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Resumen

Se entiende por homofobia una actitud general negativa hacia personas homosexuales. La homofobia
puede afectar la calidad de los servicios que se presta a este grupo de personas. Algunos datos
muestran que la homofobia es frecuente en odontélogos. Sin embargo, el fenémeno ha sido menos
estudiado en estudiantes de salud oral. Conocer el nivel de homofobia en estudiantes del area de
odontologia e higiene oral. Se realizé una revision sistematica de articulos producto de trabajos de
investigacion formal en las bases de datos Ebsco, Imbiomed, Lilacs, MedLine, Ovid y ProQuest.
Se revisaron articulos desde 1998 a 2007 escritos en espanol, inglés o portugués. Se usaron como
palabras claves “homophobia”, “homosexuality”, “dental students”, “dentistry students” y “dental
higiene students”. Se realiz6 un analisis descriptivo de los datos encontrados. Se identificaron un
total de tres articulos en estudiantes de higiene oral y pregrado o posgrado en odontologia. Los
estudios mostraron que los grupos de estudiantes que participaron en las investigaciones mostraban
bajos niveles de homofobia. La homofobia presenta bajos niveles en estudiantes de higiene oral y
odontologia. Es necesario estudiar este fendmeno en estudiantes colombianos y latinoamericanos.
Palabras clave: Homosexualidad, Prejuicio, Estudiantes, Odontologia, Higiene Bucal, Revision.
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Homophobia among dental and dental hygiene students:
A systematic review of the last decade

Abstract

Homophobia is defined as a general negative attitude toward homosexual people. Homophobia
may influence quality of oral service for this group of patients. Several studies report homophobia
among professional dentists. However, this topic has been less investigated among oral health
students. The purpose of this review was to determine the prevalence and associated variables of
homophobia among oral health and dental students. A systematic review was carried out of original
articles published in Ebsco, Imbiomed, Lilacs, MedLine, Ovid, and ProQuest. A descriptive analysis
was done of articles published between 1998 and 2007 in English, Portuguese and Spanish with
the Key words “homophobia”, “homosexuality”, and “dental students” used. A total of three articles
were reviewed that included oral hygiene, dental students and undergraduate and post-graduate
dental students. Students who participated in these studies reported low levels of homophobia. In
conclusion there were low levels of homophobia reported among oral hygiene and dental students.
It is necessary to explore this topic more amng Colombian and Latin American dental students. Key
words: Homosexuality, prejudice, students, dentistry, review. Rev. CES Odont. 21(2) 63-68. 2008

Introduccion

L aidentidad sexual es un concepto complejo que
abarca tres puntos altamente relacionados:
la identidad de sexo, la identidad de género y la
orientacion sexual.! La identidad de sexo alude al
grado de aceptacion o rechazo que tiene la persona
adulta de las caracteristicas fisicas que son propias
del sexo y que estan definidas por determinantes
biolégicos.? La identidad de género implica el nivel
de agrado o desagrado de un individuo adulto de
las cualidades socialmente deseables para una
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persona de uno u otro sexo.® Las caracteristicas
de género, a diferencia de las caracteristicas de
sexo, se construyen dentro de un contexto social
y, en consecuencia, lo que se considera femenino
o masculino varia de uno a otro contexto social.®*
Y por ultimo, la orientacion sexual se refiere al
sexo de la persona que habitualmente genera
atraccion, deseos, suenos o fantasias sexuales.
Desde una perspectiva categorica la orientacion
sexual puede ser heterosexual (persona a la que le
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atraen preferencialmente personas del sexo opuesto),
bisexual (personas a la que le atraen en igual proporcion
personas del mismo o del sexo opuesto) y homosexual
(persona a la que le atraen generalmente personas del
mismo sexo).’ La orientacion sexual esta relacionada
con factores bioldgicos que se relacionan con el grado
de atraccién hacia uno u otro sexo y por elementos
medioambientales, sociales y culturales, que matizan la
expresion o la vivencia social de dicha atraccion.5'3

La homosexualidad ha existido durante toda la
historia de la humanidad en el mismo porcentaje.™
Hoy se acepta que entre 5y 10% de la poblacion
es atraida sexualmente, en mayor proporcion, por
personas del mismo sexo,' y representa un grupo de
personas con mayor visibilidad y aceptacién social.'®
La homosexualidad y la bisexualidad se consideran
una variante funcional del comportamiento sexual y no
implica trastorno mental alguno.'”-'®

En general, la homofobia en una definicion amplia
incluye la aversioén, rechazo, temor o intolerancia
irracional a toda persona no heterosexual, incluye
aquellas que mantienen relaciones sexuales con
personas del mismo sexo, gays, lesbianas, bisexuales,
travestis y transexuales.? Esta actitud implica diferentes
formas de discriminacion como rechazo, acoso o
violencia fisica.?'

Tradicionalmente los y las profesionales de la salud
han mostrado posiciones conservadoras y actitudes
inflexibles y conservan en un grado importante
homofobia.??2® Algunos estudios sugieren que la
homofobia es frecuente en profesionales y docentes
de odontologia y en otros profesionales de la salud.z
25 Esta observacion es esperable dado que la mayoria
de nifios, nifias y adolescentes viven en sociedades
homofdbicas.?

En 1995, Bennett y col informaron que el 53% de
los odontélogos estaban molestos con las personas
homosexuales debido a la epidemia de sida.?” Casi diez
afnos después, Crossley encontré que el 34% de los
odontologos le preocupaba la exposicion ocupacional
al VIH, el 48% trataria pacientes VIH positivos o sida sin
dudarlo y el 87% aceptaria pacientes homosexuales o
bisexuales sin problema.® Sin embargo, los estudiantes
de odontologia manifiestan que no reciben la formacion
suficiente para abordar apropiadamente a pacientes de
diferentes contextos o comunidades.?

Los estudiantes de odontologia e higiene oral deben
manejar con propiedad el abordaje de los aspectos
de la sexualidad que son de importancia clinica y
algunos aspectos éticos de la profesién.®*® En todos
los niveles de la atencion deberd mantenerse la
confidencialidad, consideracion y respeto que se
espera de los profesionales de la salud. La mayoria
de los profesionales de la salud prestan juramento de
dar igual trato a las personas sin distingo de ninguna
indole,?! esto incluye género y orientacién sexual, como
lo contempla la Declaracion Universal de los Derechos
Humanos.??

Esta revision sistematica tuvo como objetivo general
compendiar la evidencia disponible sobre homofobia
en estudiantes de odontologia y areas afines durante la
década comprendida entre el afio 1998 y el afio 2007.

Metodologia

Se realizé una busqueda sistematica de articulos
publicados productos de investigacién sobre homofobia
en estudiantes de odontologia e higiene oral. La
busqueda se limité a articulos publicados en espafiol,
inglés o portugués entre enero de 1998 y diciembre
de 2007.

La busqueda exhaustiva se realiz6 en las bases de datos
Ebsco, Imbiomed, Lilacs, MedLine, Ovid y ProQuest.
Se usaron como palabras claves “homophobia”,
“homosexuality”, “dentistry students”, “dental students”
y “dental higiene”. Posteriormente, se revisaron las
referencias en los articulos identificados en las bases de
datos para identificar articulos que pudieran reunir los
criterios de inclusion y no se localizaron en la busqueda
electrénica. Se realizd una revision descriptiva de
las investigaciones que eran articulos originales con
estudiantes del area de la salud oral, que informaban
el numero de participantes y los instrumentos utilizados
para cuantificar el nivel de homofobia.

Resultados

Fueron identificados tres estudios provenientes del
mismo grupo de investigacion en los cuales se usaron
los mismos instrumentos (Escala de Evaluacion de
Prejuicio, Prejudicial Evaluation Scale, y la Escala de
Interaccién Social, Social Interaction Scale).®® La primera
escala esta formada por cuatro casos idénticos, sélo que
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uno se informa que una persona presenta sida y la otra
leucemia, y una es heterosexual y la otra homosexual.
A menor puntuacion, mayor actitud homofébica.® La
segunda escala esta formada por doce puntos tipo Likert
que intenta evaluar prejuicios ante personas enfermas.
A mayor puntuacién, mayor aceptacién social.®

En el primer estudio, Cohen et al. (2000) en 150
estudiantes de odontologia observaron en la escala de
evaluacion de prejuicios una puntuacion media de 4.47
(DT 0.63) en las vifietas si la persona fue presentada
como homosexual frente a 4.48 (DT 0.45) si la persona
fue descrita como heterosexual. La diferencia no fue
estadisticamente significativa (p=0.92). La escala de
interaccion social la puntuacion media fue 4.43 (DT 0.52)
para homosexuales versus 4.39 (0.54). La diferencia no
fue estadisticamente significativa (0.71).34

Coheny col (2005) en 41 estudiantes mujeres de higiene
oral observaron que las estudiantes puntuaron en la
escala de evaluacion de prejuicio en promedio 4.42
(DT 0.39) en las vifietas si la persona fue presentada
como homosexual frente a 4.46 (DT 0.28) si la persona
fue descrita como heterosexual. La diferencia no fue
estadisticamente significativa (p=0.74). La escala de
interaccion social las puntuaciones fueron 4.32 (DT 0.69)
para homosexuales versus 4.94 (1.7). La diferencia no
fue estadisticamente significativa (p=0.10).%

Cohen y col (2005) en 45 estudiantes de postgrado,
31 varones y 14 mujeres, encontraron en la escala de
evaluacion de prejuicio una puntuacion promedio de 4.23
(DT 0.45) en las vifietas si la persona fue presentada
como homosexual frente a 4.63 (DT 0.46) si la persona
fue descrita como heterosexual. La diferencia no fue
estadisticamente significativa (p=0.15). Sin embargo,
en la escala de interaccion social la puntuacion media
fue 3.99 (DT 0.71) para homosexuales versus 4.41
(0.67). La diferencia fue estadisticamente significativa
(p=0.05).3¢

Discusion

Los estudios revisados muestran que los estudiantes
de higiene oral de pregrado y postgrado de odontologia
informan bajos niveles de homofobia. Sélo en
estudiantes de postgrado se evidencié un menor
deseo de interactuar socialmente con personas
homosexuales.
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La informacién sobre este topico de investigacion en
esta poblacion es limitada dada el reducido numero
de estudios publicados, todos ellos realizados en los
Estados Unidos. No hubo estudios disponibles en
otros paises y culturas. Es posible que el bajo nivel
de homofobia en estudiantes de odontologia e higiene
oral en la presente revision esté relacionado con la
creciente disposicion de los estudiantes a tratar todo
tipo de pacientes debido a las normas universales de
bioseguridad que se siguen rutinariamente durante el
entrenamiento y la practica clinica profesional.?® Dado
que la homofobia guarda una asociacion importante con
el temor a la infeccion por el virus de la inmunodeficiencia
humana y el sida.¥

Sin duda, la actitud de los estudiantes universitarios
acerca de la homosexualidad ha cambiado positivamente
en la Ultima década.®® Las explicaciones genéticas y
biologicas sobre la orientacion sexual han contribuido
ala mayor aceptacion, comprensién y respeto hacia las
personas homosexuales.'® Sin embargo, la homofobia
persiste en profesionales de la salud.?®*25 Deben
existir cero tolerancias a cualquier grado o tipo de
discriminacion.®®

Laactitud hacia personas homosexuales esta relacionada
con el contexto social y cultural.*® Es probable que en
Colombia y otros paises de Latinoamérica se observen
niveles mayores de homofobia en estudiantes de
odontologia e higiene oral debido a la influencia marcada
de lareligion catdlica en esta region de mundo. Estudios
con estudiantes de medicina y de enfermeria muestran
que las personas con firmes convicciones religiosas
muestran mayores niveles de homofobia.4-

Las minorias sexuales tienen necesidades especificas
de salud que deben ser atendidas por profesionales
de la salud sin discriminacion. La homofobia es un
obstaculo para ello.** En la actualidad, la formacion
de los estudiantes de odontologia plantea una clara
direccion a fortalecer algunos valores dentro del
esquema profesionalizante. Hupp sostiene que las
decisiones que se toman dentro de la profesion con
relacion a las acciones de los demas conllevan un alto
componente de juicios criticos y de consideraciones
éticas; pero, muy pocas veces en la formacion de los
estudiantes se hace énfasis en normas de convivencia
y de respeto por el otro.* Es necesaria una integracion
de los cuidados orales y la relacién interpersonal. La
formacion integral debe ser el objetivo de todo docente.
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Los pacientes desean encontrar en los odontdlogos
habilidad manual o competencia profesional, amistad,
capacidad de comunicacion, honradez, apoyo y
comprension.*6

Existen muy pocos estudios que exploren las actitudes
en personas gays, lesbianas y bisexuales en el
contexto de la atencién odontolégica. La aproximacion
metodoldgica de las investigaciones no permite
cuantificar la frecuencia (y el porcentaje) de actitudes
homofébicas en los estudiantes investigados. Algunas
observaciones en la practica cotidiana sugieren que
en el entorno social y cultural de América Latina las
actitudes homofobicas son frecuentes en estudiantes y
docentes de odontologia. Es necesario realizar nuevas
investigaciones con otros instrumentos que permitan
responder en forma mas valida y confiable la pregunta
cual es la frecuencia de homofobia en estudiantes de
odontologia. Asimismo, son necesarias investigaciones
de corte cualitativo que permitan conocer a profundidad
las posibles motivaciones u opiniones.4” Estas
investigaciones deben tener consideraciones éticas
especiales al abordar un tépico tan sensible.*® *° Los
resultados de estas investigaciones, a futuro, deben
reflejarse en una practica clinica mas igualitaria, sin
distingo de orientacion sexual.®®

Se concluye que los niveles de homofobia son
bajos en estudiantes y en profesionales de la salud
oral. Sin embargo, no se puede tolerar ningun
grado de discriminacion. Es necesario explorar este
topico en estudiantes de Colombia y otros paises
latinoamericanos.
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