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Resumen

Las terapias reparativas, también conocidas como terapias de
conversion, de reorientacion y recientemente terapias biblicas, son
intervenciones dirigidas a personas LGBTQ+ con el proposito de
cambiar su orientacion sexual y/o identidad de género, a una
orientacion heterosexual o una identidad cisgénero. Estas
intervenciones, ademas de que han demostrado ser inefectivas,
conllevan riesgos de dafio contrario a los reclamos de sus practicantes.
Puerto Rico no ha sido la excepcion de los paises que han debatido
politica y socialmente sobre el tema. Es por eso que este escrito tiene
como proposito aportar a la reflexion sobre mejores practicas éticas,
examinando los siguientes objetivos: introducir el contexto politico,
socioreligioso, e identitario atado a las terapias reparativas, exponer las
implicaciones éticas de las terapias reparativas, y, recomendar mejores
practicas en cuanto a la integracion de la espiritualidad y religion y las
identidades sexuales y de género.
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Abstract

Reparative therapies, also known as conversion therapies, reorientation
and recently biblical therapies, are interventions intended to the
LGBTQ + people with the purpose of changing their sexual orientation
and/or gender identity, to a heterosexual orientation or a cisgender
identity. These interventions, in addition to being ineffective, carry
risks of harm contrary to the claims of their practitioners. Puerto Rico
has not been the exception of countries that have debated politically and
socially on the subject. That is why this paper aims to contribute to the
reflection on best ethical practices, examining the following objectives:
introduce the political, socio-religious, and identity context attached to
reparative therapies, expose the ethical implications of reparative
therapies, and, recommend best practices regarding the integration of
spirituality and religion and sexual and gender identities.

Keywords: conversion therapy, LGBT, spirituality/religion,
psychotherapy, ethics

Nota. En ocasiones se utilizara el término “los psicologos” para referirse a todas las
personas que ejercen la profesion de la psicologia (entre otro pronombres y
adjetivos masculinos), debido a que se estara citando directamente el Codigo de
Etica de la Junta Examinadora de psicélogos de Puerto Rico y este Codigo utiliza el
lenguaje masculino como “lenguaje inclusivo”.
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Introduccon

La discusion social y politica sobre las terapias reparativas,
también conocidas como terapias de conversion, de reorientacion,
exgay y recientemente terapias biblicas (Equipo T, 2019; Flentje, Heck,
& Cochran, 2014) ha cobrado mayor auge en estos ultimos afios en
Puerto Rico. Estas terapias son intervenciones dirigidas tipicamente a
personas gays, lesbianas, y bisexuales con el proposito de que éstas
desistan o abandonen sus deseos, conductas u orientacion sexual
homosexual o bisexual, y re-dirijan la misma a una orientacion
heterosexual (Martinez-Taboas, 2019). Estas intervenciones, también
se han intentado utilizar para cambiar la identidad de género de
personas trans y de género no binario, con las que también han
demostrado ser inefectivas y conllevan riesgos de dafio contrario a los
reclamos de sus practicantes y defensores (American Psychological
Association, 2012b). Usualmente estas practicas de conversion parten
de premisas heteronormativas y cisnormativas, la creencia de que toda
identidad no-heterosexual o no-cisgénero es una anomalia, y a su vez,
se fundamentan en estandares o creencias religiosas y/o conservadoras.

Para propositos conceptuales definimos las variables
principales de este estudio: orientacion sexual, identidad de género,
religion y espiritualidad. Segun la Asociacion de Psicologia de Puerto
Rico (2014) la orientacion sexual es un “término cientifico para la
atraccion fisica, romantica, emocional y/o espiritual duradera hacia
personas de su mismo sexo y/u otro sexo, incluyendo orientaciones
tales como la bisexualidad, la heterosexualidad y la homosexualidad
(gay o lesbiana) (p.6). Por otro lado, segun la misma asociacion, la
identidad de género como aquel “sentido personal y/o interno de ser
femenino, masculino u otra identidad relativa al género (bigénero,
andrégino, trans, transgénero, entre otros)” (APPR, 2014, p.5). No
obstante, al igual que la orientacion sexual y la identidad de género, los
constructos de religiosidad y espiritualidad, estdn relacionados, pero
miden fendmenos diferentes. Segin, Gonzalez-Rivera (2009, p.293) “la
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religiosidad esta ligada al aspecto institucional y formal de la practica
de la religion, mientras que la espiritualidad estd asociada a la
experiencia individual y subjetiva de la persona.” Es decir, la religion
es un conjunto de creencias y dogmas de la divinidad” (Real Academia
Espafiola, 2018) o divinidades, mientras que

la espiritualidad se define como la capacidad multidimensional
de busqueda de sentido y conexién en las relaciones con uno
mismo, con las demas personas, con la naturaleza o lo sagrado.
Esta busqueda puede incluir enfoques no teistas y no religiosos,
como también enfoques teistas y religiosos (Gonzalez-Rivera,
Rosario-Rodriguez, Pagan-Torres, 2018, p.155).

Las practicas religiosas y/o espirituales han sido documentadas
en numerosos estudios como beneficiosas para el desarrollo de una
identidad positiva, resiliente y de facil adaptabilidad (Wright & Stern,
2016). No obstante, escenarios donde las creencias religiosas propician
el sefalamiento de este sector poblacional, podrian tener efectos
devastadores para la salud psicologica de las personas estigmatizadas
(Diaz, Ayala, Bein, Henne & Marin, 2001). Estas repercusiones, no
solo estan asociadas a las terapias reparativas, si no que afectan las
interacciones diarias de las personas. Numerosos estudios a su vez, han
correlacionado los altos niveles de religiosidad o la frecuencia con la
que las personas participan de actividades religiosas, con mayor
prejuicio, actitudes negativas y distancia social hacia la comunidad
LGBT+ (Toro-Alfonso & Varas-Diaz, 2004; Nieves-Rosa, 2012;
Barbosa-Hernandez, 2013; Fernandez-Rodriguez & Calderon-
Squiabro, 2014). Esto es particularmente significativo en un pais donde
alrededor de un 97% se identifica con alguna religion judeocristiana
(Pew Research Center, 2010).

En parte, estos hallazgos han contribuido a propagar la idea de
que las instituciones religiosas y las comunidades que abogan por los
derechos de las personas LGBT+ son enemigas. Peor aun, se ha
fortalecido el mito de que las personas con identidades sexuales o de
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género diversas no pueden identificarse o profesar alguna religion. Sin
embargo, ningun estudio ha validado estas creencias. Por el contrario,
Hernandez-Collazo (2007) documentdé que no hay diferencia
significativa en términos de la vision espiritual y religiosa que pueda
tener una persona, independientemente de su orientacion sexual.
Identifico, ademas, que las diferencias podrian estar mas asociadas a
asuntos de género debido a que las mujeres reportaron dar mas
importancia a aspectos religiosos y espirituales que los hombres. No
obstante, esto no minimiza que las personas LGBT+ suelan percibir la
religion como algo punitivo, estresante y que representa un obstaculo
en su desarrollo de la identidad génerosexual y espiritual-religiosa
(Hernandez-Collazo, 2007).

En esta misma linea, los debates actuales sobre las terapias de
conversion no son entre personas religiosas/espirituales contra personas
ateas/agnosticas. Sino que ha sido documentado que algunas ideologias
religiosas fomentan el desarrollo saludable y genuino de las diferentes
identidades sexuales y de género. Martinez-Rivera (2013) identifico
que existen diferencias significativas en las actitudes hacia la
comunidad LGBT+ de los practicantes de la iglesia episcopal y el
budismo comparadas con otras nominaciones religiosas en la Isla. Los
practicantes del budismo presentaron una actitud altamente favorable,
mientras que los de la Iglesia Episcopal exhibieron una actitud
favorable. Martinez-Rivera (2013) también observo que, en general, las
mujeres y personas jovenes reportaron actitudes mas positivas hacia la
comunidad LGBT+ y que aquellos practicantes con mayor nivel
educativo mostraron menor rechazo hacia las personas LGBT+. Estos
datos, ademas de sugerir que existen practicas religiosas en la Isla que
aportan al desarrollo identitario de las personas de orientacion sexual
no-heterosexual o de identidades no-cisgénero, podrian sugerir que esto
no es solo un asunto de credo religioso, sino que también existen
factores culturales y generacionales que promueven ciertas actitudes
heteronormativas y machistas, que fundamentan el homonegativismo,
binegativismo y el transnegativismo.
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Ahora bien, en lugares como Puerto Rico donde domina una
creencia espiritual/religiosa con base judeocristiana y una cultura
mayormente machista y LGBT fobica, cobra mayor importancia
reflexionar sobre la influencia que pueden tener estas ideologias en las
politicas publicas del pais. Politicas que afectan entidades tan
importantes como el sistema de educacion y el sistema de salud en la
Isla y que contribuyen a la perpetuacion de dichas ideologias. Estas, a
su vez, tienen serias repercusiones sobre la poblacion que es
marginalizada y que es victima de practicas que no cuentan con validez
empirica pero si con el apoyo de un sector poblacional mayoritario. A
tales efectos, el articulo II, seccidon 3 de la Constitucion del Estado Libre
Asociado de Puerto Rico (1952) establece que “no se aprobara ley
alguna relativa al establecimiento de cualquier religion ni se prohibira
el libre ejercicio del culto religioso. Habra completa separacion de la
iglesia y el estado”. Esta separacion, ademds de asegurar el derecho a
la libertad religiosa, debe contribuir a fiscalizar los prejuicios
institucionalizados que desnivelan la distribucién de derechos humanos
y bienestar social.

Habiendo expuesto brevemente las bases de los diferentes
contextos que podrian estar influenciando el debate sobre las terapias
de conversion, vale sefialar que estas practicas también conciernen
asuntos éticos. Por tal razon, este articulo presenta una reflexion sobre
mejores practicas éticas examinando los siguientes objetivos: 1.
introducir el contexto politico, socioreligioso/espiritual, e identitario
atado a las terapias reparativas, 2. exponer las implicaciones éticas de
las terapias reparativas, y 3. recomendar mejores practicas en cuanto a
la integracion de la espiritualidad y/o religion y las identidades sexuales
y de género.

Contexto Politico

Durante los ultimos afios en Puerto Rico han salido varios
proyectos gubernamentales para prohibir las terapias reparativas. Este
tipo de terapia es definida en el proyecto como: Aquella practica o
tratamiento provisto por una entidad o profesional dedicado a proveer
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servicios de salud mental o cuidado de menores, que busca cambiar la
orientacion sexual o identidad de género en un individuo. Incluye
cualquier esfuerzo o tratamiento dirigido a cambiar el comportamiento
corporal, expresiones o la orientacion sexual de un individuo, asi como
eliminar o reducir atracciones romanticas o sexuales o sentimientos
hacia individuos del mismo género (Senado de Puerto Rico, 2018, p.3-
4). Las terapias reparativas también son conocidas como: terapias de
conversion, de reorientacion, exgay y recientemente terapias biblicas
(Equipo T, 2019; Flentje, Heck, & Cochran, 2014).

El primer proyecto que se radico en Puerto Rico fue el Proyecto
del Senado 1,000 (Senado de Puerto Rico, 2018). Este proyecto
buscaba enmendar la Ley de Salud Mental de Puerto Rico, la Ley para
la Seguridad, Bienestar y Proteccion de Menores y Ley de Fondos
Legislativos para Impacto Comunitario, a fines de brindar mayor
proteccion a la salud fisica y mental a menores de edad mediante la
prohibicion de las terapias reparativas. Este proyecto, a pesar de su
buena intencidn, tenia un gran defecto, prohibia las terapias reparativas
a profesionales de salud y de ayuda, pero quien se encargaria de
supervisar y regular eran las juntas examinadoras de cada profesion.
Esto significaba, que aquellas personas o profesionales que no estaban
regulados por el gobierno (e.g. sexologos, coaches, consejeros
espirituales o religiosos, entre otros) no tenian quien les sancionara
(Diaz-Rolon, 2019a). No obstante, el proyecto fue aprobado con
cambios por el Senado (Meléndez-Garcia, 2019), pero fue detenido y
guardado por la Camara de Representantes (Diaz-Rolon, 2019b).

Unos meses mas tarde, el Gobernador de Puerto Rico decide
hacer una orden ejecutiva para prohibir las terapias reparativas en
menores de edad como parte de su compromiso con su plan de trabajo
(Cortes-Chico, 2019). Sin embargo, esta orden solo le aplicaba a
agencias y empleados gubernamentales. Por tal razon, se vuelve a traer
el proyecto para hacerlo ley, en esta ocasion desde la Camara para luego
pasar al Senado (Santana-Miranda, 2019). Este proceso trajo consigo
mucho revuelo debido a que la Representante de la Cadmara cred un
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nuevo proyecto, el cual trajo mucha controversia. Ademds, la
representante se reuso a hacer vistas y, cuando las hizo, expresé que no
le haria cambios al nuevo proyecto (Colon-Davila, 2019a). Este nuevo
Proyecto de la Camara 2068 (Cémara de Representantes, 2019a),
aunque también para prohibir las terapias reparativas, interesantemente
tenia dos clausulas en las cuales eximia a las iglesias de esta ley y los
padres y madres con patria potestad sobre el menor que quieran escoger
estas terapias. A pesar de que el consenso profesional era que se
eliminaran esas cldusulas o se retirara el proyecto de ley (Caro-
Gonzalez, 2019), la Camara tenia la intencion de aprobar el mismo sin
ningiin cambio aparente al igual que hizo con el Proyecto de Libertad
Religiosa (Colon-Dévila, 2019b). Esto creo alboroto en el pais y en los
medios de comunicacion ya que también se aprob6 el Proyecto de la
Cémara 2069 sobre libertad religiosa (Camara de Representantes,
2019b), a pesar de la oposicion de la mayoria, causando que luego de
unos dias el gobernador Ricardo Rosselld hiciera un llamado para
retirar ambos proyectos (Rivera-Giusti, 2019).

Puerto Rico no ha sido el Unico territorio que ha intentado
prohibir estas terapias, sino también algunos estados y territorios de los
Estados Unidos de América tales como: New Jersey, California,
Oregon, Illinois, Vermont, New M¢éxico, Connecticut, Rhode Island,
Nevada, Washington, Hawai, Delaware, Maryland, New Hampshire,
New York, Massachusetts, Maine, Colorado y su capital Distrito de
Columbia. Fuera de los EUA otros paises han prohibido las mismas,
tales como: Australia, Brasil, China, Ecuador, Sudéfrica, Espaia,
Taiwan y Reino Unido (Bravo, s.f.). Debido a la gravedad del asunto y
la prolongacion de los procesos legales muchas organizaciones de la
salud tomaron la decision de prohibir las terapias reparativas a sus
miembros o mostrar su rechazo a las mismas. En Puerto Rico, la
Asociacion de Psicologia de Puerto Rico (APPR, 2015, 2016), la
Asociacion Puertorriquefia de Consejeria Profesional (APCP, 2019), y
el Colegio de Profesionales del Trabajo Social en Puerto Rico
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CPTSPR, 2019) fueron algunas de estas organizaciones que expusieron
sus posturas en contra de estas terapias.

En los Estados Unidos organizaciones tales como American
Psychological Association (2009), American Psychiatric Association
(2000), American Psychoanalytic Association (2012), American
Association for Marriage and Family Therapy (2015), American
College of Physicians (2015), American Counseling Association
(2013), American Medical Association (2016), American School
Counselors Association (2016), National Association of Social
Workers (2015), Pan American Health Organization (2012) y entre
otras, también se han pronunciado en contra.

Contexto Socioreligioso/Espiritual

La espiritualidad y la religion son constructos complejos de
definir. Segiin Cotton et al. (2006), la espiritualidad incorpora la
expresion interna, personal y emocional de lo sagrado (asociado a
bienestar espiritual, paz y consuelo derivado de la fe o estrategias de
afrontamiento espiritual). Por otro lado, definen la religiosidad como
aquellos aspectos institucionales y una expresion externa de lo sagrado
(la importancia de la religion, creer en Dios y la frecuencia de asistencia
a servicios religiosos o rezos). Ambas practicas, componen una parte
importante en la identidad de la mayoria de los seres humanos,
especialmente en Latinoamérica. En muchos casos, estas practicas han
demostrado preliminarmente estar conectadas a factores positivos tales
como: promover resiliencia y autoestima, asi como predecir mayor
habilidad para adaptarse y manejar situaciones estresantes como son:
enfermedades, exposicion a violencia, agresion psicologica y abuso de
sustancia (Wright & Stern, 2016). Segun Wright y Stern (2016), estas
practicas también representan elementos significativamente protectores
contra manifestaciones adversas de la salud mental, como la depresion,
ansiedad e ideacion suicida.

No obstante, las creencias religiosas pueden tornarse
perjudiciales cuando, a través de estas, se promueven ideas de
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segregacion, discriminacién y estigmatizacion contra algin sector
poblacional. Wilt, Exline, Grubbs, Park y Pargament (2016)
encontraron que las personas que creen que el sufrimiento es parte del
plan benevolente de Dios, se asociaron con una mayor lucha divina y,
a su vez, con niveles mas bajos de bienestar y mayor distrés. Estas
experiencias adversas podrian explicar igualmente los niveles altos de
ateismo y agnosticismo en esta poblacion. Ademas, Rodriguez-Madera
(2011) en el libro La religion como problema en Puerto Rico detalla en
su capitulo como la religion organizada afecta socialmente e
individualmente a las personas, principalmente sobre el control y
regulacion del cuerpo, adjudicandole un sello estigmatizado de lujuria
y perversion toda aquella persona que no se identifique como
heterosexual. Uno de los mejores relatos sobre los efectos nocivos de
la religion sobre la comunidad LGBT+ pudiera ser el libro Pray the Gay
Away de Bernadette Barton (2012). Este escrito examina la interaccion
entre religiosidad, religion e identidad sexual con el fin de ilustrar la
opresion, discriminacion, exilio y el silenciamiento que experimentan
los homosexuales en Estados Unidos y cémo estos responden a estas
manifestaciones de supresion y opresion.

En esta misma linea, multiples estudios realizados con
poblacién puertorriqueiia han sido consistentes en recalcar la
correlacion que existe entre niveles altos de religiosidad y el ser hombre
con la distancia social hacia personas de la comunidad LGBT+ (Toro-
Alfonso & Varas-Diaz, 2004; Nieves-Rosa, 2012; Véazquez-Rivera,
Nazario-Serrano, & Sayers-Montalvo, 2012; Barbosa-Hernandez,
2013; Fernandez-Rodriguez & Calderon-Squiabro, 2014; Francia-
Martinez, Esteban, & Lespier, 2016; Vazquez-Rivera, Esteban, &
Toro-Alfonso, 2018). Por ejemplo, con una muestra de 67 profesionales
de educacidén de escuela intermedia y superior, publica y privada,
Barbosa-Hernandez (2013) identific6 posibles actitudes de prejuicio
hacia la comunidad de gays y lesbianas. Se hallé que profesionales de
la educaciébn que participaron obtuvieron una puntuacion
correspondiente a prejuicio moderado. Las variables que maés se
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relacionaron estadisticamente con estos niveles moderados de prejuicio
fueron tener mayor edad y mayor religiosidad.

Similar a estos hallazgos, Toro-Alfonso y Varas-Diaz (2004)
pretendieron identificar los niveles de prejuicio en una muestra de 548
estudiantes universitarios mayormente heterosexuales y los resultados
reflejaron, en promedio, niveles moderados de prejuicio. Entre las
personas que obtuvieron los niveles més altos se encontraron los
hombres y las personas que reportaron participar activamente en
actividades religiosas. Asimismo, utilizando estudiantes universitarios
en su muestra, Nieves-Rosa (2012) distribuyé 368 cuestionarios
autoadministrables para explorar y describir también las actitudes y
distancia social hacia las personas lesbianas y gays. Sus resultados
también demostraron que el estudiantado tenia altos niveles de
actitudes de prejuicio y una distancia social moderada hacia esta
comunidad. Mediante analisis de correlaciones, se identifico que los
niveles de actitudes de prejuicio y distancia social estaban
estrechamente relacionados con valores religiosos.

Mas adelante en el 2014, Fernandez-Rodriguez & Calderon-
Squiabro igualmente evaluaron actitudes de rechazo y distancia social
hacia las personas gay y lesbianas en una muestra de 565 universitarios.
De sus resultados también se desprende que los hombres mostraron
mayor distancia social, asi como las personas que asisten con
regularidad a la iglesia mostraron mas prejuicio y distancia social. De
manera similar, pero identificando una muestra mas especifica,
Vézquez-Rivera, Nazario-Serrano y Sayers-Montalvo (2012)
exploraron las actitudes de 220 estudiantes posgrado de psicologia
clinica y 47 profesionales de la psicologia clinica con licencia. La
investigacion concluyd lo siguiente: el 6% del grupo estudiantil y el 5%
de profesionales prefieren no atender a clientes gay y lesbianas,
mientras que el 13% del estudiantado y el 6% de profesionales
indicaron no ser competentes para atender a esta poblacion. También
se identificd que el tener una religion se asocia a peores actitudes hacia
esta poblacion en general, una preferencia a atender clientes
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heterosexuales y un peor sentido de competencia para atender a gays y
lesbianas. No obstante, los autores destacan que la religiosidad no esta
asociada a sentir ansiedad al prestar servicios a esta poblacion.

Por otro lado, Vazquez-Rivera, Esteban, & Toro-Alfonso
(2018) también se dieron a la tarea de revisar las actitudes, el prejuicio
y la distancia social de profesionales de la psicologia con licencia en la
isla hacia personas gay y lesbianas. Sus hallazgos reflejan que, en su
mayoria, se reportaron actitudes positivas hacia la poblacion, poca o
ninguna distancia social y niveles bajos de prejuicio. Sin embargo,
también se encontr6 una relacién asociada a las tres variables del
estudio a mayor asistencia a servicios religiosos. De este estudio los
autores destacan que continta siendo alarmante los porcientos neutrales
y moderados encontrados debido a que los terapeutas tienen un deber
ético de ser profesionales afirmativos hacia las personas gays y
lesbianas.

Estos datos fueron complementados cuando Francia-Martinez,
Esteban y Lespier (2016) también recopilaron una muestra de
estudiantes a nivel graduado de psicologia y profesionales de la
psicologia en Puerto Rico. Sin embargo, en esta ocasion se exploro el
grado de prejuicio y distancia social hacia la comunidad transgénero y
transexual. Se encontr6é que un 14.9% de la muestra mostro prejuicios
moderados hacia la comunidad transgénero y un 19.8% hacia la
comunidad transexual. En cuanto a distancia social, un 6.4% reporto
distancia moderada y un 43.2% distancia moderada baja. Igual que en
los otros estudios, se encontrd una relacion positiva entre mayor
asistencia a servicios religiosos y niveles de prejuicio hacia las personas
transgénero y transexuales.

Finalmente, una disertacion doctoral realizada en el 2018 tuvo
la intencidon de identificar recursos positivos para el desarrollo y el
bienestar de las personas de orientacion sexual gay y lesbiana. Para esto
Tirado-Martinez (2018) se propuso medir prejuicio hacia las personas
lesbianas y gays en adultos puertorriqueiios que fueran padres y madres
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de familia. Se encontrd que la mayoria de las personas participantes se
podian clasificar en un nivel moderado de prejuicio y en un nivel bajo
de distanciamiento social. Ademas, la autora identifico que existe una
relacion positiva moderada entre religion y prejuicio y que el
distanciamiento se podria interpretar como una forma mas sutil de
prejuicio, debido a que no se pudo establecer relacién entre mayor
contacto con miembros de la comunidad LG y menor prejuicio por
parte de los padres y madres de familia.

Como continta seflalando la literatura, existe una alta
correlacion entre los niveles altos de religiosidad y peores actitudes
hacia la comunidad LGBT+. En cuanto a espiritualidad, aunque sus
estudios se encuentran a sus comienzos en Puerto Rico, la literatura es
consistente en sefalar que, comparado a religiosidad, correlaciona
altamente con mayor bienestar y calidad de vida. Es importante
destacar que las actitudes desfavorables no solo se basan en creencias
religiosas, sino que arraigan raices en aspectos culturales e ideologias
de género. Asi como han sefialado distintos estudios (Toro-Alfonso &
Varas-Diaz, 2004; Martinez-Rivera, 2013; Fernandez-Rodriguez &
Calderon-Squiabro, 2014; & Vega, Y. C., 2014), los hombres son mas
propensos a mostrar rechazo y distancia social hacia estas
comunidades. Esto podria deberse a las actitudes e ideas machistas y
heteronormativas que aun se privilegian en nuestra sociedad y en la
mayoria de las sociedades (Ferndndez-Rodriguez & Calderon-
Squiabro, 2014; Berlant & Warner, 1998). O sea, que existen esquemas
sociales marcados de como debe actuar y como se expresa un hombre,
cuyas exigencias son diferentes a aquellas de una mujer. Este tipo de
estructura social, segin Jackson (2006), fomenta las creencias
heteronormativas que incluyen privilegiar la heterosexualidad y
marginalizar todas aquellas personas que existen fuera de ésta en
ambitos sociales, laborales, educativos, entre otros.

Identidades Duales

Cuando se habla de la identidad religiosa de la comunidad
LGBT+, usualmente se habla desde un paradigma donde se asume que
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ser parte de la comunidad LGBT+ te excluye de ser tener o practicar
una religion o crea un conflicto a aquellas personas que practican la
religion especialmente si son religiones como las cristianas, judias e
islamicas que tienen a ser homonegativas y transnegativas (Fuist,
2017). Sin embargo, la religion no tiene que ser incompatible con
personas LGBTH, sino que esta relacion va a depender del paradigma
religioso del cual parta la persona. Fuist (2017) encontré en su estudio
que la mayoria de las personas de la comunidad se pueden aglomerar
en tres enfoques identitarios para manejar la interseccion entre una
identidad LGBT+ y una identidad religiosa.

El primero de estos enfoques es el reconciliador. La persona
reconciliadora reporta un sentimiento personal fuerte de la necesidad
de reconciliar su identidad sexual o de género con su religion. En
segundo se encuentra el selectivo. Las personas selectivas son aquellas
que dicen sentirse personalmente comodas con su fe y su identidad
sexual y/o de género, pero son selectivas en el momento de divulgar su
orientacion sexual o identidad de género a otras personas religiosas en
su vida por miedo a que podrian pensar. El tercer y tltimo enfoque es
el integrador. Las personas integradoras son aquellas que informan
nunca haber sentido un conflicto personal entre su religion y su
identidad LGBT+, entendiendo estas como bien integradas entre ellas
(Fuist, 2017).

Estos hallazgos son importantes para evidenciar que se es posible tener
una identidad LGBT+ y al mismo tiempo una identidad religiosa de ser
necesario, ya que las identidades religiosas también son diversas. Sin
embargo, este panorama se complica cuando mucho liderazgo religioso
se expresa publicamente de manera negativa tanto en nuestra Isla, como
en otros lugares alrededor del mundo, condenando, juzgando y
aborreciendo a las personas de identidad LGBT+ (LGBT Puerto Rico,
2013). Al mismo tiempo los medios de comunicacion hablan de la
comunidad LGBT+ y las comunidades religiosas como colectividades
excluyentes, y en ocasiones estereotipan ambas comunidades y
socialmente se alude a estos colectivos como grupos enemigos. Esto
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crea un escenario sumamente hostil y de interrogante, haciendo que
muchas personas constantemente reflexionen y se cuestionen sobre esta
identidad dual, en ocasiones lacerando esta conexién y haciendo que
las personas tengan que escoger entre una de estas dos identidades para
tener un mejor bienestar y calidad de vida.

Hay que tener en cuenta que muchas personas que tienen creencias
religiosas o espirituales utilizan estas practicas y creencias para buscar
consuelo, pero cuando son estas mismas practicas o creencias las que
te estan causando dolor o sufrimiento la persona puede caer en una
incertidumbre (Wood & Conley, 2013). Segin Wood y Conley (2013),
las personas que se identifican como LGBT+ pueden pasar por diversos
conflictos que hay que tomar en consideracién concernientes a su
identidad sexual o de género. Algunos de estos conflictos son: abuso
religioso/espiritual, luchas religiosas/espirituales y 1la lucha
religiosa/espiritual con multiples identidades y sus implicaciones.

En cuanto al abuso se refiere a situaciones particulares por las cuales
las personas se alejaron del culto, abuso fisico, sexual o psicologico, v,
falta de ayuda, apoyo o empoderamiento religioso, Este abuso se puede
manifestar de varias maneras: el liderazgo representando a Dios, el
acoso espiritual, la aceptacion por medio de la ejecucion, negligencia
espiritual, tensiones internas o externas y microagresiones. En cuanto a
las luchas se refiere los esfuerzos para conservar o transformar una
espiritualidad que se ha visto amenazada o danada, y que pudiera
terminar en resultados positivos, negativos o ambos. Algunas de estas
luchas podrian ser: el cuestionamiento de la existencia divina, el
cuestionamiento sobre las creencias religiosas/espirituales, y el
cuestionamiento sobre las relaciones interpersonales que se dan los
escenarios religiosos/espirituales (Wood & Conley, 2013).

Por ultimo, la lucha religiosa/espiritual con multiples identidades y sus
implicaciones se refiere al desarrollo de dos identidades que coexisten
y cOmo éstas en ocasiones trabajan una contra la otra. Algunas luchas
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bajo esta categoria son: la dificultad de la integracion de ambas
identidades, la compartamentalizacion de ambas identidades al no
poder integrarse, y el rechazo a alguna de las identidades (Wood &
Conley, 2013). Esta ultima es la de mayor importancia ya que podria
estar presente a lo largo de la vida, y crear luchas, vergilienza y/o culpa
en la persona. De hecho, varios estudios han documentado como estas
luchas pueden llevar a la persona a vivir experiencias sumamente
negativas, incluyendo abusos y maltrato, contantes retos y
cuestionamientos consistentes (Sherry, Adelman, Whilde & Quick,
2010; Wood & Conley, 2014).

Estos sentimientos negativos son los que en ocasiones llevan a
que las personas busquen o permitan que se les brinde terapia reparativa
o transreparativas. Las terapias reparativas o transreparativas son una
via para que la persona desintegre o rechace su identidad sexual o de
género y de esta manera optar por una sola identidad. No obstante, la
identidad sexual y de género son identidades esenciales del ser humano
por lo que mas que desvanecer, estas terapias llevan a reprimir o cohibir
(en ocasiones demonizar) las identidades sexuales y de género, y por
ende han causado controversia por el dafio que le causa a la gran
mayoria de las personas que son expuestas (Bradshaw, Dehlin,
Crowell, Galliher, & Bradshaw, 2015; Cramer, Golon, LoPresto &
Kirkley, 2008; Flentje, Heck, & Cochran, 2014; Moss, 2014; Wood &
Conley, 2013).

Etica

La Asociacion Americana de Psicologia mejor conocida como
la APA (2007) llevo cabo una resolucion adoptada por su consejo de
representantes proclamandose en contra de los prejuicios religiosos,
basados en la religion y/o derivados de la religion. Exponen que “los
prejuicios basados en, o derivados de la region, se han utilizado para
justificar el discrimen, el prejuicio y violar los derechos humanos en
contra de diferentes creencias religiosas, hacia aquellas personas que
no tienen creencias religiosas, individuos de varias etnias, mujeres,
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personas que no son exclusivamente heterosexuales, u otros individuos
y grupos dependiendo de percepciones teologicas justificadas o
imperativas” (APA, 2017, p.1). Revelan ademéas que, A pesar de que
muchas personas han sido victimas de discriminacion antireligiosa, la
religion en si ha sido fuente de una amplia gama de creencias sobre
actitudes y conductas hacia otros individuos. Asi mismo, diversas
investigaciones han encontrado relaciones medidas de religiosidad
(incluyendo frecuencia de asistencia o escalas de fundamentalismo) y
medidas de prejuicio (incluyendo dogmatismo y autoritarismo). Estos
argumentos e investigaciones son similares a las que hemos encontrado
aqui en la Isla. Sin embargo, hasta el momento no tenemos evidencia
de que alguna organizacion o asociacion se haya pronunciado hacia los
prejuicios basados en la religion, que no sean basados en las terapias
reparativas con base religiosa. La APA (2007) por otro lado en esta
resolucion concluyd que la asociacion condena el prejuicio hacia
individuos o grupos, derivados de o basados en creencias religiosas o
espirituales.

Las terapias reparativas se han demostrado que en su gran
mayoria provienen de paradigmas religiosos y a su vez son motivadas
por creencias religiosas, de hecho, algunas de sus técnicas (i.e.
exorcismos, agua bendita, ayunos, oraciones, etc.) también son
heredadas de ritos religiosos (Cramer, et al., 2008). Esto significa que
es desde el propio prejuicio, principalmente religioso, que se continian
ofreciendo estas terapias a pesar de su prohibicion e ilegalizacion. En
Puerto Rico contamos con el Cédigo de Etica de la Junta Examinadora
de Psicologos de Puerto Rico (1992) que intenta proteger al ciudadano
del mal uso de la psicologia. Es decir, el propio Cdédigo comienza
exponiendo que “los psicologos respetan la dignidad y el valor del ser
humano y se esfuerzan por reconocer, mantener y proteger los derechos
fundamentales del mismo” (p.31). Por tanto, un profesional de la
psicologia que prejuicie o maltrate conscientemente a otro grupo o
persona es un profesional que falla a la ética y que muestra no valorar
la dignidad ni el valor del ser humano y mucho menos reconoce,
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mantiene o protege los derechos humanos, sino que, al contrario, se los
violenta.

A continuacion, repasamos diferentes principios del Codigo de
Etica (Junta Examinadora de Psicologos de Puerto Rico, 1992) y como
el utilizar una terapia dafiina en sus clientes/pacientes/participantes
(C/P/P), en este caso las terapias reparativas, rompe con estos canones
indispensables para el bienestar de la profesion.

Responsabilidad. Este principio menciona que “los psicélogos
actiian responsablemente para con el individuo y la sociedad, ya que
con sus recomendaciones y acciones profesionales pueden afectar la
vida de otras personas” (p.33). Aquella persona de la disciplina que
lleve a cabo una terapia la cual ha sido repudiada y prohibida por tantas
organizaciones con basta investigacion, definitivamente no esté siendo
una profesional responsable, ya que pone en peligro el cuidado y
atencion necesaria que debe ofrecerle a sus C/P/P. Es cuestionable la
capacidad de estas personas profesionales de la psicologia de tener
introspeccion sobre como sus recomendaciones y acciones en terapia
afectan la vida de estas personas que estdn siendo sometidas a tales
tratamientos. Por otro lado, el principio también expone que
profesionales de la psicologia “estan atentos a aquellas situaciones y
presiones personales, sociales, organizacionales, financieras, politicas
o religiosas que puedan conducir al uso inadecuado de su influencia”
(p-33). Profesionales que llevan a cabo terapias reparativas deben
reflexionar sus visiones personales y posiblemente presiones religiosas
podrian estar influenciando en el uso de terapias inadecuadas que ponen
el riesgo la responsabilidad de la profesion.

Competencia. El principio indica que “Los psicologos
reconocen los limites de su competencia, al igual que las limitaciones
de sus técnicas. Ellos mantienen al dia su conocimiento profesional y
cientifico en relacion con los servicios que ofrecen” (p.33).
Profesionales que llevan a cabo terapias reparativas posiblemente no
estén al tanto de sus competencias y definitivamente hay una falta de
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reconocimiento en cuanto al dafio que pueden causar las técnicas
utilizadas para estas terapias, las cuales en su mayoria como se ha
mencionado anteriormente, no provienen de la disciplina y mucho
menos poseen validez cientifica. Por otro lado, pareciera que estas
personas practicantes de las terapias reparativas hay una falta
conocimiento cientifico y de paradigmas empiricos actuales sobre
coémo trabajar con las identidades sexuales y de género diversas, que
podria confundirse con falta de interés o negacion debido a que la
informacion esté disponible y accesible.

Normas morales y legales. En este principio se menciona que
“los psicologos reconocen el derecho del cliente a mantener sus propias
normas morales y por lo tanto respetan su libertad e individualidad”
(p-35). Es interesante que este inciso fue utilizado en el Proyecto de la
Céamara 2068 (Camara de Representantes, 2019) para sustentar que, si
una persona no heterosexual le pedia al terapeuta que lo hiciera
heterosexual, la persona terapeuta para respetar su moral y libertad
debia hacerlo. Sin embargo, este argumento hay que tomarlo con
cautela, ya que hay varios factores principales que hay que tomar en
cuenta: 1) la no heterosexualidad no es un asunto de moral, sino que al
contrario el promover la desigualdad, el discrimen y la falta de respeto
hacia las demas personas son consideradas falta de moral, ya que no
promueven el bienestar (Esteban, 2013), 2) el bienestar del C/P/P va
por encima de la moral o creencia del C/P/P, por lo tanto, si una persona
nos pide terapia reparativa, nuestro deber no es brindarla para no influir
en sus creencias, sino todo lo contrario, psicoeducarle sobre el daiio
evidenciado que causan estas terapias y orientarle sobre las terapias
disponibles como los modelos afirmativos (Ginicola, Smith, & Filmore,
2017; Keo-Meier & Ehrensaft, 2018), 3) la libertad del C/P/P en terapia
no es absoluta, evidentemente si la persona C/P/P nos pide algo
imposible, utopico, contradictorio o conflictivo, hay que orientarle y
acompanarle en la creacion de sus metas (Santiago-Hernandez & Toro-
Alfonso, 2016).
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Declaraciones juradas. Este principio establece que “En las
declaraciones publicas que provean informacion psicologica, opiniones
profesionales o informacidn sobre productos, publicaciones y servicios
psicoldgicos fundamentan sus declaraciones en hallazgos y técnicas
cientificas aceptables con completo reconocimiento de las limitaciones
de dicha evidencia.” (p.36). Ademas, anade en el inciso “g” que “...los
psicologos se rigen por la obligacion primordial de ayudar al publico
en el desarrollo de juicios, opiniones Yy alternativas bien
fundamentadas”. Por tanto, aquellas personas profesionales de la
psicologia que ofrecen terapias reparativas, las promocionan en los
portales de comunicacidén o simplemente aluden publicamente que la
orientacion sexual o identidad de género de una persona se puede
cambiar, fallan a la ética ante la utilizacion de falsos declaraciones,
acompafiadas de hallazgos no cientificas para engafiar al publico. Por
tanto, desayudan al publico desinformado aportando: al juicio negativo
hacia las orientaciones sexuales e identidades de género diversas, a las
opiniones mal informadas que se convierten en la proliferacion del
problema, y las alternativas mal fundamentadas que desacreditan la
disciplina de la psicologia y viola los derechos humanos y sexuales.

Confidencialidad. Segin este principio en su inciso “f”
“Cuando los psicologos desempefian sus funciones profesionales con
menores 0 con otras personas que no pueden dar consentimiento
voluntario, tomaran las precauciones especiales y necesarias para
proteger los intereses y derechos particulares de estas personas” (p.40).
Es decir, una persona que escoja una terapia que ha mostrada que causa
dafos, en ocasiones irreparables, y que ha sido prohibida y rechazada
por tantas organizaciones profesionales, no pareciera estar tomando las
precauciones especiales ni necesarias para proteger aquellas personas
que no pueden consentir. Al contrario, pareciera ser que estan velando
por sus propios intereses particulares. De manera que ponen en riesgo
y en peligro aquellas personas vulnerables que buscan ayuda de nuestra
profesion.
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Por tanto, una persona de la disciplina de la psicologia que lleva
a cabo terapias reparativas rompe al menos cinco principios basicos de
la disciplina de la psicologia en la Isla, ademds de que va en contra del
proposito de la propia profesion de buscar el mejor bienestar del C/P/P.
Por tal razén, diversas organizaciones han creado guias y estdndares,
tanto en Puerto Rico como en Estados Unidos, con la intencion de
brindar informacién bésica para que profesionales de la psicologia
sepan de donde partir y hacia donde dirigirse. Todos estos documentos
tienen en comun su rechazo al intentar cambiar o modificar la
orientacion sexual o identidad de género de las personas y ofrecen
variadas dreas en las cuales profesionales que trabajen con la
comunidad deben estar al tanto y tener en cuenta en el proceso de
terapia.

Mejores Practicas

Debido a las dificultades éticas, descritas anteriormente, que se
encontraban en la disciplina de Puerto Rico, el Comité sobre los
Asuntos de la Comunidad LGBT (ahora Comité de la Diversidad de
Sexo, Género y Orientacion Sexual) de la Asociacion de Psicologia de
Puerto Rico (2008) cred los Estandares para el Trabajo e Intervencion
en Comunidades Lesbianas, Gay, Bisexuales y Transgéneros (LGBT)
el cual fue abalado por 8 organizaciones terapéuticas y de educacion de
la Isla. Este documento tenia el proposito de mejorar el entendimiento
integral de parte de la poblacion general a la comunidad LGBT. En este
documento invitan a profesionales de la psicologia y otros
profesionales a cuestionar los constructos sociales de la
homosexualidad y reconstruirla basdndose en principios cientificos.
Ademas, exhortaban a utilizar el poder de convocatoria y prestigio
profesional para aumentar los esfuerzos hacia la comunidad LGBT.

Cuatro anos mas tarde, la Asociacion de Psicologia Americana
(2012a) publicod las Guias Para la Practica Psicologica con Clientes
Lesbianas, Gays y Bisexuales, con el fin de promocionar précticas
¢ticas y afirmativas para mejorar el servicio psicologico con las
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comunidades de orientacion sexual no heterosexual. Estas guias aclaran
y evidencian muchos aspectos en los cuales erran los paradigmas en los
que se sustentan las terapias reparativas tales como: a) que el ser
homosexual o bisexual no es, ni ha sido realmente, una enfermedad
mental, b) que las atracciones, los sentimientos y las conductas con
personas del mismo sexo son una variante normal del ser humano, y, c)
que profesionales de la psicologia deben entender el efecto
multisistémico del estigma, prejuicio, discriminaciéon y violencia,
incluyendo el prejuicio propio.

Estas Guias de la APA (2012a) son claras en que los esfuerzos
para cambiar la orientacion sexual o SOCE (por sus siglas en inglés)
son inefectivos y no deben ser recomendados como un tratamiento
efectivo. Asimismo, hacen un recordatorio de las acciones éticas en
cuanto a: la prohibicion de practicas discriminatorias e la profesion, la
prohibicion de la malinterpretacion de los hallazgos clinicos y
cientificos, la obligacion de comunicar un consentimiento informado
claro. Ademas, afiaden que los prejuicios, la mala informacién, la
inconsistencia con sus creencias religiosas o valores y el miedo a perder
familiares, amistades, trabajo, comunidades espirituales, entre otras,
suelen estar involucradas en la decision de un C/P/P en buscar este tipo
de terapias. Por lo tanto, recomiendan que profesionales de la
psicologia evaluen cuidadosamente los motivos por los cuales una
persona esta buscando cambiar su orientacion sexual, tomando en
cuenta la influencia de la homonegatividad y binegatividad
internalizada y las creencias religiosas antigay. Indican que
profesionales de la psicologia estan éticamente en obligacion a brindar
informacion adecuada sobre la orientacion sexual a C/P/P que se les ha
brindado informacidn errénea o se encuentran en confusion. De igual
manera, se aseguran de identificar sus prejuicios sobre la orientacion
sexual y la influencia negativa que tiene en sus C/P/P, por lo que su
deber es neutralizar los efectos del estigma y transmitir al C/P/P sobre
futuros dafio. Conjuntamente bajo ninguna manera participan de
tratamientos coercitivos.
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En cuanto a aquellas personas LGB que también se identifican
como espirituales o con alguna religion, o sus normas culturales,
valores o creencias confligen, se establece que profesionales de la
psicologia estan conscientes y respetan las diversidades de las practicas
espirituales y religiosas dentro de las personas LGB, igualmente sus
normas, valores y creencias. Se debe tener en cuenta el impacto del
contexto histérico y actual de la espiritualidad, religion y la sociedad
en la vida de las personas LGB, en particular el rechazo y lo hiriente de
algunas expresiones religiosas y sociopoliticas. La meta en terapia, si
existe conflicto y si es pertinente, debe ser la integraciéon de ambas
identidades, en cuanto a orientacion sexual e identidad
espiritual/religiosa y la resolucion de conflictos con normas, valores o
creencias contradictorias. Ademas, se alienta a que deben familiarizarse
con instituciones espirituales o religiosas que son afirmativas y
abiertamente les dan la bienvenida a las personas LGB (APA, 2012a).

El Comité de la Diversidad de Sexo, Genero y Orientacion
Sexual (antes Comité sobre los Asuntos de la Comunidad LGBT) de la
Asociacion de Psicologia de Puerto Rico (2014) revisa sus estdndares
con el fin de actualizar la informacion y afiadir investigaciones
recientes a sus estandares anteriores (Asociacion de Psicologia de
Puerto Rico, 2008). Estos nuevos estandares recogen el discrimen y
prejuicio que continda teniendo la comunidad LGBT en la Isla, y le
aflade aspectos de ética pertinentes y guias para la aplicacion de estos
estandares. En estos estandares se vuelve a enfatizar que profesionales
de la psicologia reconocen que el ser LGBT no es una enfermedad
mental, evaltian las propias actitudes y conocimientos de la comunidad
LGBT y promueven ambientes institucionales en donde se respeta y se
da paso a la expresion de la diversidad.

En cuanto a la espiritualidad y la religion exponen que pueden
influir tanto positiva como negativamente. La mezcla de espiritualidad
y religion con orientacion sexual e identidad de género, no solo crea
dindmicas complejas que pueden provocar ambivalencia y confusion
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para la persona C/P/P, sino que también puede crear las mismas
dinamicas para la persona terapeuta. Es importante tener en cuenta, que
profesionales de la psicologia deben estar conscientes de que no
importa que sus creencias espirituales y/o religiosas puedan ser
afirmativas con la persona C/P/P, debe tener en cuenta cémo otras
personas con las mismas creencias o parecidas pueden no tener una
vision positiva hacia la comunidad y estigmatizar y victimizar la
misma.

Por otro lado, la Asociacion de Psicologia Americana (2015)
publicé las Guias Para la Practica Psicologica con Personas
Transgéneros y Personas No Conformes con el Género, con el
propésito de ayudar a profesionales de la psicologia con las
competencias culturales apropiadas para el desarrollo y la practica
psicoldgica transafirmativa. Ademas, el crear unas guias que atendieran
los asuntos de la identidad de género que no eran discutidos en guias
anteriores. Al igual que cuando se trabaja con orientacion sexual, al
trabajar con identidad de género, profesionales de la psicologia
entienden que el género es un constructo no binario, o sea diverso y
fluido, que permite una variedad de identidades que no necesariamente
van a ir alineadas con el sexo asignado al nacer. Asimismo,
profesionales de la psicologia reconocen las interseccionalidades de las
personas transgéneros y no conformes con el género con otras
identidades que pueden crear tanto privilegios como desventajas y
estigmas. En ocasiones estas intersecciones pueden resultar en
conflicto, como por ejemplo con las creencias y la educacion espiritual
y religiosa. En estos casos el trabajo del profesional de la psicologia es
ayudar al C/P/P a comprender e integrar ambas identidades, y también
pueden destacar y fortalecer el desarrollo de las competencias y
resiliencia para manejar mejor estas identidades duales.

Estas guias son también enfaticas en que la profundidad y el
nivel de conocimiento que se debe tener sobre las identidades de género
va a variar de acuerdo al referido, pero se requiere una comprension
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basica y de sus necesidades, y siempre con un enfoque transafirmativo.
Resaltan que muchas personas trans y no conformes con el género traen
preocupaciones de salud mental, por lo que profesionales de psicologia
deben reconocer que estos problemas pueden, pero no necesariamente,
estan ligados a la diversidad de género y estrés de minoria que vive esta
comunidad (APA, 2015).

Por ultimo, la Asociacion de Psicologia Americana (2017),
publicé las Guias Multiculturales: Un Acercamiento Ecologico para el
Contexto, la Identidad y la Interseccionalidad. En estas guias se hace
énfasis en que profesionales de la psicologia alientan a considerar las
relaciones entre el desarrollo de diversas identidades en diversos
contextos y las implicaciones que esto puede tener en experiencias de
privilegio u opresion, bienestar, acceso a recursos, los accesos o
barreras que pudiera tener a recibir un cuidado de calidad. Expone a su
vez, que reconocen que al trabajar con C/P/P existe la necesidad de
moverse mas alld de los estereotipos y se evita la sobregeneralizacion
o las categorias simplistas y etiquetas de los grupos socioculturales.
Indica, ademas, que se debe reconocer diversos aspectos de la identidad
tal y como que es un constructo, y que estos constructos tienen un
estatus al compararse a otros grupos que son determinados y varian por
la sociedad, cultura y factores econémicos y politicos.

Por lo tanto, la APA informa que, en la practica, profesionales
de la psicologia entiendan que la identidad y la autodefinicion de esta
es fluida y dinamica a través del tiempo y el contexto. Ademas, incita
a que atiendan falta de conocimiento y/o entrenamiento sobre el
lenguaje que es afirmativo en las experiencias identitarias de grupos o
personas (i.e. orientacion sexual, identidad de género, identidad racial,
identidad religiosa, etc.). Consecuentemente, para evitar prejuicio, la
Asociacion recomienda al profesional desarrollar una formula tomando
en cuenta la interaccion de las multiples identidades del C/P/P y las
suyas propias, debido a que la interaccion de esas identidades tiene un
impacto e influencia en el trabajo terapéutico en conjunto. Por ultimo,
recomiendan conversaciones que incluyan la exploracion de
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identidades y la auto-revelacion para ganar comodidad, siempre con un
nivel de vulnerabilidad (APA, 2017).

Conclusion

Es sumamente importante la conversacion social y a nivel
politico sobre todo tipo de terapias que busque cambiar, modificar o
intervenir de una manera no-afirmativa con la orientacion sexual o
identidad de género de una persona. A consecuencia, se traen temas
como la salud de las personas LGBT+ que, a pesar de los avances en
los derechos humanos que han ganado en los ultimos afios,
lamentablemente se sigue encontrando mayor sintomatologia negativa
al compararlo con sus pares heterosexuales y cisgéneros. Por lo que
hablamos de que existe marcadamente una disparidad en la salud
mental de la comunidad. Es interesante observar como diversas
investigaciones han encontrado que la religion y espiritualidad pueden
brindar factores positivos a las personas para una mejor salud y calidad
de vida, sin embargo, otras investigaciones han encontrado que
personas ateas y agnosticas gozan de la misma salud y calidad de vida.
Por tanto, pareciera ser que estos factores positivos no vienen en si por
la creencia o deidades, sino por el sentido de seguridad en creer o no
creer. Sentido de seguridad que de cierta manera las personas LGBT+
que creen y/o practican alguna religion judeocristiana no gozan debido
a que muchas de estas personas son estigmatizadas por sus propios
pares que comparten su creencia.

Este sentido de soy, no soy o a veces soy, trae consigo una doble
vida o una identidad dual. Como se ha observado en el articulo, las
identidades duales no tienen que ser conflictivas, pero cuando
hablamos de la comunidad LGBT+ y sus identidades espirituales y
religiosas, en la mayoria de las ocasiones si traen consigo conflicto,
confusion y desestabilidad mental. Esta dualidad conflictiva no es algo
nuevo, ya que cuando miramos la historia, las identidades religiosas
han sido ademés complejas con identidades de raza, etnia, sexo, entre
otras. A consecuencia, se crea un panorama hostil y violento de parte
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de parte del estrato social religioso que intenta imponer quienes deben
ser aceptados y quiénes no. Estas imposiciones sociales influenciadas
por las instituciones religiosas transcienden a las disciplinas, utilizando
a éstas como via también de imposicion y control de lo que se debe ser.

Por tal razon, las propias disciplinas se han visto obligadas a
crear codigos de ética, guias y estdndares, que en su mayoria van
dirigidos en proteger a las personas de las imposiciones (usualmente
basadas en creencias religiosas) por parte de profesionales. A pesar de
tanta documentacioén, numerosos profesionales continian poniendo sus
ideales y creencias por encima de estos codigos, poniendo en riesgo la
salud fisica y mental de las personas que buscan ayudar. Debemos ser
claros en que el fin de la psicoterapia con la comunidad LGBT+ que
también se identifica con alguna creencia espiritual y/o religiosa no es
empoderar una identidad y mucho menos hacerle escoger en una de las
dos. Sino que se busca lograr la integracion de ambas identidades, y en
ocasiones otras identidades adicionales. Se busca que la persona sea
resiliente y se apodere de sus identidades y que pueda vivir congruente
con quien realmente es, se busca la salud y el mejor bienestar y calidad
de vida.
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