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Considera-se essencial “atender às 

demandas de saúde das diferentes orientações 

sexuais que não sejam de caráter 

heterossexual” e, além disso, buscar 

combater as invisibilidades institucionais que 

acometem, sobretudo, as mulheres lésbicas e 

bissexuais e as vulnerabilizam. Nesse sentido, 

a verdade é que, independente de sua 

orientação sexual, a mulher precisa ter acesso 

à saúde integral, garantida por lei.  

A invisibilidade da homossexualidade 

feminina na área da saúde, acontece 

sobretudo, no campo científico, uma vez que 

os discursos do campo político já trazem para 

o campo dos direitos a homossexualidade 

feminina, em específico, a homossexualidade 

em geral. No campo da produção científica 

existe certa invisibilidade dessa temática 

associadas às práticas de saúde. As mulheres 

homossexuais vivenciam alto grau de estresse; 

desconforto por causa do não acolhimento das 

especificidades de suas demandas de saúde e 

baixa efetividade em tratamentos. 

No âmbito da saúde, a falta de ambiente 

propício à especificidade lésbica, gera um 

atendimento camuflado, com informações 

negligenciadas bilateralmente, uma vez que 

as usuárias do serviço não se sentem à 

vontade para declarar sua orientação sexual, 

com receio de sofrerem discriminação e 

preconceito; consequentemente, deixam de 

falar de suas vivências. Isso tanto pode acirrar 

as vulnerabilidades, inclusive na questão da 

saúde mental, como, também, fazer com que 

os profissionais da saúde não prestem a 

assistência qualificada. 

Esta exclusão deste grupo de mulheres 

homossexuais ou bissexuais é discutida no viés 

da heteronormatividade que 

“estrutura habitus  que considera a 

sexualidade como única e exclusivamente de 

ordem heterossexual”, o que gera um 

despreparo do profissional da saúde em lidar 

com a pluralidade da orientação sexual, além 

de lhes causar dificuldades em revelarem sua 

sexualidade não heterossexual a esses 

profissionais, pelo próprio receio da 

discriminação e rejeição. Esses olhares não só 

revelam um despreparo para se lidar com as 

especificidades sexuais, mas também não 

permitem que mulheres revelem sua 

lesbianidade ou sua bissexualidade. O fato de 

a produção científica serem tão escassas no 

campo da saúde podem, justamente, serem 

indicadores da desconsideração ou 

desqualificação da homossexualidade 

feminina como temática. 

Na situação de consulta ginecológica, a 

situação pode ser problemática para quem 

expõe não apenas o corpo em si, mas também 

os comportamentos socialmente 

desvalorizados que acabam sendo revelados. 

Percebe-se que o problema começa 

justamente na consulta a ginecologista, 

encontro essencial para a mulher cuidar de 

sua saúde, seja ele de orientação 

heterossexual ou homossexual. De ambas as 

formas, será sempre o corpo de uma mulher, 

sujeito às mesmas doenças. 

A invisibilidade da homossexualidade 

feminina é uma violência simbólica, em que 
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os profissionais da saúde são partícipes de 

grupos sociais, antes de serem profissionais e, 

portanto, influenciados por modelos culturais. 

Assim, de forma consciente ou não, estes 

agentes, ao lidarem com estas mulheres, 

correm o risco de lançar mão de habitus que 

distorcem aquilo que não é comum, 

transformando-o em algo doentio.   

É importante que as práticas incluam as 

demandas das mulheres que fazem sexo com 

mulheres, não estruturando suas ações 

exclusivamente na perspectiva da 

heteronormatividade. O campo das políticas 

de saúde deve buscar assegurar o direito 

dessas mulheres de terem suas demandas de 

saúde atendidas. Desse modo, “na luta para 

transformar habitus que excluem lésbicas e 

mulheres bissexuais em habitus que as 

incluem na área da saúde, faz-se necessário 

obter maior parceria com o campo científico, 

pois só assim se poderá consolidar a aliança, 

de uma forma mais eficaz, entre o campo das 

políticas e o dos movimentos sociais. O que se 

pode constatar é que as lésbicas e as 

mulheres bissexuais não recebem o devido 

apoio por parte dos profissionais na atenção 

integral à saúde da mulher, quando 

verbalizam suas orientações sexuais quando 

buscam assistência, seja pelo preconceito e 

discriminação, seja pela falta de preparo do 

´profissional para tal. 
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