outro lado, Handono et al. (2019) notam uma relação negativa entre o suporte de 

amigos e envolvimento em cyberbullying.  

Em concordância com outros estudos recentes (Bonny-Noach & Shechory-Bitton, 

2020; Han et al. 2020, McCabe et al., 2020), nessa amostra, aqueles que se autointitularam 

LGBTQIAP+ relataram maior frequência no uso de substâncias como álcool, tabaco e 

maconha. Quando perguntados sobre sua percepção de uso problemático/inadequado de 

substâncias, a única substância em que foi encontrada uma diferença significativa, foi o 

tabaco. Mais uma vez o grupo LGBTQIAP+ pontuou mais.  
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Azagba e Shan (2021), em pesquisa sobre o tema, concluem que o pertencimento a 

minorias sexuais está associado à frequência de uso de tabaco, especialmente cigarros 

eletrônicos, e que em virtude da maior vulnerabilidade deste grupo, estes seriam dados que 

requerem uma atenção especial.  Antin et al. (2018), ao discutirem sobre os significados do 

fumar para minorias sexuais e de gênero percebem que para estes, o ato de fumar vem como 

uma forma de “controle” diante de estresses e opressões diárias, controle do corpo e uma 

proteção contra violências e problemas de saúde mental. Esta linha de raciocínio já diz um 

pouco sobre a ponte entre uso problemático do tabaco e problemas de cunho psicológico. 

Não foram identificadas diferenças significativas entre os grupos na dependência de 

smartphone. Para além disso, essa dependência não esteve correlacionada a cyber vitimização. 

Esse achado especificamente, vai de encontro aos de Peláez-Fernández (2021). Suas análises 

revelaram associações positivas entre a vitimização por cyberbullying e o uso problemático de 

tecnologias. Lee et al. (2019), ao trabalharem especificamente com o bullying homofóbico, 

trazem que este tipo de violência sofrido na infância está associado ao uso excessivo de 

internet e smartphone em idade mais avançada. Tendo em vista o que a literatura revela sobre 

o assunto, esse é um fator que não deve ser descartado neste contexto.  

Como já exposto anteriormente, algumas diferenças de gênero e raça também foram 

encontradas dentro desses grupos. Dois detalhes pedem especial atenção. O fato de os homens 

pontuarem mais no que diz respeito à frequência do uso de substâncias e o de, entre os 

LGBTQIAP+, os pardos e mestiços relarem maiores níveis de cyber vitimização.  

A respeito do uso de substâncias, como já explicitado, a literatura já expõe uma 

associação positiva entre o aumento do uso e o aparecimento de queixas de saúde mental 

como ansiedade e depressão (Kim, 2021). Algumas nuances no que se refere a gênero podem 

ser encontradas em outras pesquisas. Em estudo sobre o assunto, Madruga et al. (2012), 
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conclui que adolescentes de áreas urbanas, do sexo masculino, apresentam problemas com 

álcool e outras substâncias. Por outro lado, homens gays quando comparados a 

heterossexuais, estiveram mais propensos a procurar ajuda em função do uso problemático de 

substâncias (Dyar et al., 2021). 

As mesmas especificidades que podem ser encontradas na dinâmica de gênero, em 

termos, de raça/etnia. Em estudo comparativo, quando perguntados se a questão de raça teve 

um papel importante no evento de cyberbullying, 53,7% das vítimas negras afirmaram que 

sim. Nesse aspecto, apenas 17,3% das vítimas brancas responderam positivamente. Ainda 

nesse contexto, as vítimas negras relataram maiores níveis de solidão quando comparadas às 

vítimas brancas (Kowalski et al., 2020). Mais uma vez, aspectos contextuais e demográficos 

se mostram relevantes.  

Acerca da não confirmação das hipóteses relativas ao papel mediador da dependência 

por smartphones e a frequência de tabaco, é interessante perceber que, mesmo que neste caso 

eles não tenham explicado a relação entre o cyberbullying e a tendência ao suicídio, em 

nenhum dos dois grupos esses elementos atravessam este contexto. Em investigação de cunho 

longitudinal, Gámez-Guadix et al. (2013) destacam o fato da vitimização por cyberbullying 

predizer não só sintomas depressivos, mas também o uso problemático de internet. Em outro 

estudo, o tempo gasto online também é apontado como correlacionado à cyber vitimização 

(Kowalski et al., 2014). Arrivillaga et al. (2020) destacam a relação positiva do uso 

problemático de internet e ideação suicida. Neste caso, essa relação foi moderada pela 

inteligência emocional.  

Apesar de não terem sido encontrados na literatura outros estudos que testaram o uso 

de tabaco como mediador na relação cyberbullying e tendência ao suicídio – o que mostra a 

necessidade de mais estudos sobre o assunto –, estes constructos ou constructos semelhantes 
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já foram analisados de outras formas. Pesquisas recentes apontam a relação positiva entre 

cyber vitimização e uso de álcool, tabaco (incluindo cigarros eletrônicos), maconha e outras 

substâncias (Graham & Wood, 2019; Ihongbe et al., 2021). Por outro lado, envolvimento em 

episódios de cyberbullying já é apresentado como associado a maiores níveis de ideação 

suicida (Rodelli et al., 2018).  

 

DISCUSSÃO GERAL 

O presente estudo consegue cumprir com os objetivos traçados e responder às 

perguntas de pesquisa, trazendo assim um vislumbre atual de como o cyberbullying pode estar 

associado a diversos problemas de saúde mental e de como o problema fica mais complexo 

quando olhado da perspectiva das minorias sociais, neste caso, especificamente as minorias 

sexuais. Trocando em miúdos, os três estudos confirmam uma associação positiva entre ser 

vítima de cyberbullying e apresentar queixas de saúde mental e, mais que isso, pertencer a 

minorias sexuais e reportar mais eventos de cyberbullying. 

Passeando primeiramente pelo primeiro estudo, fica evidente a necessidade de se levar 

em conta categorias sociais específicas dentro do campo da saúde mental e da própria 

violência. A maioria das pesquisas demonstram quão específico podem ser ambos os 

fenômenos quando se leva em conta não só a sexualidade, mas classe social, gênero, 

raça/etnia, idade e tantos outras categorias analíticas.  

Em vista da predominância do Modelo de Estresse de Minorias, como base para boa 

parte das pesquisas da amostra final, essa foi selecionada como alicerce para a dissertação e 

os estudos empíricos empreendidos em seguida. Ademais, a revisão consegue indicar uma 

série de variáveis, sejam elas externas ou internas que ainda não foram exploradas dentro da 

literatura, como variáveis mediadoras ou como variáveis moderadoras. Dentre estas, cita-se as 
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que foram selecionadas para serem trabalhadas nos dois estudos empíricos: o apoio social, a 

autoeficácia em atividades físicas, o uso problemático de substâncias e o uso exagerado de 

smartphones.  

Nos dois estudos empíricos é perceptível uma diferença entre os resultados dos 

indicadores Florence de Cyber Agressão – Cyber vitimização e o single item que questiona se 

o participante viveu algum episódio de cyber vitimização na época da escola. A escala, que se 

refere a eventos de cyberbullying nos 3 meses anteriores, não apontou diferenças 

significativas entre o grupo LGBTQIAP+ e o grupo heterossexual. No single item, no entanto, 

o grupo LGBTQIAP+ reportou mais eventos de vitimização por cyberbullying. Esses dados 

parecem demonstrar uma maior recorrência de vitimização entre as minorias sexuais na 

infância e adolescência. Situação que parece se alterar com o passar dos anos, o que está em 

congruência com o que Barllet (2017) pontua sobre a diminuição dos eventos de 

cyberbullying a partir da idade adulta.  

Em ambos os estudos empíricos, o pressuposto de que reportar eventos de cyber 

vitimização (um estressor) poderia estar associado a queixas de saúde mental entre minorias 

sexuais foi confirmado. Entre aqueles que se autodenominaram LGBTQIAP+, a cyber 

vitimização esteve associada de forma positiva e significativa tanto ao estresse, ansiedade e 

depressão quanto à repulsão à vida. Este é um achado importante, na medida em que está em 

concordância com o Modelo do Estresse de Minorias, que argumenta que eventos de violência 

e discriminação – neste caso, eventos distais – têm impactos na esfera da saúde mental 

(Meyer, 2003). 

Como visto na descrição do Modelo do Estresse de Minorias, existem alguns 

elementos que podem atuar como fatores podem diminuir ou aumentar o impacto (coping ou 

apoio social) da violência nas queixas de problemas de saúde mental (Meyer, 1995). Nesta 
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dissertação, o apoio social e a autoeficácia em atividades físicas foram lidos dentro da teoria 

como formas de coping adaptativo em detrimento do uso problemático de substâncias e 

smartphones que foram entendidos como formas de coping mal adaptativas. Seguindo esta 

linha de pensamento, os dois primeiros elementos foram testados como possíveis fatores 

moderadores e os dois últimos como fatores mediadores. Três dessas quatro possibilidades 

são novas dentro da literatura. 

A não confirmação das hipóteses de pesquisa citadas anteriormente, não anulam a 

validade da teoria, mas conduzem a novas perguntas sobre o assunto. As amostras de um 

modo geral acabam demonstrando uma relação negativa entre a percepção de apoio social e 

escores de depressão. É significativa também a relação entre uso problemático de bebidas 

alcoólicas e atração pela morte.  Estes são sinais de que o apoio social e o estilo de coping do 

indivíduo tem sim uma relação com queixas de saúde mental, o que, mais uma vez, está em 

congruência com a teoria de Meyer (2003). 

O fato da população LGBTQIAP+ ter reportado mais o uso substâncias, sejam elas 

bebidas alcoólicas, tabaco e maconha, quando comparada a população heterossexual, 

demonstra a possibilidade de um coping não adaptativo ou negativo diante das adversidades, 

o que talvez seja um sinal de vulnerabilidade para essa população em específico. Com base 

nesses achados, e fazendo a ponte com as ideias de Meyer (2003), ficam evidentes diferenças 

entre heterossexuais e não heterossexuais dentro do campo da saúde mental. Os dados 

apontam ainda para importância de fatores distais como a discriminação e episódios de 

violência como o próprio cyberbullying. Em síntese, fica manifesta a relevância de fatores 

como o apoio social e formas de coping dentro da teoria e da própria dissertação.  

Sendo o coping um componente de destaque nesse estudo, cabe ressaltar que estudos 

recentes chamam a atenção para o fato de que a população LGBTQIAP+ faz uso não só do 
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álcool, maconha e outras substâncias, mas de comportamentos alimentares adversos e 

automutilação como forma de coping para lidar com eventos estressantes (Boyle et al. 2017; 

Krueger et al. 2021; Walukevich-Dienst et al. 2019).  Esses achados sugerem uma demanda 

de intervenções voltadas para o ensino de estratégias mais adaptativas diante das adversidades 

e um trabalho educativo e de promoção à saúde voltado para a prevenção e redução dos danos 

ligados ao uso problemático de substâncias (Lopes & Gonçalves, 2018). 

O coping e o próprio apoio social – que pode ser considerado uma estratégia de coping 

– empregados diante de situações ameaçadoras, são formas de enfrentamento de problemas 

(violência, preconceito, discriminação) que, de fato, não deveriam ser necessários. Mais que 

procurar ferramentas com as quais as vítimas devem lidar diante dessas situações, é 

necessário pensar na prevenção desse tipo de violência. Nesse sentido, se torna imperativo 

falar sobre o cyberbullying, sobre a homofobia e sobre todas as configurações em que ela 

pode se manifestar. O melhor caminho para prevenir ainda é através do diálogo e da 

educação. Esse é um trabalho prático e político que pode e deve ser feito em esferas como a 

governamental, escolar, familiar e na comunidade em geral. É preciso disseminar informações 

sobre o uso saudável da internet e acima de tudo sobre preconceito e discriminação (Ash-

Houchen et al. 2018; Elbedour et al. 2020). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A violência no ambiente digital e suas consequências na saúde mental daqueles que 

estão envolvidos é um tema caro à sociedade nesse momento. Suas configurações e a quem 

esse tipo de violência é direcionada falam muito sobre o status quo. O neoliberalismo, apesar 

de promover um contínuo avanço em termos de tecnologia, dissemina também uma cultura 

narcísica, impaciente, competitiva em que a alteridade e a capacidade de ver o outro como 

semelhante, mesmo diante das diferenças, se dissolve (Dunker, 2020; Safatle et al. 2021).  
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Os contínuos ataques cibernéticos que têm se assistido são reflexo de uma sociedade 

doente e violenta também na vida real e concreta. É preciso falar sobre isso e mais que isso, 

buscar alternativas para mitigar essa crescente de ataques. Levando em consideração esse 

panorama, essa dissertação consegue trazer à tona reflexões pertinentes sobre o assunto, a 

partir do levantamento de dados que relevam correlações entre cyber vitimização e problemas 

na saúde mental, maior recorrência de cyber vitimização de minorias sexuais na época da 

escola e maior frequência de uso de substâncias por parte deste mesmo grupo quando 

comparado a heterossexuais cisgênero.  

Apesar da relevância, os estudos empreendidos aqui ainda possuem algumas 

limitações que devem ser explicitadas. Primeiramente, se faz necessário relembrar que a 

população dos dois estudos empíricos é majoritariamente branca, de classe média, solteira e 

teve ou tem acesso ao ensino superior. Os resultados obtidos são importantes na medida em 

que dão conta dessa população, mas não podem ser generalizados.  

Há uma tendência, nos estudos englobados pela revisão sistemática de se olhar a 

temática a partir de uma perspectiva interseccional. Aqui, é importante entender a 

interseccionalidade como um instrumento teórico metodológico que propõe uma análise com 

base não na separação, mas sobreposição de categorias identitárias como gênero, raça e classe 

(Akotirene, 2019). Assim, como colocam Stol & Block (2015), a premissa básica do 

pensamento interseccional é que as opressões relacionadas a categorias tais como gênero, 

raça, classe, sexualidade não podem ser compreendidas de forma isolada. É preciso pensar nas 

possibilidades de seus entrecruzamentos.  

Intersecções com gênero e raça e a qual grupo dentro da comunidade LGBTQIAP os 

participantes pertenciam também foram vistos como fatores relevantes. Pistella et al. (2019), 

por exemplo, notaram que em comparação com os homens, as mulheres de minorias sexuais 
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tendem a ter uma relação mais problemática com o peso. Já Feinstein et. al (2019) perceberam 

que quando comparados a homens bissexuais brancos, os negros correm maior risco de 

apresentarem problemas de saúde mental. Aparicio-García et al. (2018) em seu estudo, 

pontuam também que aqueles que se apresentam como não-binários são os que correm maior 

risco de sofrer vitimização por cyberbullying e estes, junto com os transsexuais, são os que 

têm os piores escores no aspecto da saúde psicológica.  

Estudos futuros devem se dedicar a abranger subgrupos não contemplados, como 

transgêneros e não-binários. Partindo de uma perspectiva interseccional, é imprescindível que 

a comunidade científica se aprofunde na temática fazendo análises que abranjam a 

multiplicidade de categorias analíticas que podem estar envolvidas no fenômeno. Aqui se 

pode citar raça/etnia, gênero, classe social, idade etc.   

Ambos os estudos empíricos foram de caráter transversal. Dado que ainda existem 

lacunas referentes à associação entre idade e eventos de cyberbullying (Barllet, 2017). Um 

estudo longitudinal, poderia esclarecer hipóteses e perguntas ainda não respondidas. Paralelo 

a isso, apesar da amostra ser expressiva, quando se partiu para as análises comparativas e de 

moderação, por exemplo, ela decaiu para a metade, o que pode ter interferido nos resultados. 

Desta forma, é indicado que estudos futuros trabalhem com amostras mais robustas.  

Especificamente, quanto à não confirmação da hipótese de que a autoeficácia em 

atividade física poderia atuar também como um moderador, frisamos que o instrumento 

utilizado não necessariamente contabilizou a frequência de atividade física dos entrevistados. 

Isto é algo que deve ser corrigido em outras pesquisas, dado que a autoeficiência também não 

se encaixa dentro no conceito de coping, o que provavelmente interferiu nos resultados. Visto 

que a atividade física é colocada não só como uma forma de coping que mitiga o 

aparecimento de queixas de problemas na saúde mental, mas que está associada a outras 
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estratégias adaptativas mais saudáveis diante do estresse (Hoying et al. 2016; Sousa et al. 

2018), seria vantajoso que outros estudos se dedicassem a quantificar esta frequência em 

exercícios físicos.  

Por fim, à luz de nossos dados, ficou notória a predominância de estudos quantitativos 

conduzidos majoritariamente nos Estados Unidos e na China. Aparício-Garcia et al. (2018), 

por exemplo, já chama atenção para a necessidade estudos qualitativos que busquem entender 

os motivos por trás da menor sociabilidade daqueles que pertencem a minorias sexuais. 

Barllet et al. (2021) em estudo sobre o cyberbullying destacam que a cultura é uma variável 

importante quando se fala no assunto, e dependendo do local em que o fenômeno acontece, 

ele pode se apresentar de formas diferentes. Dessa forma, pesquisas futuras podem também se 

debruçar nessas lacunas da literatura: a cultura e a produção de análises mais qualitativas, 

conferindo assim uma maior complexidade e riqueza de detalhes aos tópicos que a 

comunidade científica já produziu sobre o assunto.   
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Escala Florence de Cyber Agressão - Cyber vitimização 

Dizemos que um menino(a) sofre bullying quando outro menino(a) ou um grupo de meninos(as): 

 

 Dizem a ele(a) coisas ruins e desprezáveis ou gozam dele(a) ou o(a) ofendem; 

 Ignoram ou excluem ele(a) completamente do seu grupo, ou não o(a) convidam de forma 

proposital; 

 Golpeiam, chutam, empurram ou ameaçam ele(a); 

 Mentem sobre ele(a), criam boatos ou enviam recados com ofensas e palavrões; 

 Ninguém fala mais com ele(a) e outras coisas deste tipo. 

Estes fatos podem acontecer frequentemente, e quem sofre esses abusos de poder dificilmente 

consegue se defender. Tratam-se sempre de abusos de poder, mesmo quando gozam dele/dela 

repetidamente e com ruindade. Não se trata de abuso de poder quando dois/duas meninos/as, que têm a 

mesma força, brigam entre eles/elas ou lutam. 

A seguir você encontrará algumas perguntas que se referem a uma nova forma de bullying: o 

cyberbullying. As perguntas se referem à sua vida NOS ÚLTIMOS 2 a 3 MESES. Ao responder, tente 

pensar no período de tempo completo e não apenas no agora.  

O cyberbullying é um comportamento agressivo e de abuso realizado através de uma ferramenta 

eletrônica ou pela internet, como por exemplo: mensagem de texto, e-mail, blog, redes sociais (como 

Facebook, Twitter, WhatsApp etc).  

 

Questionário 1: De que forma você sofreu cyberbullying NOS ÚLTIMOS 3 MESES? Indique com 

que frequência aconteceu, marcando com um X uma das possíveis respostas; 

 

1 

Nunca 

 

 

2 

Apenas 1 ou 2 

vezes 

 

3 

2 a 3 vezes ao 

mês 

 

4 

Uma vez por 

semana 

 

5 

Várias vezes por 

semana 

 

NOS ÚLTIMOS 2 a 3 MESES QUANTAS VEZES ACONTECEU DE VOCÊ? 

Questões 1 

Nunca 
2 

Apenas 
1 ou 2 

vezes 

3 

2 a 3 
vezes ao 

mês 

4 

Uma vez 
por 

semana 

5 

Várias 
vezes 

por 

semana 

1. Receber vídeos /fotos/imagens constrangedoras 
ou íntimas através do celular. 

     

2. Receber vídeos /fotos/imagens de assaltos e 

violências na internet (sites, chat, blog, redes 

sociais). 

     

3. Receber vídeos /fotos/imagens de situações 

constrangedoras ou íntimas na internet (sites, 

chat, blog, redes sociais). 

     

4. De alguém manipular informações de material 
pessoal seu e depois reutilizá-lo. 
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5. Ter sido ignorado(a) de forma intencional em 

grupos online (sites, chat, redes sociais). 

     

6. De alguém ter conseguido e utilizado, sob falsa 
identidade, sua senha e sua conta (e-mail, redes 

sociais). 

     

7. De ter sido excluído ou deixado de fora de 

grupos online (sites, chat, redes sociais). 

     

8. De alguém ter conseguido e utilizado, sob falsa 

identidade, a senha do seu celular.  

     

9. De alguém ter lhe bloqueado no chat, no 

WhatsApp ou nas redes sociais para lhe excluir 
do grupo. 

 

     

 

Questionário 2: De que forma você praticou atos de cyberbullying nos ÚLTIMOS 2-3 MESES? 

Indique com que frequência aconteceu, marcando com um X umas das possíveis respostas. 

 

1 

Nunca 

 

 

2 

Apenas 1 ou 2 

vezes 

 

3 

2 a 3 vezes ao 

mês 

 

4 

Uma vez por 

semana 

 

5 

Várias vezes por 

semana 

 

NOS ÚLTIMOS 2 A 3 MESES QUANTAS VEZES ACONTECEU DE VOCÊ: 

Questões 

 

1 

Nunca 

 

2 

Apenas 1 

ou 2 vezes 

3 

2 a 3 

vezes 
ao mês 

4 

Uma 

vez por 
semana 

5 

Várias 

vezes 
por 

semana 

1- Enviar vídeos /fotos/imagens 

constrangedoras ou íntimas através do 
celular. 

     

2- Enviar vídeos /fotos/imagens de assaltos e 

violências na internet (sites, chat, blog, redes 

sociais). 

     

3- Enviar vídeos /fotos/imagens de situações 

constrangedoras ou íntimas na internet (sites, 

chat, blog, redes sociais). 

     

4- Manipular material pessoal e privado de 
alguém e depois reutilizá-lo. 

     

5- Ignorar alguém de forma intencional em 

grupos online (sites, chat, redes sociais). 

     

6- Conseguir e utilizar, sob falsa identidade, a 
senha da conta de e-mail de alguém. 

     

7- Excluir ou deixar de fora alguém de grupos 

online (sites, chat, redes sociais). 

     

8- Conseguir e utilizar, sob falsa identidade, a 
senha do celular de alguém. 

     

9- Bloquear alguém no chat, no WhatsApp ou 

nas redes sociais para excluí-lo do grupo. 
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DASS – 21 

INSTRUÇÕES: As seguintes afirmações descrevem experiências que podem fazer parte do seu 

cotidiano. Indique o quão você está de acordo utilizando a seguinte escala: 

 

 

 

 

 

 

 

 

0 1 2 3 

Concordo totalmente Concordo parcialmente Discordo parcialmente 
Discordo 

totalmente 

1. Tive dificuldade em acalmar-me. 0 1 2 3 

2. Estava consciente de que minha boca estava seca. 0 1 2 3 

3. Parecia não conseguir ter nenhum sentimento positivo. 0 1 2 3 

4. Senti dificuldade em respirar (ex. respiração excessivamente rápida, falta de 

ar, na ausência de esforço físico). 
0 1 2 3 

5. Tive dificuldade em tomar iniciativa para fazer as coisas. 0 1 2 3 

6. Tive a tendência de reagir de forma exagerada a situações. 0 1 2 3 

7. Senti tremores (ex.: nas mãos). 0 1 2 3 

8. Senti que estava geralmente muito nervoso. 0 1 2 3 

9. Preocupei-me com situações em que eu pudesse entrar em pânico e parecer 
ridículo(a). 

0 1 2 3 

10. Senti que não tinha nada a esperar do futuro. 0 1 2 3 

11. Senti que estava agitado. 0 1 2 3 

12. Tive dificuldade em relaxar. 0 1 2 3 

13. Senti-me desanimado e deprimido. 0 1 2 3 

14.  Fui intolerante com as coisas que me impediam de continuar o que eu 
estava fazendo. 

0 1 2 3 

15.  Senti que ia entrar em pânico. 0 1 2 3 

16.  Não consegui me entusiasmar com nada. 0 1 2 3 

17.  Senti que não tinha muito valor como pessoa. 0 1 2 3 

18.  Senti que estava sensível. 0 1 2 3 

19.  Eu estava consciente do funcionamento/batimento do meu coração na 

ausência de esforço físico (ex.: sensação de aumento da frequência cardíaca, 

disritmia cardíaca). 

0 1 2 3 

20.  Senti-me assustado sem ter uma boa razão. 0 1 2 3 

21. Senti que a vida estava sem sentido. 0 1 2 3 
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Escala de apoio social (MOS-SSS) 

Com que frequência você dispõe de cada um dos tipos de apoio quando precisa? 

  Nunca Rara- 

mente 

Às  

vezes 

Quase 

sempre 

Sem-

pre 

1 Alguém que o ajude, caso esteja de cama. 1 2 3 4 5 

2 Alguém com quem falar quando precise. 1 2 3 4 5 

3 Alguém que lhe dê conselhos se tiver problemas. 1 2 3 4 5 

4 Alguém que o leve ao médico quando precise. 1 2 3 4 5 

5 Alguém que lhe dê sinais de carinhos, amor ou 

afetos. 

1 2 3 4 5 

6 Alguém com quem passar um bom bocado de 

tempo. 

1 2 3 4 5 

7 Alguém que lhe dê uma informação e o ajude a 

entender uma situação. 

1 2 3 4 5 

8 Alguém em quem confiar ou com quem falar de si 
próprio e das suas preocupações. 

1 2 3 4 5 

9 Alguém que lhe dê um abraço. 1 2 3 4 5 

10 Alguém com quem poder relaxar. 1 2 3 4 5 

11 Alguém para preparar as suas refeições se não as 

puder fazê-la. 

1 2 3 4 5 

12 Alguém cujo conselho deseje. 1 2 3 4 5 

13 Alguém com quem fazer coisas que o ajudem a 
esquecer os seus problemas. 

1 2 3 4 5 

14 Alguém que o ajude nas tarefas diárias se ficar 

doente. 

1 2 3 4 5 

15 Alguém com quem falar dos seus medos e 

problemas mais íntimos. 

1 2 3 4 5 

16 Alguém que lhe dê conselhos para ajudar a 

resolver os seus problemas pessoais. 

1 2 3 4 5 

17 Alguém para se divertir. 1 2 3 4 5 

18 Alguém que compreenda seus problemas. 1 2 3 4 5 

19 Alguém a quem amar e que te faça sentir-se 

querido. 

1 2 3 4 5 
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Escala psicossocial para atividade física (PACE) – Fator de autoeficácia 

Existem muitas coisas que podem dificultar a prática de atividade física. Marque QUÃO 

SEGURO você está de que praticaria atividade física em cada uma das situações abaixo. 

 

1 
Tenho certeza 

que não 

 

2 
Provavelmente 

não 

 

3 
Indiferente/Neutro 

 

4 
Provavelmente 

sim 

 

5 
Tenho certeza 

que sim 

 

1- Praticaria atividade física se estivesse 

estressado(a)? 

1 2 3 4 5 

2- Reservaria tempo para a prática de atividade 

física na maioria dos dias da semana? 

1 2 3 4 5 

3- Praticaria atividade física mesmo quando sua 

família ou seus amigos querem que você faça 

outra coisa? 

1 2 3 4 5 

4- Acordaria cedo, mesmo nos fins de semana, 
para praticar atividade física? 

1 2 3 4 5 

5- Praticaria atividade física mesmo quando 

você tem muita lição de casa? 

1 2 3 4 5 

6- Praticaria atividade física mesmo quando está 
chovendo ou muito quente? 

1 2 3 4 5 
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Escala Multi-atitudinal de Tendência ao Suicídio (EMTS) 

 

Instruções: A seguir, encontra-se uma lista de afirmações sobre a vida e a morte. Não 

existem respostas certas ou erradas, apenas gostaríamos de saber a sua opinião, o quanto 

você concorda ou discorda com cada afirmação. 

 

1 2 3 4 5 

Discordo 
Totalmente 

Discordo 
Nem concordo, 
nem discordo 

Concordo 
Concordo 
totalmente 

 

01. Sinto-me feliz a maior parte do tempo. 1 2 3 4 5 

02. Temo   a   morte   por   que   toda   minha   atividade   mental   e 
espiritual vai cessar. 

1 2 3 4 5 

03. Embora as coisas pareçam difíceis, às vezes acho que 
vale a pena viver. 

1 2 3 4 5 

04. Pensar na morte me dá calafrios (me faz tremer). 1 2 3 4 5 

05. Acho que não sou importante para minha família. 1 2 3 4 5 

06. A morte pode ser um estado de repouso e calma. 1 2 3 4 5 

07. Às vezes sinto que meus problemas não podem ser 
resolvidos. 

1 2 3 4 5 

08. A morte pode mudar as coisas para melhor. 1 2 3 4 5 

09. Gosto de fazer muitas coisas. 1 2 3 4 5 

10. O pensamento de que um dia vou morrer me assusta. 1 2 3 4 5 

11. Não gosto de passar o tempo com a minha família. 1 2 3 4 5 

12. Muitos problemas só podem ser resolvidos com a 
morte. 

1 2 3 4 5 

13. Acredito   que   a   morte   pode   trazer   um   grande   alívio   ao 
sofrimento. 

1 2 3 4 5 

14. Tenho medo da morte por que todos os meus planos se acabarão. 1 2 3 4 5 

15. Eu sou uma pessoa muito esperançosa. 1 2 3 4 5 

16. Em algumas situações é melhor morrer do que continuar vivendo. 1 2 3 4 5 

17. Às vezes sinto que minha família vai estar melhor sem 
mim. 

1 2 3 4 5 

18. Gosto de muitas coisas na vida. 1 2 3 4 5 

19. A morte me assusta mais do que qualquer outra coisa. 1 2 3 4 5 

20. Ninguém me ama de verdade. 1 2 3 4 5 
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Escala de dependência de smartphone, versão reduzida (SAS-SV) 

INSTRUÇÕES: Por favor, assinale qual das afirmações abaixo de uma escala de 1 (discordo 

totalmente) a 6 (concordo totalmente) se aplica ao seu uso de celular. 

1 2 3 4 5 6 

Discordo 

Totalmente Discordo 
Discordo um 

pouco 
Concordo 

um pouco 
   Concordo 

Concordo 

totalmente 

 

1. Deixo de fazer tarefas ou trabalhos planejados devido ao uso do 
celular. 

1 2 3 4 5 6 

2. Tenho dificuldade para me concentrar na aula, nas lições de casa ou 
no trabalho devido ao uso do celular. 

1 2 3 4 5 6 

3. Sinto dor nos punhos ou pescoço enquanto uso o celular. 
1 2 3 4 5 6 

4. Não há nada mais difícil do que ficar sem meu celular. 1 2 3 4 5 6 

5. Eu fico impaciente e irritado quando estou sem meu celular. 1 2 3 4 5 6 

6. Fico pensando no meu celular mesmo quando não o estou usando. 1 2 3 4 5 6 

7. Eu nunca vou deixar de usar meu celular, mesmo se este uso cause 
problemas ou efeitos negativos na minha vida. 

1 2 3 4 5 6 

8. Tenho que checar constantemente meu celular para não perder as 
publicações nas redes sociais (WhatsApp, Twitter, Facebook, 
Instagram, por exemplo). 

1 2 3 4 5 6 

9. Uso meu celular por mais tempo que pretendia. 1 2 3 4 5 6 

10. As pessoas à minha volta me dizem que uso excessivamente o 
celular. 

1 2 3 4 5 6 
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Itens relativos ao uso de substâncias 

 

Indique com que frequência você fez uso dessas substâncias no último mês. 1 = Nunca; 5 = Sempre. 

1. Com que frequência você fez uso de bebidas alcoólicas (cerveja, 
vinho, destilados etc) este mês? 

1 2 3 4 5 

2. Com que frequência você fez uso de tabaco (cigarro, charuto, 
cachimbo, etc) este mês? 

1 2 3 4 5 

3. Com que frequência você fez uso maconha este mês? 
1 2 3 4 5 

4. Com que frequência você fez uso LSD, ecstasy ou outras 
substâncias ilícitas este mês? 

1 2 3 4 5 

 

Agora indique se você considera se tem uma relação problemática com as substâncias citadas. 1 = Não 

se aplica de maneira alguma e o 5 = aplica-se muito. 

1. Considero que tenho uma relação problemática/inadequada com 
bebidas alcoólicas (cerveja, vinho, destilados etc). 

1 2 3 4 5 

2. Considero que tenho uma relação problemática/inadequada com 
derivados do tabaco (cigarro, charuto, cachimbo etc). 

1 2 3 4 5 

3. Considero que tenho uma relação problemática/inadequada com 
maconha (baseado, erva etc). 

1 2 3 4 5 

4. Considero que tenho uma relação problemática/inadequada com o 
LSD, ecstasy ou outras substâncias ilícitas. 

1 2 3 4 5 
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Questionário sociodemográfico (LGBTQIAP+) 

1. Qual sua idade? 
 

2. A qual letra (grupo) da sigla LGBTQIAP+ você pertence? 
L (Lésbicas) 
G (Gays) 
B (Bissexuais) 
T (Transexuais ou transgêneros) 
Q (Queer) 
I (Intersexuais ou não-binários) 
A (Assexuais) 
P (Pansexuais) 
Outros 

3. Você é LGBTQIAP+ assumidamente? (Está fora do armário?) 
Sim ( ) Não ( ) 
 

4. Qual seu gênero? 
Feminino ( )  Masculino ( ) Outro ( ) 
 

5. Estado civil 
Solteiro(a) ( ) Casado(a) ( ) Divorciado(a) ( ) Viúvo ( ) Em um relacionamento estável ( ) 
Outro ( ) 
 

6. Em qual estado do Brasil você nasceu? Responda em siglas (ex. PB, SP, MT) 
 

7. Raça/etnia 
Branca ( ) Preta ( ) Pardo/Mestiço ( ) Amarela ( ) Indígena ( ) Outro ( ) Não sabe ( ) 
 

8. Escolaridade 
Ensino fundamental completo ( ) Ensino médio completo ( ) Ensino superior incompleto 
( ) Ensino superior completo ( ) 
 

9. Qual seu status socioeconômico? 
Classe baixa ( ) Classe média baixa ( ) Classe média ( ) Classe média alta ( ) Classe alta 
 

10. Religião 
Católico (a) ( ) Protestante ( ) Espírita ( ) Religião de matriz africana ( ) Sem religião ( ) 
Outro ( ) 
 

11. Agora levando em conta sua vivência na escola (ensino fundamental e médio)... Você 
considera que sofreu BULLYING nessa época da vida? 
Sim ( ) Não ( ) 
 

12. Você considera que sofreu CYBERBULLYING nessa época da vida? 
Sim ( ) Não ( ) 
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Questionário sociodemográfico (Heterossexuais) 

 

1. Qual sua idade? 
 

2. Qual seu gênero? 
Feminino ( )  Masculino ( ) Outro ( ) 
 

3. Estado civil 
Solteiro(a) ( ) Casado(a) ( ) Divorciado(a) ( ) Viúvo ( ) Em um relacionamento estável ( ) 
Outro ( ) 
 

4. Em qual estado do Brasil você nasceu? Responda em siglas (ex. PB, SP, MT) 
 

5. Raça/etnia 
Branca ( ) Preta ( ) Pardo/Mestiço ( ) Amarela ( ) Indígena ( ) Outro ( ) Não sabe ( ) 
 

6. Escolaridade 
Ensino fundamental completo ( ) Ensino médio completo ( ) Ensino superior incompleto 
( ) Ensino superior completo ( ) 
 

7. Qual seu status socioeconômico? 
Classe baixa ( ) Classe média baixa ( ) Classe média ( ) Classe média alta ( ) Classe alta 
 

8. Religião 
Católico (a) ( ) Protestante ( ) Espírita ( ) Religião de matriz africana ( ) Sem religião ( ) 
Outro ( ) 
 

9. Agora levando em conta sua vivência na escola (ensino fundamental e médio)... Você 
considera que sofreu BULLYING nessa época da vida? 
Sim ( ) Não ( ) 
 

10. Você considera que sofreu CYBERBULLYING nessa época da vida? 
Sim ( ) Não ( ) 
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