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RESUMO – Buscou-se caracterizar a produção científica acerca da experiência da religiosidade/espiritualidade (R/E) 
em lésbicas, gays e bissexuais (LGBs), via revisão integrativa de literatura nacional e internacional, no período de 2005 
a 2015. A busca foi feita nas bases de dados SciELO, PePSIC, LILACS, IndexPsi, PsycINFO, PUBMED e E-journals, 
sendo identificados e analisados 58 artigos após a consideração dos critérios de inclusão e exclusão. Foram encontrados 
exclusivamente, estudos internacionais, predominando artigos norte-americanos, empíricos, transversais e qualitativos. 
As principais categorias de análise qualitativa versam sobre: integração R/E e homossexualidade; R/E como fator de risco 
e/ou proteção para LGBs; homonegatividade internalizada; e prática clínica. Ressalta-se a contribuição do estudo para a 
literatura nacional, bem como a relevância da R/E na vivência de LGBs.
PALAVRAS-CHAVE: religiosidade, espiritualidade, LGB, homossexualidade

The Religious / Spiritual Experience of Lesbians, Gays and Bisexuals: 
An Integrative Review of the Literature

ABSTRACT – The objective is to characterize the scientific production regarding the religious/spiritual experience among 
lesbians, gays, and bisexuals (LGBs) from an integrative literature review, both national and international, from 2005 to 2015. 
The authors reviewed data from SciELO, PePSIC, LILACS, IndexPsi, PsycINFO, PUBMED, and E-journals. Therefore, 
they identified and analyzed 58 articles that took into account the inclusion and exclusion criteria. The main categories of 
qualitative analysis relate to integration between religiousness/spirituality and homosexuality, and religiousness /spirituality 
as a risk and/or protection factor for GLBs, internalized homonegativity, and therapeutic context. The studies highlight the 
contribution to the national literature scene, as well as the importance of religion/spirituality in the life of LGBs. 
KEYWORDS: religiosity, spirituality, LGB, homosexuality

Os números apresentados pelo Instituto Brasileiro 
de Geografia e Estatística (IBGE, 2010), mostram que 
mais de 90% da população brasileira se declara filiada a 
alguma religião, o que sugere que ser religioso, ou se dizer 
religioso é considerado importante para os brasileiros. 
Quando se fala em religiosidade e espiritualidade (R/E), 
muitos autores (Bowland, Foster, & Volsler, 2013; 
Bruscagin, 2004; Heerman, Wiggins, & Rutter, 2007) 
apontam diferenças entre os dois termos. A religiosidade 
é definida como um sistema de crenças organizado, com 
valores morais, crença na existência de Deuses - ou Seres 
Superiores-, e que convoca as pessoas a formarem uma 
comunidade e partilharem da mesma fé (Bruscagin, 2004). 

A espiritualidade, por sua vez, é considerada como um 
fenômeno existencial, que pode ser vivenciada dentro ou 
fora de uma comunidade religiosa formal (Bowland et al., 
2013; Bruscagin, 2004; Heerman et al., 2007; Jefrries & 
Sandfort, 2014; Louceiro, 2007; Pinto, 2009; Tan, 2005; 
Walsh, 2005).

As pessoas que vivem realidades religiosas e/ou 
espirituais tendem a experimentar e compreender o mundo, 
sua identidade e interação com os outros de acordo com 
os pressupostos dessas experiências (Bruscagin, 2004). 
Alguns dos valores tradicionais religiosos oferecem uma 
estrutura de referência moral, legislando, inclusive, sobre a 
homossexualidade (Cohen & Savin-Williams, 2014).
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Ainda hoje, para algumas igrejas, a homossexualidade 
é vista não só como pecado, mas também como doença 
que precisa e tem cura (Bastos, 2014; Natividade, 2006; 
Rodrigues, 2009), à despeito do posicionamento da ciência 
sobre a temática. Esta, por meio da American Psychology 
Association (APA), Organização Mundial de Saúde (OMS), 
Conselho Federal de Psicologia (CFP) e Manual Diagnóstico 
e Estatístico de Transtornos Mentais (DSM), por exemplo, 
definem a homossexualidade como uma das possibilidades 
de vivência afetivo-sexual humanas e não como patologia 
(Mesquita & Perucchi, 2016). Supõe-se, assim, a existência 
de tensões entre lésbicas, gays e bissexuais (LGBs) 
envolvidos na seara religiosa. Essa tensão estaria presente 
não só na comunidade religiosa, mas também nos próprios 
indivíduos LGBs, que podem considerar sua orientação 
homossexual e a dimensão religiosa/espiritual como algo 
contraditório (Wilkerson et al., 2012). 

No cenário nacional, a temática da religiosidade/
espiritualidade de LGBs é tratada a partir, principalmente, 
da Sociologia, que tende a dar ênfase a dois aspectos: a 
visão das instituições religiosas acerca da homossexualidade 
e a realidade das igrejas inclusivas. Acerca do primeiro, 
a literatura descreve quatro posturas provenientes das 
instituições: a rejeição à homossexualidade, considerando 
que esta é pecado e antinatural; a acolhida, desde que os 
homossexuais reconheçam e se empenhem em modificar 
seu comportamento, por meio da vivência do celibato ou 
da mudança de orientação sexual; a postura de aceitação 
da conduta homossexual, mas considerando-a inferior ao 
modo de vida heterossexual; e, por fim, as que defendem 
que ambas as formas de sexualidade têm o mesmo nível 
de dignidade (Busin, 2011; Carvalho, 2014; Machado, 

Barros, & Piccolo, 2010; Vilaça & Oliveira, 2015). Acerca 
da realidade das igrejas inclusivas no Brasil, trata-se de 
um fenômeno recente, datado do final dos anos 1990, 
quando alguns grupos articulavam discussões acerca de 
religiosidade e homossexualidade em suas igrejas de origem. 
A partir daí, no início dos anos 2000, surgiram diversas 
denominações religiosas inclusivas no Brasil, que buscam 
lidar com a diversidade sexual e, para além de trazerem 
novas interpretações das escrituras, elaboram estratégias 
políticas em luta dos direitos humanos para lésbicas, gays, 
bissexuais e transexuais (Ferreira & Silva, 2015; Jesus, 
2010; Natividade, 2010; Nunes, 2013; Souza, 2013). Os 
estudos nesse campo se desenvolvem por meio da discussão 
de questões de gênero e flexibilidade para a diversidade 
sexual na organização eclesiástica dessas instituições. 
Portanto, ainda é incipiente na Psicologia nacional, estudos 
que tenham a R/E de LGBs como foco, fato que pode estar 
relacionado à dificuldade em considerar a experiência 
religiosa/espiritual dos indivíduos como algo que deve ser 
objeto de estudo da ciência psicológica (Domínguez et al., 
2015; Oswald, 2002). 

Diante desse contexto, e considerando que a religiosidade 
e a espiritualidade seguem tendo grande importância na vida 
de indivíduos homossexuais (Tan, 2005), realizou-se uma 
revisão integrativa da literatura, com o objetivo de delinear 
a produção científica, nacional e internacional, sobre a 
experiência religiosa/espiritual de LGBs, considerando o 
período de 2005-2015. Nesta revisão, o foco foram aqueles 
estudos que privilegiavam a percepção dos próprios LGBs 
sobre a sua religiosidade/espiritualidade (R/E) e não a fala 
de outras pessoas/profissionais (e.g. religiosos, familiares, 
médicos e psicólogos) sobre essa dimensão. 

MÉTODO

Tratou-se de uma revisão integrativa da literatura, a qual 
buscou descrever a produção científica sobre a experiência 
religiosa/espiritual de lésbicas, gays e bissexuais, por meio 
de uma metodologia sistemática de busca, seleção e análise 
de artigos indexados em bases de dados eletrônicas. A 
revisão permitiu delinear o estado da arte sobre o assunto em 
foco e apresentar as possibilidades de novas investigações 
(Scorsolini-Comin, 2014). 

A obtenção dos dados: A busca bibliográfica foi realizada 
nas bases de dados: SciELO, PePSIC, LILACS, Index Psi, 
PsycINFO, PUBMED e E-journals. Foram utilizados os 
seguintes descritores de busca com operadores booleanos: 
“(homossexual OR lésbica OR gay OR bissexual OR lgbt) 
AND (religiosidade OR espiritualidade OR fé religiosa OR 
fé OR psicologia espiritual)”. Os mesmos descritores foram 
utilizados na língua inglesa “(homosexual OR lesbian OR 
gay OR bisexual OR lgbt) AND (religiosity OR spirituality 
OR religious faith OR faith OR spiritual psychology)”.

A pesquisa nas bases de dados aconteceu nos meses de 
janeiro e fevereiro de 2016. Dessa forma, estabeleceu-se o 
período entre 2005 e 2015 como referência, com o intuito de 
mapear as publicações mais recentes, dada as transformações 
legais, jurídicas, sociais e acadêmicas em relação ao tema da 
homossexualidade nos últimos dez anos, como por exemplo, 
a aprovação da união estável, casamento, e da presença 
de ambos sobrenomes na certidão de crianças quando no 
processo de adoção por casais constituídos de pessoas do 
mesmo sexo (Oliveira, 2015).

Na revisão foram utilizados os seguintes critérios de 
inclusão: artigos indexados; teóricos e empíricos, em 
inglês ou português e disponíveis em sua versão completa. 
Posteriormente foram analisados os resumos (abstracts), 
e foram selecionados apenas os que tratavam do tema da 
homossexualidade relacionada à experiência religiosa/
espiritual. Após uma primeira seleção, realizada pelo 
exame dos resumos de acordo com os critérios de inclusão 
e exclusão, os artigos foram recuperados por completo e, 
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nesse momento, foram lidos na íntegra. A extração dos dados 
foi armazenada em planilhas do Excel.

Análise de Dados

Para a síntese e interpretação dos resultados, realizaram-
se a partir de dois tipos de análises. A primeira, de natureza 
quantitativa, buscou caracterizar a produção científica, 
considerando as questões: ano de publicação; nacionalidade 
das instituições dos primeiros autores; idioma; tipo de 

estudo; delineamento; método; amostra/participantes; 
instrumentos; e categorias de análise. 

Na segunda análise, de natureza qualitativa, organizou-
se e fez-se uma síntese dos conteúdos temáticos, tal como 
proposto por Bardin (1977/1995) e somente a posteriori 
mapearam-se quatro grandes categorias de análise: 1) 
estratégias de integração religiosidade/espiritualidade e 
homossexualidade; 2) religiosidade/espiritualidade como 
fator de risco e proteção para LGBs; 3) homonegatividade 
internalizada; e 4) prática clínica. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Identificou-se mediante a busca inicial nas bases de 
dados um total de 1758 estudos. A maior parte desses 
estudos tratava de temas relacionados ou à espiritualidade/
religiosidade ou à homossexualidade, sem, entretanto, 
estarem conectados entre si. Após a leitura dos resumos 
aplicou-se os critérios de inclusão e exclusão, restando 
710 artigos, que traziam questões acerca de religião e 
espiritualidade relacionados com homossexualidade. 
Destes, 639 artigos foram excluídos por não abordar o 
tema da experiência da religiosidade/espiritualidade em 
homossexuais a partir de suas perspectivas. Muitos desses 
artigos traziam o ponto de vista de jovens universitários 
acerca de gays religiosos, ou a incidência de homofobia em 
locais onde a religião é presente de forma tradicional. Os 
71 artigos foram lidos na íntegra e desses, 13 estudos foram 
excluídos após a leitura por não incluírem a perspectiva dos 
sujeitos LGBs sobre a sua experiência religiosa. Por fim, 
foram incluídos 58 estudos que compuseram o corpo de 
análise deste trabalho, sendo: PUBMED (n = 43); E-Journal 
(n= 8) PsycINFO (n = 5); e LILACS (n = 2). 

Caracterização Quantitativa das Produções 
Científicas

Enfatiza-se que todos os estudos encontrados e 
analisados foram internacionais e redigidos no idioma 
inglês (n=58). Quanto ao período das publicações, verifica-
se que, desde 2005, tem havido um crescente no número 
destas; de forma que o maior número de publicações foi 
verificado em 2015 (n= 19) e 2014 (n = 10). Quanto às 
instituições de origem dos autores dos artigos, a maioria 
é proveniente dos Estados Unidos (n = 39), seguida pelo 
Reino Unido (n = 6). Não há nenhum artigo de autores 
oriundos de instituições da América Latina ou do Brasil. 
Acerca das questões metodológicas foram recuperados 54 
artigos empíricos e 4 teóricos. Predominaram as abordagens 
qualitativas (n = 34), seguida pelas quantitativas (n = 19). 
Apenas cinco artigos utilizaram a abordagem multimétodos. 
Sobre os instrumentos de coleta de dados, nos estudos 
qualitativos, foram utilizados, predominantemente, 

entrevistas estruturadas e semi- estruturadas. Para a análise 
dos dados, no geral, realizou-se a análise de conteúdo por 
temas. Nos estudos empíricos quantitativos, sobressaiu-se 
o uso de escalas e questionários padronizados. O tamanho 
das amostras/participantes dos estudos variou de 1 a 24626 
pessoas. Pesquisas com gays (n= 14), e LGBs (n = 14) 
predominaram nesta revisão. Apesar de não ter sido utilizado 
o descritor transgênero na busca nas bases de dados, sete 
estudos incluíram esta população ao lado de lésbicas e/ou 
gays e/ou bissexuais (e.g. Bradshaw et al., 2015; Dehlin et 
al., 2015; Gibbs & Goldbach, 2015; Mavhandu-Mudzusi 
& Sandy, 2015). 

Caracterização Qualitativa das Produções 
Científicas

A análise qualitativa dos estudos teve como critério 
a classificação dos artigos que abordavam o conjunto de 
temas relacionados às experiências religiosas/ espirituais 
de lésbicas, gays e bissexuais, destacando-se os seus 
principais resultados. Quatro temas emergiram da análise 
qualitativa. São eles: (1) Estratégias de integração 
religiosidade/espiritualidade e homossexualidade (n= 28); 
(2) Religiosidade/espiritualidade como fator de risco e/
ou proteção para LGBs (n=22); (3) Homonegatividade 
internalizada (n= 4), e (4) Prática Clínica (n=4).

Estratégias de integração religiosidade/espiritualidade 
(R/E) e homossexualidade. Via de regra, lésbicas, gays e 
bissexuais atravessam um período de autoaceitação e 
validação de sentimentos quanto à sua orientação sexual, 
quando esta é descoberta. Essa passagem tende a ser 
mais complicada quando esses indivíduos cresceram em 
contextos religiosos que professam que a homossexualidade 
é imoral e indesejada. Ainda que essa passagem possa levar 
a um distanciamento da vida religiosa, verificou-se que a 
religiosidade segue tendo papel importante na vida de LGBs 
(Tan, 2005). 

Sendo assim, a literatura revisada nesse estudo tende a 
visibilizar dois movimentos nessa população. O primeiro 
diz respeito à elaboração de diferentes formas para facilitar 
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o convívio harmonioso entre orientação sexual e vida 
religiosa/espiritual. O segundo diz respeito à eleição de 
formas de vida que confirmam que a convivência pacífica 
entre religiosidade/espiritualidade e homossexualidade 
é inviável. A essas diferentes estratégias utilizadas pela 
população LGB para lidar com as dimensões da R/E e 
orientação sexual, nomeia-se “estratégias de integração”. 
Nessa revisão foram identificadas oito estratégias, descritas 
na sequência: 

A primeira estratégia é saída do armário seletiva. Ela 
ocorre quando os indivíduos homossexuais acreditam 
que a igreja na qual participam não seja ciente de sua 
orientação sexual e, assim, preferem manter a orientação 
sexual em segredo nesse contexto para fugir de uma 
possível discriminação (García, Gray-Stanley, & Ramirez-
Valles, 2008; Jeffries et al., 2014; Liboro & Walsh, 2015). 
Além disso, pretendem evitar consequências indesejadas 
socialmente, como perda de emprego e consequências 
relacionadas à família, não desejando serem fonte de 
desonra, desgraça, vergonha e constrangimento (Figueroa 
& Tasker, 2013; Liboro & Walsh, 2015). Importante 
pontuar que tais sentimentos resultam da experiência do 
preconceito e discriminação de que são vítimas, de forma 
que é importante não naturaliza-las.

A segunda estratégia de integração refere-se à utilização 
da rede de apoio social, visto que a aceitação da família e/ou 
amigos aliviariam o fardo de uma religiosidade apreensiva e 
abrandaria a culpabilização (Figueroa & Tasker, 2013; Shilo, 
Yossef, & Savaya, 2015; Stamatoulakis & Nearchou, 2015). 
Conhecer outros pares na mesma situação, em alguns casos 
através de grupos de apoio online, foi considerado como uma 
rede de ajuda àqueles que se sentiam únicos em seu conflito 
de identidade (Lalich & Mc Laren, 2010; Siraj, 2012). 

A participação em igrejas inclusivas  ou com 
pessoas de dentro da congregação que não percebiam 
a homossexualidade como problemática representa a 
terceira estratégia de integração identificada nos estudos 
(Bowland et al., 2013; García et al., 2008; Itzhaky & 
Kissil, 2015; Jeffries et al., 2014; Wood & Conley, 2014). 
Essa estratégia se mostrou uma saída eficiente para muitos 
sujeitos, uma vez que as igrejas inclusivas são aquelas 
nas quais as sexualidades não heterossexuais (LGBs) são 
compatibilizadas com as religiosidades cristãs, ou seja, 
não julgadas como moralmente inferiores ou pecado. Essas 
igrejas são majoritariamente evangélicas (Jesus, 2010).

A quarta estratégia denomina-se mudança na percepção/
foco. Nela estão inseridas quatro formas significativas de 
mudança de percepção/foco do sujeito LGB, seja sobre 
a teologia, religião, homossexualidade e congregações 
religiosas, a saber: 

a) Ressignificar a teologia e apresentar uma escuta 
seletiva. forma como muitos indivíduos LGBs começaram 
a fazer uma nova leitura das escrituras, que em geral eram 
utilizadas como argumentos contra a homossexualidade 

(Bowland et al., 2013; Ganzevoort, van der Laan, & Olsman, 
2011; Stamatoulakis & Nearchou, 2015); 

b) Focar em aspectos positivos da religião. consiste em 
priorizar uma visão de Deus como amoroso, em detrimento 
de Deus punitivo, e diferenciando sua relação com Deus da 
relação com a instituição da igreja (Bowland et al., 2013; 
Ganzevoort et al., 2011; García et al., 2008). Para este fim, 
estudar teologia a fundo foi importante (Stamatoulakis & 
Nearchou, 2015).

c) Compreender a homossexualidade como uma luta 
interna providenciada por Deus. ideia de que Deus os teria 
“feito” homossexuais por alguma razão, o que justificaria 
seus desejos e vivências homossexuais, desculpabilizando-
os (Kubicek et al., 2009; Siraj, 2012). 

d) Perceber as instituições religiosas como falhas. 
quando a decisão dos sujeitos das pesquisas foi permanecer 
nas congregações, ainda que estas apresentassem aspectos de 
discriminação para as opções sexuais LGBs, sua estratégia 
foi perceber e se relacionar com a instituição como sendo 
falha, levada a cabo por pessoas falhas e até mesmo 
hipócritas. Ao perceberem o ambiente com esse olhar crítico, 
sentiam-se aliviados da pressão de não serem perfeitos aos 
olhos dessa comunidade (Bowland et al., 2013; Kubicek et 
al., 2009; Liboro & Walsh, 2015). 

Outros fiéis LGBs optaram pela estratégia de ativismo 
religioso, quinta categoria de integração identificada 
nessa revisão de literatura. O ativismo refere-se à ação de 
transformar a igreja de dentro para fora, posicionando-se a 
favor das causas LGBs e sendo exemplos de liderança nas 
próprias igrejas, transformando a visão de quem as frequenta 
acerca da homossexualidade (Bowland et al., 2013).

Muitos homossexuais descritos nos estudos acreditam 
que a homossexualidade é pecado e que religião e 
homossexualidade são dois mundos difíceis ou mesmo 
impossíveis de conciliar. Além disso, creem que a 
revelação da orientação sexual pode levar ao ostracismo 
em suas comunidades e famílias de origem. Sendo assim, 
optam pela sexta estratégia de integração, qual seja, a 
manutenção de uma das identidades - a identidade religiosa 
ou a homossexual. As formas encontradas para este fim 
foram duas: a) optar por abandonar a afiliação religiosa, 
preservando a identidade homossexual (e.g. Itzhaky & 
Kissil, 2015; Jaspal, 2012; Jeffries et al., 2014; Lalich & 
McLaren, 2010; Wood & Conley, 2014); ou b) manter a 
identidade religiosa em detrimento da orientação sexual ou 
tentativa de supressão desta (e.g. Kissil & Itzhaky, 2015; 
Siraj, 2012; Trammell, 2015; Wood & Conley, 2014), seja 
por meio da terapia de conversão sexual (Figueroa & Tasker, 
2013; Ganzevoort et al. 2011; Itzhaky & Kissil, 2015; Lalich 
& McLaren, 2010) ou do casamento heterossexual (Itzhaky 
& Kissil, 2015; Lalich & McLaren, 2010; Kissil & Itzhaky, 
2015). As terapias de mudança de orientação sexual e 
casamento heterossexual foram sugeridos a partir da busca 
de aconselhamento com os superiores, na esperança de 
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que ambas as estratégias revertessem a homossexualidade. 
Além disso, como estratégia de supressão da orientação 
homossexual, foram realizados rituais de limpeza e/ou ações 
para compensar um possível mau comportamento que fez 
com que a homossexualidade recaísse sobre eles (Itzhaky 
& Kissil, 2015), além do exorcismo (Ganzevoort et al., 
2011). Em conjunto, essas estratégias podem apresentar 
tentativas bastante extremas de integração da R/E. Em um 
ponto encontra-se o abandono da afiliação religiosa para que 
se possa viver a homossexualidade livremente; e em outro, 
tentativas de abafar ou suprimir a orientação homossexual, 
uma vez que a dimensão religiosa/espiritual tem primazia 
na vida dessas pessoas.

A sétima e penúltima estratégia de integração da 
religiosidade/espiritualidade e a orientação sexual é nomeada 
de negação. Implica, por exemplo, em manter-se estudando 
e focar na carreira para não ter que lidar com as obrigações 
religiosas e culturais, como casar e ter filhos (Itzhaky & 
Kissil, 2015; Jaspal, 2012; Kissil & Itzhaky, 2015; Lalich 
& McLaren, 2010). Além disso, implica na tendência de 
atribuir o desejo homossexual a forças externas, ao invés de 
identifica-los como inerentes a si (Trammel, 2015). 

Por fim, a oitava estratégia de integração identificada foi 
a realização de práticas espirituais individuais, tais como 
oração, meditação e leitura de material religioso (García 
et al., 2008; Love, Bock, Jannarone, & Richardson, 2005). 
Nesse caso, as práticas espirituais parecem relacionadas 
eminentemente a uma jornada pessoal, desvinculada de uma 
vivência coletiva (grupal).

R/E como fator de risco e/ou proteção para lésbicas, 
gays e bissexuais. Essa categoria sumariza e discute 
os artigos que têm como fio condutor a descrição da 
religiosidade/espiritualidade como fator de risco e/ou 
proteção, e de que forma esses fatores se manifestam na 
vida de LGBs.

A R/E pode desempenhar um lugar de referência quanto 
à segurança, fortalecimento da autoestima e suporte social 
na vida de indivíduos LGBs quando diminuem o impacto 
que as adversidades (e.g. homofobia) podem ter sobre suas 
vidas. No entanto, a R/E também pode se apresentar como 
fator de risco quando, por exemplo, LGBs fazem parte 
de alguma religião ou têm uma vivência espiritual que 
condena sua orientação sexual, gerando uma dissonância 
cognitiva e causando intensa turbulência emocional (Dahl 
& Galliher, 2012) porque potencializa a ocorrência de 
desfechos negativos ou indesejáveis que comprometem a 
saúde, bem-estar e relacionamentos sociais do indivíduo 
(Cowan et al., 1996). 

Dessa forma, têm-se os seguintes desfechos: aumento 
ou redução de ideação/tentativa de suicídio; aumento ou 
redução no engajamento em comportamento sexual de 
risco, como a exposição ao HIV/AIDS; aumento do estresse 
religioso; melhora na aceitação da orientação sexual; 
aumento do estigma e isolamento social ou aumento do 
sentimento de pertencimento/suporte social; aumento da 

depressão/sentimentos de inadequação ou sua diminuição 
e melhora no manejo de situações difíceis da vida.

Os estudos ressaltam que pertencer a minorias sexuais 
(Lytle, De Luca, Blosnich, & Brownson 2014), bem como 
a homonegatividade internalizada presente no contexto 
religioso (Gibbs & Goldbach, 2015) aumenta a chance 
de ideação suicida. Além disso, a presença do estigma 
fomentado pela igreja pode provocar baixa autoestima, 
criando uma atmosfera de silêncio gerada sobre as questões 
sexuais de homens que fazem sexo com homens (HSHs), 
deixando-os vulneráveis aos comportamentos sexuais 
de risco e ao contato com a transmissão do HIV/AIDS 
(Watkins et al., 2015). Nos dois casos (seja para a ideação 
suicida ou comportamentos sexuais de risco), o impacto 
é ainda maior quando advém dos grupos que deveriam 
oferecer suporte e salvaguardar seus direitos (Dahl & 
Galliher, 2012; Mavhandu-Mudzusi & Sandy, 2015). Por 
outro lado, também se encontrou estudos que mostram que 
o engajamento em igrejas inclusivas ou práticas religiosas 
diminui os índices de ideação/tentativa de suicídio (Kralovec 
et al., 2012), e reduz o envolvimento sexual com múltiplos 
parceiros, diminuindo comportamentos sexuais de risco, tal 
como maior exposição ao HIV/AIDS, e uso de drogas (Foster 
et al., 2011; Hatzenbuehler, Pachankis, & Wolff, 2012).

O estresse religioso, por sua vez, acontece quando há 
dissonâncias cognitivas entre R/E e a homossexualidade. 
Nesse caso, a pressão internalizada das expectativas alheias 
sobre o caráter pecaminoso da homossexualidade tende 
a gerar sofrimento nos indivíduos LGBs (Mbetbo, 2013; 
Siraj, 2012). Por outro lado, a participação nos rituais 
xamânicos, do Santo Daime e do Ile ale efu l’ase, por meio 
da ingestão do Ayahuasca1, ajudou os participantes da 
pesquisa a integrarem melhor sua sexualidade e se dizerem 
mais confortáveis com sua orientação sexual (Cavnar, 2014).

Tan (2005) identificou que altos índices de bem-estar 
espiritual- ou seja, o estabelecimento de uma relação positiva 
com espiritualidade, sentido da vida e transcendência- em 
homossexuais funcionam como fator de ajustamento, 
contribuindo para melhora na aceitação da própria orientação 
sexual, aumento da autoestima e sentimento de pertencer a 
uma comunidade. Esses desfechos sugerem que um maior 
autoconhecimento, aceitação das diferenças e conseguir 
incorporar os valores religiosos podem auxilia-los a serem 
pessoas mais justas, honestas e compassivas (Dahl & 
Galliher, 2012).

O engajamento em igrejas inclusivas também foi 
considerado fator de proteção para diminuição da depressão 
e aumento do sentimento de pertencimento e suporte social 

1 A ayahuasca é uma infusão vegetal psicoativa da Amazônia. Tipicamente, 
provoca poderosas visões, assim como alucinações em todas as demais 
modalidades de percepção. Essas experiências geralmente se associam 
a insights pessoais, ideações intelectivas, reações afetivas e experiências 
espirituais e místicas profundas. Também se observam alterações dos 
parâmetros básicos da experiência – identidade pessoal, conexão com o 
mundo exterior e temporalidade (Shanon, 2002)
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(Gattis, Woodford, & Han, 2014); ao passo que crescer 
ou pertencer a comunidades religiosas que rejeitam a 
homossexualidade teria o efeito oposto, aumentando os 
índices de depressão e de sentimentos de inadequação (Dahl 
& Galliher, 2012; Mavhandu-Mudzusi & Sandy, 2015). 
Conforme se pode perceber, a participação em comunidades 
religiosas pode representar um fator de risco e/ou de 
proteção, dependendo da forma como ela encara/concebe 
a homossexualidade, mas também de como os indivíduos 
LGBs percebem sua participação nela. Ademais, salienta-se 
a importância de não se perder de vista o aspecto espiritual 
presente na religião, reduzindo a ideia de suporte religioso 
ao pertencimento grupal (Hamblin & Gross, 2014). 

Os resultados dos estudos sugerem que quando os 
sistemas de fé e orientação sexual colidem, e quando a 
família e os contextos sociais não são favoráveis, eles 
podem desafiar a construção de um sentimento positivo 
de identidade LGB, funcionando como verdadeiros 
fatores de risco à saúde física e mental desses indivíduos. 
No entanto, é importante considerar que a perspectiva 
quanto a esses fatores deve ser processual (Cowan et al., 
1996), dependendo, portanto, de variáveis individuais, 
desenvolvimentais e de contexto, que podem exacerbar 
o risco ou favorecer a proteção (Sowe, Brown, & Taylor 
2014). Dessa forma, ainda quando os contextos pareçam 
induzir ao risco, uma vivência religiosa/espiritual positiva 
pode se mostrar como suporte eficiente e gerador de 
crescimento.

Homonegatividade internalizada (HI). O termo 
homonegatividade contempla os aspectos sexistas do 
preconceito relativo à população LGB, considerando que 
para além da aversão à orientação sexual, está presente uma 
percepção engessada e normatizadora dos papéis de gênero. 
Por homonegatividade internalizada, portanto, entende-se 
o autodesprezo que lésbicas, gays e bissexuais poderiam 
sentir por si próprios (Gato, Carneiro, & Fontaine, 2011). 
Este foi o termo utilizado nos quatro artigos que compõem 
essa categoria. 

Em um grupo de homens que fazem sexo com homens 
e que se autodeclaram cristãos, verificou-se que os maiores 
índices de HI estão relacionados a uma menor frequência de 
revelação da homossexualidade (“saída do armário”), bem 
como ao estabelecimento de estados mentais negativos e a 
comportamentos sexuais de risco, tais como o não uso de 
preservativos e engajamento sexual com múltiplos parceiros 
(Wilkerson et al., 2012). Segundo os autores, a exposição 
ao ensino religioso que condena a homossexualidade, 
contribui para o aumento da HI e, consequentemente, 
diminui a frequência de “saídas do armário”. De forma 
semelhante, a exposição à religiosidade – islâmica, cristã e 
judia – é considerada como a preditora de maior sentimento 
de vergonha e homofobia internalizada para LGBs; sendo 
que a magnitude dessa relação é tanto maior quanto mais 

importante forem os paradigmas religiosos para essas 
pessoas (Melazde & Brown, 2015)

Barnes e Meyer (2012) confirmam os achados anteriores, 
ao relacionar saúde mental com afiliação religiosa e 
homofobia internalizada. Os resultados de sua pesquisa 
confirmaram a hipótese geral de que nas religiões nas 
quais a orientação sexual LGB não é bem-vinda verifica-
se um maior grau de homofobia internalizada entre seus 
adeptos. No entanto, ao contrário do que hipotetizaram, 
curiosamente não houve correlação significativa entre 
religiões não inclusivas e mal-estar psicológico. Além disso, 
os autores apontaram grande adesão dos pesquisados LGBs 
a permanecerem nas instituições religiosas em que estão 
inseridos desde a infância, ainda que se trate de instituições 
não inclusivas e até com postura discriminatória acerca 
dos homossexuais. Esta escolha se dá diante do conforto 
espiritual e apoio comunitário sentido pelos sujeitos e que 
lhes são difíceis de descartar (Barnes & Meyer, 2012). 

Acerca da relação entre R/E, comportamentos sexuais 
de risco e HI de homens (negros americanos) que 
fazem sexo com homens (HSHs), verificou-se que 
religiosidade e espiritualidade se associaram de forma 
diferente à HI. Enquanto os sujeitos com alta religiosidade 
apresentavam índice mais elevado de HI, aqueles com 
alta espiritualidade demonstravam maior aceitação de sua 
orientação sexual, corroborando a importância de que as 
dimensões religiosidade e espiritualidade devam ser vistos 
como construtos diferentes (Smallwood et al. 2015). 

Os estudos analisados nesta categoria avançam sobre 
a compreensão da presença e dos efeitos da HI na vida de 
gays, lésbicas e bissexuais que vivenciam a R/E. Verificou-se 
que viver em contextos que internalizam desde cedo que o 
ideal social é heteronormativo pode gerar nos homossexuais 
um autoconceito negativo e influenciar sua vida religiosa/
espiritual. No entanto, os efeitos da homofobia internalizada 
para a vivência da religiosidade e da espiritualidade parecem 
ser diferentes, influenciando mais negativamente a primeira 
do que a segunda dimensão.

Prática clínica. A R/E configura-se como uma dimensão 
importante da constituição psíquica dos sujeitos e com 
frequência chega à clínica psicológica. Ainda que ambos, 
paciente e terapeuta, compactuem das mesmas crenças 
religiosas/espirituais, deve-se considerar que as formas 
de vivenciar a religião/espiritualidade se dão de formas 
muito particulares, de acordo com cada indivíduo que as 
experimenta (Henning-Geronasso & Moré, 2015). 

Nos artigos que integram essa categoria, são descritos 
aspectos-chave da prática clínica na visão de LGBs que 
vivenciam e/ou têm demandas acerca de sua religiosidade/
espiritualidade relacionadas à orientação sexual. Importante 
sublinhar que todos os artigos nesta categoria são de origem 
norte americana, contemplando, portanto, experiências desse 
contexto, no qual terapias de conversão (ou reorientação) 
sexual são permitidas. No Brasil, a partir da Resolução 
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001/1999, os psicólogos foram proibidos de colaborar 
com eventos e serviços que proponham tratamento e cura 
das homossexualidades (Conselho Federal de Psicologia 
[CFP], 1999).

Um primeiro estudo investigou especificamente as 
formas em que o aconselhamento/terapia contribuíram 
para os esforços de desenvolvimento de identidade de 
clientes LGBs relacionados com R/E. Os participantes do 
estudo relataram experiências de aconselhamento positivas 
e negativas a partir de como foi conduzida a questão da 
identidade sexual e identidade religiosa/espiritual pelo 
conselheiro (Goodrich et al., 2015).

Com relação às experiências negativas, os participantes 
relataram perceber que alguns terapeutas não tinham 
muito treinamento nem conhecimento da importância das 
identidades sexual ou religiosa/espiritual em sessão; onde 
se comunicavam a partir de vieses pessoais sobre questões 
sexuais ou religiosas/espirituais; e, ainda, causaram danos 
com os esforços de uma terapia de conversão sexual. Em 
contrapartida, muitos participantes relataram terapeutas 
que foram acolhedores, autênticos e abertos. Muitos se 
identificaram com os terapeutas em termos de identidades 
sexuais, religiosas/espirituais ou políticas, e tiraram 
benefícios dessa identificação (Goodrich et al., 2015). 

Ainda sobre o relacionamento terapêutico, o estudo 
de Bowland et al. (2013) enfocou a perspectiva de gays 
e lésbicas cristãos - que consideram que fizeram bem a 
integração entre religiosidade e orientação sexual- acerca 
das habilidades desejadas para o terapeuta que trabalhe com 
demandas religiosas/ espirituais e de orientação sexual. 
Dentre estas, citam-se: ter consciência de si, lidar com suas 
próprias questões e lutas internas; ter perspectiva histórica, 
considerar que a depender da geração em que cresceu e saiu 
do armário, as respostas sociais são variáveis; ter atitudes de 
não julgamento; e não limitar a pessoa à sua orientação sexual. 

Foram identificados artigos específicos sobre terapia 
de reorientação sexual, isto é, processos clínicos que 
anunciam um tratamento de mudança de orientação sexual, 
de homossexual para heterossexual. Um dos estudos 
examinou preditores (reações familiares, meio social e 
fundamentalismo religioso) da participação dos sujeitos 
nesse tipo de tratamento. Os resultados encontraram 
que as reações familiares, fundamentalismo religioso e 
auto identificação como pessoas espiritualizadas, seriam 
preditoras do engajamento em terapias de conversão 

sexual (Maccio, 2010). O autor encontrou que aqueles com 
valores religiosos conservadores, podem ter dificuldade em 
conciliar suas crenças e sua orientação sexual homossexual. 
Tal dissonância pode resultar em sua tentativa de alterar 
sua sexualidade. A associação da espiritualidade como 
preditor para a realização de terapia de conversão sexual 
foi um achado inesperado, explicada pelas hipóteses de 
que os sujeitos que se consideraram espiritualizados podem 
ainda manter os valores fundamentalistas de uma religião 
que outrora participaram, ou mesmo que atenderam a 
terapias de conversão sexual à época do engajamento em 
uma religião organizada (Maccio, 2010). O artigo pontua 
ainda que assistir a esse tipo de terapia pode causar danos 
aos sujeitos na medida em que a necessidade para mudar 
a orientação sexual ou identidade tem a ver com obter a 
aceitação de outros, colocando de lado os próprios processos 
de autoaceitação e autoestima.

Em outro estudo sobre a terapia de conversão sexual 
foram analisados os esforços de mudança de orientação 
sexual por 1.612 indivíduos que são membros atuais ou 
antigos da Igreja de Jesus Cristo dos Santos dos Últimos 
Dias – mórmons (Bradshaw et al., 2015). Os fatores 
associados às tentativas de mudança de orientação sexual 
incluíram níveis mais elevados de contato com a religião 
ortodoxa desde a infância e baixo índice de aceitação 
pelas famílias, além de comunidades pouco inclusivas. Os 
participantes, ao demandarem como objetivo na terapia 
a mudança da orientação sexual, relataram baixa eficácia 
para quase todos os métodos. No entanto, alguns resultados 
benéficos foram encontrados quando- durante o processo 
terapêutico com esse objetivo de conversão sexual- houve 
a aceitação do sentimento de atração pelo mesmo sexo e, 
consequentemente, redução da depressão e ansiedade. Os 
resultados fundamentam a conclusão de que a orientação 
sexual é altamente resistente às tentativas explícitas para a 
mudança e que esses tratamentos são relatados em grande 
número como ineficazes ou prejudiciais pelos participantes.

Um aspecto em comum dos artigos é a necessidade de 
um manejo respeitoso no sentido de evitar imposições a 
partir de imperativos pessoais, culturais e religiosos seja 
por parte do terapeuta, dos padres e pastores a quem esses 
sujeitos buscam. Alguns autores discutem que a maior 
dificuldade que o profissional enfrenta ao entrar em contato 
com a religiosidade (e orientação sexual) de seu cliente é a 
de lidar com seus próprios preconceitos. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este estudo teve como objetivo apresentar um panorama 
da produção científica, nacional e internacional, acerca da 
experiência religiosa/espiritual de LGBs, privilegiando-se 
os estudos que focalizavam a perspectiva do indivíduo LGB 
acerca da R/E. 

Verificou-se o predomínio de estudos acerca das 
estratégias de integração R/E e homossexualidade, seguidos 
pelos estudos com foco na religiosidade/espiritualidade 
como fator de risco e/ou proteção para LGBs. Assim sendo, 
constatou-se que - quando há uma dissonância cognitiva 
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entre o paradigma da religião e a orientação sexual -, LGBs 
religiosos/espirituais se utilizam de estratégias para que 
sua orientação sexual e vida religiosa/espiritual convivam 
harmoniosamente, ou elegem vivenciar um aspecto em 
detrimento do outro. Nesse processo, as características 
individuais e a forma como as comunidades religiosas 
encaram a homossexualidade, norteiam se a religiosidade/
espiritualidade funcionará como entidade protetiva e/
ou de risco na vida dessas pessoas. Ademais, a literatura 
parece ser consensual no que toca ao efeito negativo da 
homofobia sobre a vivência religiosa dos LGBs, uma vez 
que age limitando-a, embora não impeça a vivência da 
espiritualidade, considerada como de foro mais íntimo e 
subjetivo (menos social/comunitária) que a religiosidade. 
Outro consenso refere-se à ineficácia e prejuízos trazidos 
pelas chamadas terapias de conversão sexual à vida dos 
LGBs. 

Entende-se, a partir da leitura dos textos e da demanda 
clínica, que investigar a experiência religiosa/espiritual 
de LGBs a partir da sua própria percepção é uma tarefa 
importante, visto a centralidade dessa dimensão na vida 
dos seres humanos, levando em consideração os números 
expressivos de brasileiros que se declaram filiados a alguma 
religião (IBGE, 2010). Ao mesmo tempo, trata-se de uma 
tarefa que implica lidar com muitos desafios, seja aqueles 
advindos da comunidade acadêmica (pouco afeita ao estudo 
de temáticas relacionadas à religiosidade/espiritualidade), da 
clínica psicológica que apresenta dificuldades frente à esta 
demanda (Cambuy, Amatuzzi, & Antunes, 2006) ou ainda 
do preconceito da sociedade e das comunidades religiosas, 
que ainda consideram a homossexualidade um pecado e/ou 
passível de reversibilidade, o que significaria dizer que o 

que é passível de ser revertido e, portanto, não necessitaria 
de políticas públicas ou de proteção, e sim da administração 
de um tratamento adequado. 

A forma como os princípios religiosos influenciam o 
cotidiano de vida brasileiro, ultrapassa a esfera de igrejas, 
comunidades ou congregações, e adentra o congresso 
nacional, através de uma frente parlamentar que milita 
na contramão da garantia de direitos à população LGBT. 
Lembrando que estas manifestações ganham espaço na 
política devido à própria característica conservadora do 
congresso e da sociedade que o elege e não apenas do 
poder desta específica frente parlamentar (Trevisan, 2013). 
Enquanto for este ainda o contexto, pesquisas como a 
presente, se fazem necessárias.

Diante de uma literatura inteiramente internacional, este 
artigo busca contribuir com a literatura nacional acerca da 
descrição e compreensão da experiência religiosa/espiritual 
de LGBs. Espera-se que os conteúdos aqui tratados possam 
ser úteis para as pesquisas e intervenções voltadas ao 
público LGB, visto que nossa literatura não contempla, por 
exemplo, os caminhos das estratégias de integração R/E, e 
pouco ainda, se deteve em investigar os mecanismos a partir 
dos quais a R/E pode funcionar como um fator de risco 
ou de proteção para LGBs. Ao mesmo tempo, a literatura 
analisada fornece evidências importantes que podem 
embasar/fortalecer o debate acerca dos aspectos deletérios 
da homofobia e das terapias de conversão sexual. 

Finalmente, em termos de estudos futuros, sugere-se 
a realização de pesquisas empíricas que investiguem as 
estratégias utilizadas por lésbicas, gays, bissexuais e os/
as transgêneros, com base nas categorias de análise aqui 
sistematizadas e em outras que venham porventura surgir. 
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