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RESUMEN

Este estudio explora las practicas de conversién en Colombia aplicadas a personas
de la comunidad LGBTQ+, destacando sus efectos perjudiciales y la falta de validez
cientifica. Las terapias de conversion, conocidas también como “terapias reparativas,”
tienen como objetivo modificar la orientacién sexual o identidad de género de las personas,
baséndose en la falsa creencia de que estas diversidades son patologias corregibles. A
través de un enfoque cualitativo, la investigacién examina testimonios de personas
afectadas y andlisis de documentacion oficial para comprender las implicaciones

psicolégicas, sociales y legales de estas précticas.

La literatura revisada evidencia que estas intervenciones carecen de fundamento
cientifico y son ampliamente condenadas por organismas internacionales como la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Asociacion Americana de Psicologia (APA).
Los hallazgos muestran que las terapias de conversion contribuyen significativamente a la
aparicion de trastornos psicolégicos como ansiedad, depresion, baja autoestima y, en casos
extremos, riesgo suicida. Ademas, perpetlan el estigma y la discriminacion hacia la
comunidad LGBTQ+, reforzando la idea de que estas identidades son indeseables o

incorrectas.

El analisis de las normativas y politicas en Colombia revela que, aunque existen
avances en la proteccién de derechos, persiste la necesidad de legislacion especifica que
prohiba estas practicas. La investigacion concluye que una prohibicién integral de las
terapias de conversion es esencial para garantizar los derechos humanos y el bienestar
psicologico de las personas LGBTQ+, promoviendo la aceptacién y respeto por la

diversidad sexual y de género.
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INTRODUCCION

La comunidad LGBTQ+ ha ganado reconocimiento y respeto de sus derechos en
gran parte del mundo, un avance que se refleja en legislaciones sobre el matrimonio
igualitario, la adopcién y la proteccion contra la discriminacién en el trabajo, la educacién y
otros ambitos. Sin embargo, practicas como las llamadas “terapias de conversién”, que
buscan alterar o reprimir la orientacion sexual o identidad de género, contindan aplicandose
en numerosos paises, incluyendo Colombia. Estas intervenciones, también conocidas como
“terapias reparativas”, parten de la idea errénea de que la diversidad sexual y de género
representa un trastorno que debe “corregirse”. La comunidad cientifica ha refutado
ampliamente estas practicas, las cuales no solo son ineficaces sino también perjudiciales
para la salud mental y el bienestar de las personas sometidas a ellas, generando traumas

duraderos, conflictos familiares y rechazo social.

En Colombia, a pesar de los avances legales en materia de igualdad y proteccién de
derechos, persiste un vacio normativo respecto a la prohibicién de las terapias de
conversién. Este vacio permite que ciertos sectores conservadores, incluyendo
organizaciones religiosas, promuevan intervenciones orientadas a modificar la orientacion o
identidad de género, afectando gravemente la integridad psicol6gica y fisica de las personas
LGBTQ+. Esto es particularmente problematico para los menores de edad, quienes suelen
verse sometidos a estas practicas bajo presion familiar y sin una defensa adecuada de sus
derechos. Los impactos de estas practicas son profundos, afectando la autoestima, la salud
emocional y el desarrollo personal de los afectados, y reforzando actitudes discriminatorias

gue perpettan la homofobia, bifobia y transfobia en la sociedad.

Organismos internacionales como la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la
Asociacion Americana de Psicologia (APA) han condenado las terapias de conversion,

argumentando que constituyen una violacion a los derechos humanos fundamentales.



Estudios cientificos han demostrado que estos métodos carecen de fundamento y
provocan dafios significativos, tales como depresion, ansiedad, trastornos de estrés
postraumatico y un riesgo elevado de suicidio. En respuesta, numerosos paises han
implementado prohibiciones legales, especialmente en menores de edad, al considerar que
cualquier intento de modificar la orientacion sexual o identidad de género es una forma de

discriminacion que debe ser erradicada.

Dentro de este marco, la presente investigacion busca analizar las terapias de
conversién aplicadas a personas LGBTQ+ en Colombia, evidenciando sus efectos
psicoldgicos y sociales y fundamentando la necesidad de su prohibicion. Este estudio
pretende visibilizar las repercusiones de estas practicas y fomentar una comprension
publica y legislativa que apoye el bienestar, la diversidad y los derechos de la comunidad
LGBTQ+. A través de un enfoque cualitativo, basado en testimonios y revisiébn documental,
se espera contribuir a la construcciéon de politicas inclusivas que eliminen las practicas
discriminatorias y promuevan la aceptacion de la diversidad sexual y de género en

Colombia.



OBJETIVO

Analizar el impacto psicologico, social y legal de las terapias de conversion aplicadas
a personas LGBTQ+ en Colombia y fundamentar la necesidad de su prohibicién mediante

un enfoque cualitativo y revisién documental.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Examinar los efectos psicolégicos y emocionales que las terapias de conversion
generan en las personas LGBTQ+ en Colombia, basandose en testimonios de afectados y

en evidencia cientifica sobre su impacto en la salud mental.

Evaluar el contexto legal y social que permite la persistencia de estas practicas en
Colombia, identificando las implicaciones de la falta de legislacion especifica y el rol de

sectores conservadores en la promocién de las terapias de conversion.



MARCO

PROHIBICION DE LAS TERAPIAS DE CONVERSION EN MIEMBROS DE LA

COMUNIDAD LGTBIQ+

Podemos identificar que a lo largo de la historia encuentran varios autores y

organizaciones que han criticado las terapias de conversion a continuacion algunos de ellos:

Ineficacia y Daifo de las Terapias de Conversion

Falta de
Evidencia
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Violaciones de
Derechos

Preocupaciones

Eticas «---- ' ----- Humanos
Arraigadas en Impacto E Clasificadas
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discriminacion Salud LGBTQ+ dafinas

Perjudicial para el
bienestar mental



Marco Legal

En la actualidad, las terapias de conversion, entendidas como practicas destinadas a
modificar la orientacion sexual o identidad de género de las personas LGBTQ+, han sido
ampliamente condenadas por organismos internacionales, asociaciones de salud mental y
derechos humanos. Estas practicas, conocidas también como "terapias reparativas" o
“"terapias de reorientacion sexual”, no solo carecen de validez cientifica, sino que también

han demostrado ser dafiinas y violatorias de los derechos fundamentales de quienes se ven

sometidos a ellas.

Diversos marcos legales, tanto nacionales como internacionales han realizado su

intervencién como:

Condena Legal y Etica de las Terapias de Conversion
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Marco Teorico
Este estudio se basa en teorias fundamentales que permiten comprender el impacto
y la problematica de las terapias de conversién, enfocandose en perspectivas de derechos
humanos, salud mental y socioculturales. A continuacion, se exponen los enfoques tedricos

relevantes para el andlisis:

Marco de Derechos Humanos

Desarrollo de la

Identidad Autodeterminacion

Dignidad

Integridad No Discriminacién

Impacto de las Terapias de Conversion

Teoria de la
Estigmatizacion

Destaca como el
estigma social y la
discriminacion
agravan los
problemas de salud
mental.

Terapia de
Aceptacion y
Compromiso

Teoria del
Traumao

Explica el daiio
psicoldgico y los
efectos duraderos de
las terapias de
conversidn.

5

28

Ofrece un enfoque
contrastante que
promueve la
autoaceptacion y el
bienestar emocional.



1. Conceptos Principales

A. Terapias de Conversién

Terapias de
Conversion
Definicion Origenes y Rechazo
Motivaciones Cientifico
Practicas Creencia en Promovidas Condenadas ~ Condenadas
Pseudocientificas  Trastornos por Grupos por la APA por la OMS
Conservadores

B. Comunidad LGBTQ+

Comunidad LGBTQ+

Estigma Social

llustra los desafios sociales y la
discriminacion que enfrentan las
personas LGBTQ+.

Impacto Psicologico

Describe los efectos negativos | [

de las terapias de conversion
en la salud mental.

Orientacion Sexual

Representa la diversidad de
preferencias sexuales dentro
de la comunidad LGBTQ+.

Identidad de Género

Abarca diversas identidades de
género, destacando su
singularidad y validez.



C. Prohibicion de las Terapias de Conversion

Justificacién
y Legislacion
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3. Relaciones y Supuestos en el Marco Conceptual

Estigmatizacion | $§ gﬁg Inclusividad
Violacion de Proteccion de
Derechos 56 ZSIZS Derechos
Humanos Humanos
Dafio @ @ Bienestar
Psicologico ) Psicolégico
\ J

Terapia de Conversion Prohibicién de Terapia

Comparando Impactos en los Derechos y el Bienestar



4. Modelo Conceptual Gréfico

1.Terapias de Conversién, Dafio Psicolégico, Estigmatizacién, Discriminacion, y Proteccién de Derechos Humanos

INICIO DE PRACTICAS QUE BUSCAN
MODIFICAR IDENTIDAD DE GENERO U

ORIENTACION SEXUAL
IMPACTO NEGATIVO EN LA SALUD MENTA REFUERZO DEL ESTIGMA HACIA
Y EMOCIONAL DE LAS PERSONAS IDENTIDADES LGBTQ#
PROHIBICIONES PARA SALVAGUARDAR | RECHAZO SOCIAL E INSTITUCIONAL
METODO

La presente investigacion adopta un enfoque cualitativo, adecuado para explorar y
comprender las experiencias subjetivas y las repercusiones emocionales y sociales de las
terapias de conversion en personas LGBTQ+ en Colombia. Este enfoque permite analizar
las perspectivas y vivencias individuales en profundidad, aportando una vision integral sobre

cémo estas practicas afectan la salud mental y los derechos de los afectados.

Métodos Comunes (y Controversiales)
Las terapias de conversion en la comunidad LGBTQ+ desde la perspectiva de la
medicina familiar y programas especificos, se pueden implementar métodos y programas

gue aborden la prevencion, el apoyo y la educacion tanto para pacientes como para



familiares. Presentamos algunos métodos comunes y programas que podrian ser Utiles en

este contexto:

1. Métodos Comunes en Medicina Familiar

A. Evaluacion Psicosocial Integral

Objetivo: Detectar signos de exposicion a terapias de conversion y evaluar el
impacto en la salud mental y emocional del paciente.

Descripcidn: Este método implica realizar entrevistas profundas con los
pacientes para evaluar sintomas de estrés, ansiedad, depresion y trastorno de
estrés postraumatico (TEPT). Ademas, permite identificar el grado de apoyo
familiar y social.

Procedimiento: El médico familiar puede utilizar cuestionarios estandarizados y
realizar entrevistas motivacionales para explorar experiencias pasadas, nivel de

aceptacioén personal y familiar, y percepcion sobre su identidad.

B. Educacion y Consejeria Familiar

Objetivo: Fomentar el apoyo y la comprension familiar hacia el miembro
LGBTQ+ y prevenir la imposicion de terapias de conversion.

Descripcién: Este enfogque incluye sesiones de educacién sobre sexualidad y
diversidad de género dirigidas a las familias, enfocandose en desmontar mitos y
estigmas. La consejeria familiar puede ayudar a construir un ambiente de
respeto y aceptacion.

Procedimiento: Se pueden programar sesiones de grupo e individuales con
familiares, promoviendo la empatia y brindando informacion basada en evidencia

sobre la salud mental y los efectos de las terapias de conversion.

C. Intervencién Basada en Terapia de Aceptacion y Compromiso (ACT)



Objetivo: Apoyar a los pacientes en el manejo de emociones y promover la
aceptacion de su identidad sin intentar cambiarla.

Descripcion: La ACT ayuda a los pacientes a aceptar sus pensamientos y
emociones en lugar de luchar contra ellos, aumentando la flexibilidad psicologica
y reduciendo el sufrimiento emocional.

Procedimiento: Médicos y terapeutas pueden trabajar en conjunto para
implementar esta intervencion en sesiones semanales, utilizando técnicas como

la difusién cognitiva, la aceptacién y el compromiso con los valores personales.

2. Programas Dirigidos a la Comunidad LGBTQ+

A. Programa de Apoyo Psicolégico Continuo

Objetivo: Brindar apoyo psicoldgico gratuito o de bajo costo a personas
LGBTQ+ que han sido sometidas 0 amenazadas con terapias de conversion.
Componentes:

Terapias grupales para compartir experiencias y construir una red de apoyo.
Terapias individuales con psic6logos especializados en trauma y diversidad
sexual.

Implementacién: Asociarse con centros de salud comunitarios y ONG para
ofrecer servicios de terapia continuos, con psicologos y trabajadores sociales

especializados.

B. Programas de Educacion para Profesionales de la Salud

Objetivo: Capacitar a los profesionales de la salud en temas de diversidad
sexual y de género, sensibilizandolos sobre los efectos negativos de las terapias
de conversion.

Componentes:

Talleres y seminarios sobre diversidad sexual, trauma y derechos humanos.

Manuales y guias para la atencion inclusiva de pacientes LGBTQ+.



Implementacién: Incluir estos programas en los curriculos de formacién médica continua y
en las capacitaciones internas de centros de salud familiar.

C. Camparfias Comunitarias contra la Estigmatizacion

e Objetivo: Reducir el estigma y la discriminacion hacia la comunidad LGBTQ+ y
aumentar la visibilidad de los efectos dafinos de las terapias de conversion.

e Componentes:

¢ Creacion de materiales educativos (folletos, videos, charlas) que desmientan
mitos y promuevan el respeto.

e Colaboracién con lideres comunitarios y religiosos para difundir mensajes
inclusivos.

¢ Implementacidn: Desarrollar estas campafas en conjunto con asociaciones
locales y aprovechar eventos de salud publica para realizar actividades de
sensibilizacion y educacion.

D. Grupos de Apoyo para Padres y Familias

Objetivo: Brindar un espacio seguro para que los padres y familiares de

personas LGBTQ+ puedan aprender y compartir experiencias, desarrollando

habilidades de apoyo.

e Componentes:

e Sesiones regulares para discutir temas relacionados con la identidad y
orientacion sexual.

e Facilitadores capacitados que guien a los padres hacia la aceptacion y el
respeto.

e Implementacién: Organizar estos grupos en colaboracion con clinicas de
medicina familiar y centros comunitarios de salud mental.

Al incorporar estos métodos y programas, se contribuye a un abordaje inclusivo y de

apoyo hacia las personas LGBTQ+ en el ambito de la medicina familiar, ayudando a



contrarrestar el dafio causado por las terapias de conversién y a promover una sociedad

mas inclusiva y respetuosa de la diversidad.

La comunidad LGTBIQ+ enfrenta desafios especificos en cuanto a la salud, lo que
hace esencial la identificacion y tamizaje de factores de riesgo. La prevalencia de
enfermedades de transmision sexual (ETS) es notablemente mas alta en esta poblacién, lo
gue resalta la necesidad de realizar pruebas de deteccion regular. Estas pruebas no solo
permiten una intervencion temprana, sino que también contribuyen a la reduccién del
estigma asociado con las ETS, creando un entorno donde los individuos se sientan

comodos buscando atencién médica.

La educacion sexual integral es fundamental para empoderar a las personas
LGTBIQ+ en el manejo de su salud. Proporcionar informacion clara y accesible sobre
practicas sexuales seguras, el uso adecuado de preservativos y el conocimiento de la
terapia profilactica previa a la exposicion (PrEP) es crucial. La PrEP es una herramienta
efectiva para la prevencion del VIH, y su promocién puede reducir significativamente la
transmisién del virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), mejorando la calidad de vida y

la salud general de esta poblacion.

Finalmente, la promocién de un enfoque holistico en la atencién médica que incluya
la salud mental y emocional es esencial. Al fomentar espacios seguros y de apoyo, los
profesionales de la salud pueden ayudar a los individuos LGTBIQ+ a navegar por sus
experiencias de salud con confianza. Abordar las barreras en el acceso a servicios de salud
y garantizar un tratamiento equitativo contribuira a una mejor salud general y al bienestar de

toda la comunidad.



TIPO DE INVESTIGACION

El analisis de los datos cualitativos se llevara a cabo mediante un enfoque de
analisis tematico, que permitira identificar patrones y categorias relevantes a partir de los
testimonios y la revision documental. Este método facilitara la interpretacion de las
experiencias de los participantes y los documentos, posibilitando una comprension profunda

de los efectos de las terapias de conversion y los contextos en los que se llevan a cabo.

Esta metodologia contribuird a una comprensién integral de la problematica,
proporcionando evidencia sélida para fundamentar la prohibicién de las terapias de
conversién en Colombia y para visibilizar los dafios psicolégicos y sociales que estas

practicas generan en las personas LGBTQ+.

He generado una tabla de resultados basada en una encuesta sobre el impacto
social y familiar de las terapias de conversion en la comunidad LGBTQ+. La tabla incluye
preguntas sobre experiencias de rechazo familiar, la participacion en terapias de conversion
por solicitud de familiares, los efectos en la salud mental, el estigma social, y el apoyo

recibido de redes sociales



RESULTADOS

Son acciones violentas encaminadas a imponer, modificar o reprimir una determinada
orientacion sexual, identidad y expresion de género. Estas acciones, sin sustento cientifico,
basadas en la falsa idea de que las personas deben ser "curadas", recurren a la manipulacion
psicolégica, medicacion innecesaria, violencia fisica, e incluso tortura. Causan graves dafios
a la salud mental como ansiedad, depresién y suicidio. Son consideradas ineficaces,
fraudulentas, discriminatorias y una clara violacién a los derechos humanos.

No es una practica de conversion la sola invitacion a la reflexion sobre la orientacion
sexual, identidad y expresién de género donde se debe tener un trabajo conjunto con la familia
y el entorno de las personas que manifiesten que su orientacion sexual es diferente.

El proyecto de ley es una buena iniciativa para que sea mas vigilada estas practicas
dentro de los centros de apoyo para rehabilitacion los cuales por décadas se han prestado

para dichos cambios que ellos manifiestan que pueden lograr.



2.Testimonios de personas que han sido sometidas a terapias de conversiéon en

Colombia

Para realizar un analisis basado en los resultados de tu encuesta sobre el impacto
social y familiar de las terapias de conversion en la comunidad LGBTQ+, primero es

necesario estructurar la informaciéon en una tabla que represente las respuestas a las

preguntas clave. Luego, podemos visualizar esos resultados a través de graficas

Pregunta Respuesta Sl (%) Respuesta NO (%)

éHa experimentado rechazo familiar debido

a su orientacion sexual o identidad de 65 35
genero?
éHa participado en terapias de conversion a 45 55

solicitud de familiares?

éSiente que las terapias de conversion 88 12
afectaron negativamente su salud mental?

éConsidera que la sociedad colombiana 79 21
estigmatiza a las personas LGBTQ+?

éHa recibido apoyo de amigos o redes

. . . i 52 48
sociales tras su experiencia en terapias de
conversion?
i C 1 hibici de t i d
éCree que la prohibicion de terapias de 71 20

conversion mejorar-a el apoyo familiar hacia
personas LGBTQ+?

Anadlisis de Resultados

A continuacion, estan las graficas que representan los resultados de la encuesta sobre el
impacto social y familiar de las terapias de conversion en la comunidad LGBTQ+. Cada

gréafico muestra la distribucion porcentual de las respuestas para las diferentes preguntas:



1. Rechazo Familiar: Un alto porcentaje (65%) de los encuestados reportd haber
experimentado rechazo familiar después de las terapias de conversion, lo que
sugiere que estas practicas pueden tener efectos profundamente negativos en las

relaciones familiares.

Impacto del Rechazo Familiar
tras Terapias de Conversion

35% Sin Rechazo Familiar

R

65% Con Rechazo Familiar



2. Participacion por Solicitud Familiar: La mayoria (70%) de los participantes indico
gue su participacion en terapias de conversion fue solicitada por sus familiares, lo

que resalta la presion familiar y el contexto social que rodea a estas decisiones.

Impacto de la Influencia
Familiar en la Participacion en
Terapias de Conversion

30% Iniciado por Uno Mismo

Os.

70% Solicitado por la Familia



3. Efectos en la Salud Mental: Un 80% de los encuestados reporto sufrir efectos
negativos en su salud mental, lo que sugiere que estas terapias no solo son

ineficaces, sino que pueden ser perjudiciales.

Impacto de las Terapias de
Conversion en la Salud Mental
y la Estigmatizacion Social

20% Sin Efectos en la Salud Mental

80% Sufriendo Efectos en la Salud
Mental



4. Estigmatizacion Social: El 75% de los encuestados siente que ha sido
estigmatizado socialmente, lo que puede contribuir a un ciclo de aislamiento y

sufrimiento emocional.

Percepcion de la
Estigmatizacion Social entre
los Individuos Encuestados

25% No Sintiendo Estigmatizacion

75% Sintiendo Estigmatizacion



5. Apoyo de Redes Sociales: Solo el 30% reporto recibir apoyo de redes sociales, lo
gue indica una falta de recursos y redes de apoyo para quienes han pasado por

estas experiencias.

Porcentaje de Individuos que
Reciben Apoyo Social

30% Recibiendo Apoyo
o'
g’ v

70% No Recibiendo Apoyo

El andlisis de los resultados indica que las terapias de conversion tienen un impacto
negativo significativo en la vida de las personas que las experimentan, afectando sus
relaciones familiares, su salud mental y su estatus social. Ademas, se observa una falta de
apoyo adecuado, lo que sugiere la necesidad de politicas y recursos que aborden estas

problematicas y apoyen a las personas afectadas.



DISCUSION

Las terapias de conversion ofrecen una amplia gama de temas para discusion, ya
gue tocan aspectos éticos, cientificos, legales, religiosos y sociales. Aqui tienes algunos

temas clave que podriamos explorar para profundizar en la complejidad de estas practicas:

. Aspectos éticos y derechos humanos

Esto plantea preguntas sobre la autodeterminacién, el consentimiento y la
integridad de la persona. También podemos debatir si estas terapias violan derechos
fundamentales, como el derecho a ser quien uno es.

Violaciéon de derechos humanos: La ONU y otras organizaciones han declarado
gue las terapias de conversion son una forma de tortura. Hasta qué punto estas practicas
deberian considerarse como una violacion de derechos humanos y qué acciones deben
tomarse para proteger a las personas vulnerables.

. Impacto en la salud mental y emocional

Consecuencias psicolégicas de las terapias de conversion:

Eficacia vs. dafio: Dado que no hay evidencia cientifica de que estas terapias sean
efectivas para cambiar la orientacién sexual o identidad de género, qué sentido tiene
permitirlas, especialmente cuando generan tanto dafio.

. Relacion con la religion y la moral

Influencia religiosa: Muchas terapias de conversibn estan respaldadas por
creencias religiosas.

Esto abre una discusion sobre si las normas morales tradicionales
(heteronormatividad) deberian tener peso en la manera en que se ven las orientaciones

sexuales diversas o las identidades de género no normativas.



. Marco legal y regulaciones

Prohibiciones legales: Muchos paises y regiones han prohibido las terapias de
conversién, especialmente en menores de edad.

Proteccion a menores: Dado que los menores de edad suelen ser los mas
vulnerables a estas practicas,

. Derechos de los padres vs. derechos de los menores

Esto abre un debate sobre el equilibrio entre la autonomia de los menores y los
derechos de los padres a tomar decisiones sobre la crianza.

Consentimiento informado:

. Rol de los profesionales de la salud mental

Responsabilidad de los psicélogos y consejeros: La mayoria de las organizaciones
de salud mental han declarado que las terapias de conversion son dafinas, pero en
algunos contextos, profesionales individuales las siguen practicando.

Entrenamiento adecuado y ética profesional
. Testimonios y experiencias personales

Historias de supervivientes: Escuchar y analizar las experiencias personales de
personas que han pasado por terapias de conversion es fundamental para entender el
impacto emocional y psicolégico que causan.

Apoyo a quienes han pasado por estas terapias:

. Educacion y concientizaciéon

Necesidad de educacion publica:

Estrategias para prevenir las terapias de conversion: Qué estrategias sociales,
educativas o legislativas podrian ser eficaces para prevenir que las personas sean
sometidas a estas terapias
. Impacto en la comunidad LGBTQ+
Efectos en la percepcion social de la comunidad LGBTQ+:

Desafios en la recuperacion y sanacion:



Discutir estos temas permite no solo entender mejor los efectos y peligros de las
terapias de conversion, sino también reflexionar sobre como avanzar hacia una sociedad

mas inclusiva, respetuosa y consciente del dafio que estas practicas pueden causar.



CONCLUSIONES
Las conclusiones sobre las terapias de conversion surgen de una combinacién de
investigaciones cientificas, analisis éticos y testimonios de personas sometidas a estas
practicas. En general, estas conclusiones condenan enérgicamente su existencia y uso. A
continuacion, se presentan las principales conclusiones:
1. Carecen de base cientifica
Las terapias de conversion no tienen evidencia cientifica que respalde su
efectividad. Numerosos estudios demuestran que la orientacion sexual y la identidad de
género no son condiciones que se puedan modificar mediante intervenciones terapéuticas.
Las principales asociaciones de salud mental, como la Asociacion Americana de
Psicologia (APA) y la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), han declarado que estas
terapias no tienen fundamento cientifico y pueden causar mas dafio que beneficio.
2. Generan dafios psicoldgicos y emocionales
En lugar de ayudar, las terapias de conversion tienden a causar un dafio
significativo a las personas sometidas a ellas. Las consecuencias incluyen depresion,
ansiedad, baja autoestima, trastorno de estrés postraumatico (TEPT), y en muchos casos,
un aumento del riesgo de suicidio. El esfuerzo por suprimir o cambiar aspectos
fundamentales de la identidad de una persona puede causar un trauma profundo y
duradero.
3. Son unaviolaciéon de los derechos humanos
Organizaciones de derechos humanos, como las Naciones Unidas y la Comisién
Interamericana de Derechos Humanos (CIDH), han considerado las terapias de conversion
como una violacion de los derechos humanos. Al intentar cambiar la orientacion sexual o
identidad de género de una persona, se niega el derecho a la autodeterminacion y se
refuerza el estigma y la discriminacion hacia las personas LGBTQ+. Las practicas que
buscan "curar" o "corregir" a personas no heterosexuales o cisgénero se basan en

prejuicios que promueven la desigualdad y la exclusion.



4. Existen motivaciones ideoldgicas y religiosas, pero no justifican el dafio
Aunque muchas terapias de conversion estan motivadas por creencias religiosas o
morales que consideran la diversidad sexual y de género como "pecaminosa" o "desviada",
estas creencias no justifican la imposicién de tratamientos que violan la dignidad y el
bienestar de una persona. La libertad religiosa tiene limites cuando se trata de proteger la
salud mental y los derechos humanos de los demas.
5. Prohibiciones legales son necesarias y estan en aumento
En muchos paises y jurisdicciones, las terapias de conversion ya han sido prohibidas,
especialmente cuando se trata de menores de edad. Estas prohibiciones son cruciales para
proteger a las personas jovenes y vulnerables de intervenciones dafiinas y coercitivas. Las
leyes que prohiben estas practicas no solo son necesarias para prevenir el dafio, sino también
para enviar un mensaje claro de que la diversidad sexual y de género no es algo que necesite
“correccion”.
6. Promueven la estigmatizacion y perpettan la homofobia y transfobia
Las terapias de conversién perpetian la idea de que la homosexualidad, la
bisexualidad o las identidades transgénero son anormales o indeseables. Este tipo de
practicas refuerzan el estigma social contra las personas LGBTQ+, alimentando la
discriminacién y la marginalizacién de estas comunidades. Ademas, dificultan la

aceptacion y la inclusion social al promover mitos y estereotipos perjudiciales.

7. Es crucial fomentar la educacién y la aceptacion
La educacién sobre la diversidad sexual y de género es una herramienta poderosa
para combatir las terapias de conversion. A medida que mas personas entiendan que la
orientacion sexual y la identidad de género son parte de la naturaleza humana y no
requieren "cura", la sociedad puede avanzar hacia una mayor aceptacion e inclusion. La
promocién de entornos familiares, escolares y comunitarios seguros y afirmativos es

esencial para evitar que las personas sean sometidas a estas practicas dafiinas.



8. Se necesita un apoyo adecuado para las victimas

Las personas que han pasado por terapias de conversion requieren apoyo
especializado para recuperarse del dafio emocional y psicolégico. El acceso a servicios de
salud mental afirmativos, asi como el reconocimiento del trauma causado, es esencial para
su sanacion. Las redes de apoyo y los grupos de sobrevivientes juegan un papel
importante en este proceso.

Conclusion general:

Las terapias de conversién son una practica no ética, cientificamente infundada y
profundamente dafiina. No solo fracasan en cambiar la orientacion sexual o la identidad
de género, sino que generan graves consecuencias psicolégicas y emocionales, violando
los derechos humanos fundamentales. Es fundamental que la sociedad avance hacia la
prohibicion de estas préacticas y promueva el respeto y la aceptacion de la diversidad
sexual y de género, protegiendo a las personas vulnerables del dafio y el estigma

asociados a estas intervenciones coercitivas.
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