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היבטים פסיכודינמיים של פסיכותרפיה עם להט"בים – השלב האדיפלי בקרב גברים הומוסקסואלים 

ד"ר עופר מאורר*
* ד"ר עופר מאורר הוא פסיכולוג קליני מומחה, מרצה לפסיכולוגיה במרכז ללימודים אקדמיים, מקים ומנהל "צוות מטפלים גיי-פרנדלי", מכון לפסיכותרפיה בפריסה ארצית הפונה ללסביות, הומואים, ביסקסואלים, טרנסקסואלים ובני משפחותיהם ומציע יעוץ וטיפול פסיכולוגי בגישה ידידותית ותומכת. 

** ההרצאה נמסרה במסגרת יום העיון בשם "מעגלים נפגשים – פסיכותרפיה, דתיות ונטייה מינית" שנערך בחסות המחלקה לפסיכולוגיה והמכון הגבוה לתורה באוניברסיטת בר אילן ביום חמישי ו' שבט תש"ע (21/1/10). 

שלום, אני נמצא כאן הערב על מנת לדבר על הנושא של הומוסקסואליות. אנשים נקראים כיום לגבש דעה ולעיתים גם להכריע בסוגיות שונות הנוגעות להומוסקסואלים וללסביות... נבחרי ציבור ואנשי-מקצוע דנים בשאלות חקיקה- או-הלכה הנוגעות להומוסקסואליות, וגם אנשים מן השורה מגלים להפתעתם כי בני משפחתם או חבריהם הקרובים הם הומואים, לסביות או ביסקסואלים. אנשים נקראים לגבש דעה ולקבל החלטות אך זאת, למרות שבמרבית המקרים, חסר להם מידע מהימן ומבוסס מחקרית.
המחקר בפסיכולוגיה מלמד אותנו שאנשים, באופן כללי, חשים חרדה בתנאים של היעדר מידע מספיק. אני מאמין שאנשים לא מרגישים בנוח עם הנושא של הומוסקסואליות בעיקר בגלל היעדר המידע. לרוב, פשוט לא היתה להם כלל הזדמנות לשאול שאלות! הם מרגישים כאילו שהם בארץ זרה, שבה הם אינם מדברים את השפה...
הבה ונחשוב על זה רגע... לכמה מאיתנו הייתה בבית הורינו או בבית-הספר גישה לספר מקיף ואינפורמטיבי, שמסביר מהי נטייה מינית הומוסקסואלית או לסבית, באופן שיאפשר לנו להבין מה זה, או מי אלה האנשים האלה? רובנו למדנו על הומואים ולסביות באמצעות קללות, פשקוילים מפחידים או מסרטי קולנוע, שעד לא מזמן הציגו הומואים בעיקר כאנשים די מוזרים, פתטיים, אומללים, או כאלה החיים בשולי החברה. אין פלא שאנשים מפחדים! במצב כזה, של מחסור במידע מהימן אין פלא שרמת החרדה כ"כ גבוהה!!... ובאופן די טבעי, כאשר אנחנו מפחדים ממשהו, לעתים קרובות אנחנו גם שונאים אותו... ואכן, גילויי השנאה מופיעים כאלימות בבית הספר, בתוך המשפחה, בתגובות נוטפות-הארס בטוקבקים באינטרנט ואף בדמות הרצח המחריד של ניר כץ, מדריך גאה של קבוצת הנוער ההומו-לסבי ושל ליז טרובישי שהשתתפה במפגש הנוער בבית אגודת ההומואים והלסביות בקיץ החולף. 
אז הערב, הייתי רוצה לנסות ולהציע תשובות לחלק מהשאלות והתהיות שלעתים קרובות מתעוררות אצל אנשים בכלל, וגם אצל מטפלים, וזאת כדי שיחד נוכל להוריד את מפלס החרדה, אשר קיימת אצל רובנו בקשר לנושא. 
לפעמים אנשים שואלים אדם הומו שהם מכירים - "תגיד, מתי בעצם החלטת להיות הומו?". השאלה הזאת, שצצה לאורך החיים של לא-מעט הומואים ולסביות, מעוררת בקירבי תימהון כל פעם מחדש. אני חושב שכל ההטרוסקסואלים, כולל אלה שנמצאים כאן הערב, יודעים היטב שהם עצמם, מעולם לא בחרו להיות כאלה...תקנו אותי אם אני טועה, אבל אני חושב, שאף אחד מכם לא ישב בחדרו בגיל 15, עשה רשימת נימוקים בעד ונגד, ואמר לעצמו: "הממ, אני יודע שאני יכול להיות הומוסקסואל אבל אני ממש מעדיף להיות הטרוסקסואל... זאת תהיה הבחירה שלי!!". זה ממש לא היה ככה, נכון?... הטרוסקסואלים רבים יודעים שהם עצמם לא בחרו את נטייתם המינית, אבל משום מה, אנשים חושבים לפעמים שהומואים דווקא כן בחרו, זו כמובן טעות רצינית.   
הייתי רוצה להציע מספר אבחנות שיעזרו לנו להבהיר את התמונה. נטייה או כיווניות מינית (Sexual Orientation) היא אותה תחושה של משיכה מינית שאנחנו חשים בתוכנו, והיא יכולה להיות הומוסקסואלית, בי-סקסואלית, או הטרוסקסואלית. הכיווניות המינית ש ו נ ה מההתנהגות המינית (Sexual Behavior).... לפעמים, בהתנהגותו, האדם פועל בהתאם לכיווניות המינית שלו, ולפעמים לא. כך למשל, הומואים ולסביות עלולים להתחתן עם בני המין השני מבלי שהם חשים כל משיכה מינית, אך ורק בגלל הפחד מלממש את נטייתם המינית האמיתית ואז - התנהגותם בפועל שונה מנטייתם המינית. 
הזהות המינית (Sexual Identity), להבדיל מהנטייה המינית ומההתנהגות המינית הינה האופן שבו אני מציג את עצמי, האופן שבו אני מכנה את עצמי. מרבית ההומואים והלסביות, לפחות במשך פרק זמן מסויים בחייהם אינם יכולים לספר את שהם "כאלה" בגלל שהם מפחדים מפני דחייה, ואז הזהות המינית שלהם, ה"פרסונה" שהם מציגים בפני העולם, הינה אחת, ואילו הנטייה המינית האמיתית שלהם, אחרת. אני רוצה להציג מושג אחד נוסף שהינו הזהות המגדרית (Gender Identity). עובדה חשובה, שאינה ידועה לציבור רחב של אנשים היא שהזהות המיגדרית של האדם יכולה להיות אישה, גבר או זהות מגדרית אחרת: קווירית, כזו שאינה מקבלת את החלוקה הבינארית: גבר או אישה. בנקודה זו חשוב גם להדגיש כי אין קשר ישיר בין הזהות המגדרית לבין הנטייה המינית של האדם, כלומר - בין אם האדם מגדיר עצמו כגבר, כאשה או כמשהו אחר, הוא או היא יכולים להימשך לנשים, לגברים או לשניהם.  

אבל מה בעצם קובע מה תהיה נטייתו המינית של האדם? אנו יודעים כיום כי הומוסקסואליות היתה קיימת בכל תרבות משחר ההיסטוריה, וכי הומואים ולסביות מהווים, לפי מחקריו של קינסי, כ-10% מכלל האוכלוסיה. המחקר מלמד כי הומוסקסואליות נקבעת על-ידי קומבינציה של מספר גורמים, הן גנטיים והן הורמונאליים, ושלגורמים אלה ביטויים שונים, כמו למשל בנוגע למבנה המוח, לטמפרמנט, להעדפות בתחומים שונים, וגם בנוגע לנטייה המינית. 
האם ההורים גורמים להתפתחות הומוסקסואליות? רבותי, התשובה היחידה שהינה תקפה מבחינה מדעית היא שאין בנמצא ולו גם מחקר רציני אחד שמצביע על קשר בין אופן גידול הילדים לבין התפתחות נטייה מינית הומוסקסואלית או לסבית. אני מצטט מנייר העמדה של ה-Royal College of Psychiatrists הבריטי משנת 2007: "למרות כמעט מאה שנים של השערות פסיכואנליטיות ופסיכולוגיות, אין בנמצא עדויות מבוססות התומכות ברעיון כי אופי ההורות או חוויות הילדות המוקדמת ממלאות תפקיד כלשהו בקביעתה של כיווניות מינית הטרוסקסואלית או הומוסקסואלית. נראה כי נטייה מינית היא ביולוגית בטבעה ונקבעת על-ידי שילוב מורכב של גורמים גנטיים וגורמים הקשורים לסביבה הרחמית המוקדמת. נטייה מינית, לפיכך, היא איננה עניין של בחירה". אלה דברי ה- Royal College of Psychiatrists. דברים ברוח זו בדיוק קובעת גם ה- American Academy of Pediatricsבנייר עמדה רשמי שפורסם ב-2004.
גם אם אין הסכמה גורפת בין החוקרים בנוגע לחלקם היחסי של הגורמים השונים, מרבית החוקרים מסכימים כיום שהכיווניות המינית כבר נקבעת עד גיל 5 בממוצע. האם אתה י ו ד ע שאתה הומו, או שאת לסבית, בגיל 5? לא. אך למרות זאת, הרבה אנשים טועים, וחושבים על הומואים ועל לסביות כעל אנשים שבחרו את הנטייה המינית שלהם ושעשו זאת כאנשים בוגרים. מרבית האנשים לא מבינים שבעצם כשאנחנו מדברים על הומואים ולסביות, אנחנו בעצם מדברים על ילדים, ילדים אשר חשים רגשות אחרים מאלה של החברים שלהם.
כאשר אדם מספר ברבים שהוא הומו, לא פעם קורה שיש איזה מישהו שיגיד לו "תשמע, אוקיי, אז תיהיה הומו אבל למה אתה צריך לדבר על זה?? למה כולם צריכים לדעת??... אני לא מספר לך מה אני עושה במיטה עם אשתי – אז למה אתה צריך לספר לי מה אתה עושה במיטה?" ... אבל האם זה מה שהוא מספר לך? כי זה מה שחלק מהאנשים באמת חושבים! שאותו אדם רוצה לחשוף בפניהם את התנהגותו המינית. אבל האמת היא שכאשר אדם מספר לכם שהוא הומו הוא מספר לכם- מי  הוא. אין זה משנה אם הוא פעל לפי רגשות אלה או לא, אין זה משנה אם הוא פעיל מינית עם בני מינו או לא – הוא עדיין הומוסקסואל וכהוא אומר לכם זאת הוא מספר לכם היכן היה, הוא מספר על דברים שעבר, ועל רגשות שחווה מאז שהייתי ילד צעיר.
אוקיי, מה שננסה לעשות עכשיו זה לצלול יחדיו, באופן אמפתי, אל חוויות הילדות המוקדמת וחוויות ההתבגרות של ילד זכר אשר יגדל להיות גבר הומוסקסואל. אנסה לתאר, מתוך נקודת המבט של הפסיכואנליזה-בת-זמננו ושל הפסיכולוגיה-ההתפתחותית-המודרנית את מסלול ההתפתחות של הילד הזה, אשר חש רגשות של משיכה ועניין בבני-מינו, כבר בשלב מוקדם בחייו. 
כבר נטען בעבר, על ידי הפסיכואנליטיקאי ריצ'רד איסיי ואחרים, כי הפנטזיות ההומואירוטיות אצל גברים הומואים מופיעות בדרך כלל כבר בגיל ארבע או חמש, ממש כמו אצל בנים שיגדלו להיות הטרוסקסואלים, מלבד העובדה שבשונה מאצל אלה, אובייקט האהבה עבור בנים שיגדלו להיות הומואים הוא אביהם ולא אמם.  
כיצד שונה התרחשות זו מהתסביך האדיפלי של הזכר ההטרוסקסואל, ובמה היא דומה לה? כידוע לכולנו, הנארטיב האדיפלי ההטרוסקסואלי מדבר על כך שהילד הזכר מתאהב באימו, רוצה "להתחתן עם אמא". הוא חומד את אהבתה כולה לעצמו וכמה להיות קרוב אליה. האם, מצידה, אף היא "מאוהבת" בבנה הקטן. היא נהנית ממבטיו המעריצים, מההתרפקויות שלו עליה, ממילות השבח של המחזר הקטן שלה.. האנליטיקאי ג'ונתן סלאבין תיאר רגע כזה בין אם לבין בנה.... סלאבין מספר על מטופלת שלו, אם לילד בן ארבע אשר "הקריאה לבנה סיפור לפני השינה, ופתאום, באמצע הסיפור, הילד הניח את ידו על הספר על מנת שאימו תפסיק לקרוא. כאשר האם הרימה אליו את עיניה, אמר לה הילד 'אמא, את כל כך יפה!' (Mommy, you're beautiful!) כאשר [האם] שמעה זאת, היא נמסה בו במקום".
רגעים קסומים אלה של אהבה, אשר במידה מסוימת הם גם טעונים-אירוטית, אלה הם בדיוק אותם רגעים אשר כמעט ולעולם אינם מתרחשים בין הילד אשר יגדל להיות הומו לבין אביו. קיימת תקופה, בשלב כלשהו בהתפתחותו, בה משיכתו לאביו כבר קיימת ונוכחת, הקרבה אל אבא עדיין אפשרית, ומאמצי ההתקרבות הטבעיים שלו עדיין מתקבלים בברכה. אולם מה קורה בהמשך? האב, שברוב המקרים הוא גבר סטרייט, שגדל בחברה הומופובית למדי, ממש אינו צופה את האפשרות שבנו 'יתאהב' בו. הענין האירוטי-משהו אשר בנו מגלה בו, תופס את האב בהפתעה, וקרוב לודאי שהוא כלל-וכלל אינו מוכן להתמודדות מעין זו. כאשר האב מבחין בכך שבנו מוצא בו עניין אירוטי-מסויים ומחפש את קרבתו, הוא נוטה להגיב על כך בחרדה, בבלבול ולעיתים אפילו בגועל. האב עשוי לסגת, להתרחק פיזית מבנו, להפוך ללא-זמין מבחינה רגשית ואף להביע את מורת רוחו באופן מפורש ולתקוף את בנו מילולית באמצעות הערות משפילות. ג'יימס ססלוב, סופר אמריקאי הומוסקסואל, מתאר זאת בסיפורו האוטוביוגרפי שנקרא "להתאהב באבא": "במרבית מהתמונות השמורות לי בראש מילדותי אני רואה את עצמי מביט למעלה אל [אבא] והוא, מצמצם את עיניו ושולח בי מבט אלכסוני, מטה מעט את ראשו אחורה בהבעה של פליאה וחוסר הבנה. ללא מילים הוא סימן לי כי מה שאמרתי או עשיתי באותו רגע היה כל כך מחוץ לתחום החויה שלו ונראה לו כל כך מוזר עד כי אין לדון בו בכלל. צריך להמנע מלהזכיר אותו, להתחמק מהענין בסלידה דוממת ולשמור על מרחק".
האנליטיקאי איסיי מתייחס בדיוק לדינמיקה הזו כאשר הוא מדבר על הטענה הישנה והמופרכת כאילו והומואים הופכים לכאלה בגלל העובדה שאבותיהם היו מרוחקים, נעדרים או עויינים. מה שאיסיי טוען הוא שהסיבתיות בדינמיקה הזו היא למעשה הפוכה: זה לא שהבן הפך להומו בשל הריחוק של אביו, אלא שהאב דחה והתרחק מבנו משום שבאופן בלתי-מודע הוא הרגיש וקלט את ההומוסקסואליות שלו, מה שעורר בו חרדה רבה ובלבול. הילד, מצידו, נותר כשהוא פגוע, מושפל ומנסה להבין בכוחות עצמו, מה עשה לא-בסדר...
חישבו נא, מה עושה הדינמיקה הזו להערכה העצמית של אותו ילד? כיצד משפיעה הדינמיקה הזו על יכולתו לחוש נאהב בהמשך חייו? על יכולתו לחוש שלם עם מיניותו? מרבית המבוגרים שאני פגשתי בטיפול הגיבו בילדותם לדחייה האבהית על-ידי ניסיון נואש להכחיש, להעלים ולהכחיד את מיניותם. 
הבה נרוץ מעט קדימה בזמן, והנה הגענו לתחילת גיל ההתבגרות, אותה תקופה שבה בנפשנו אנחנו עדיין ילדים, אך גופנו מתחיל להשתנות, ההורמונים מתחילים להשפיע והעוררות המינית יותר מורגשת.. הנער הצעיר מתחיל להרגיש רגשות של משיכה ועניין בחבר קרוב, בבנים המתערטלים לקראת רחצה אחרי שחייה או טבילה, ומגלה שהוא אינו חש עניין מיוחד בבנות המין השני.. הוא מתחיל לחוש זר ומוזר, מנסה להסתיר את שונותו מעין אחרים, מנסה להעסיק את עצמו בלימודיו, ואם הוא דתי, אז בתפילה אל השם. "בבקשה ממך, עשה נא עימי חסד, עשה שאוכל להרגיש את מה שאני אמור להרגיש כדי שאוכל להתחתן ולהביא ילדים... כל מה שאני רוצה הוא לעבוד אותך באהבה". את התפילה הזו, הבחור שלנו נושא בלבו פנימה, בשקט. הוא שומר אותה בסוד.  
רבותיי, האימה של לגדול כהומו או לסבית או ביסקסואל, במיוחד אם היית מודע לרגשות- המשיכה-כלפי-בני-מינך כשהיית ילד או מתבגר, היא האימה של לגדול כשאתה שומר בפנים סוד. סוד שאתה לא מבין, סוד שאתה מפחד לחלוק עם מישהו בעולם, מהפחד שלא יאהבו אותך יותר, שלא יקבלו אותך יותר, שיזרקו אותך מהבית, שכל עולמך ייחרב... ממי אתה בדיוק אמור לקבל מידע? אין ספרים בבית, אין ספרים בספריה, יש איזה קטע קטן במילון – לא נעים במיוחד לקרוא אותו, ויש גם את שני הפסוקים בספר 'ויקרא'... – אבל איזו נחמה גרועה אתה מוצא שם. כיצד הילד אמור לספר להוריו שהוא נאבק בתוכו עם שאלות כאלה? כיצד הוא אמור לספר להם על כך, במיוחד כאשר העולם, ובוודאי שהעולם הדתי, אומר, שלהיות הומו זה אחד הדברים האיומים ביותר שאתה יכול להיות, תועבה! מה זה עושה לך? מה זה עושה לדימוי העצמי שלך?? כשנער הומו בא הביתה עם תעודה שכולה 'טוב-מאודים' ו'מצויינים' וההורים שלו אומרים לו שהם נורא גאים בו ואוהבים אותו – בליבו הוא אומר – בדיוק כמו שכל אדם בארון אומר לעצמו– "לא הייתם אומרים את זה אילו הייתם יודעים. לא הייתם אוהבים אותי אילו הייתם יודעים שאני כזה"...
אבל בואו ונחזור אל הנער הצעיר שלנו אשר נמשך לבני מינו... אם הנער שלנו גדל בבית דתי, הרי שיש לו אב נוסף, ולא רק את אביו הביולוגי. לעתים, השם מכונה בכתובים בכינוי "אבינו", "אבינו מלכנו"... השם נחשב ל"אב" משום שעבור האדם הדתי הוא "אבי העולם", זה אשר יצר אותו ואשר קבע את חוקיו. הנער שלנו, המחפש אחר כל בדל של התייחסות במקורות לתחושות שמתעוררות בקרבו ייתקל במוקדם או במאוחר בפסוקים של ויקרא "וְאֶת זָכָר לֹא תִשְׁכַּב מִשְׁכְּבֵי אִשָּׁה תּוֹעֵבָה הִוא" (ויקרא י"ח, כב( ..."וְאִישׁ אֲשֶׁר יִשְׁכַּב אֶת זָכָר מִשְׁכְּבֵי אִשָּׁה תּוֹעֵבָה עָשׂוּ שְׁנֵיהֶם מוֹת יוּמָתוּ דְּמֵיהֶם בָּם" (כ', יג(  מקריאת פסוקים אלה הוא מבין, בין אם בעצמו ובין אם בעזרת מוריו, כי רגשותיו אינם מקובלים על השם. "אבל ריבונו של עולם, הרי כך יצרת אותי, כשבתוכי מפעם הרצון לאהוב ולהיאהב על-ידי גבר, לא על-ידי אישה!!". אלו מילותיו של מטופל שלי, בחור דתי אשר במשך תקופה ארוכה, החל מגיל ההתבגרות ועד היום מתעד את מחשבותיו ביומנו האישי. התוכלו לדמיין את מימדיהן של תחושות האימה, העלבון, הבושה? 
וכך, כשהוא חש שאהבתו נדחתה על-ידי אביו שבשמיים, על ידי אביו שעל הארץ, ועל-ידי חבריו לספסל הלימודים - מתחיל המתבגר שלנו את חייו הבוגרים.. אם הבחור, זה שאת סיפורו אנחנו מספרים כאן היום הוא דתי, הרי ששנותיו בישיבה עוברות עליו בהכחשה מאסיבית, ובתיעול של האנרגיות המיניות לטובת-העמקה-בלימודים. הוא מנסה לצאת עם בחורות ולחזר אחריהן. הוא מנסה בכל מאודו ללבות בתוכו תחושות של משיכה, בוחן כל בדל של רגש ותחושה, מנסה בכל כוחו לחוש דבר מה. אם הבחור הוא דתי-לאומי, ייתכן והוא הולך לספיד-דייטינג במנזה של בר-אילן, ייתכן שפותח כרטיס באתר "בנה קנך" ומידי פעם יוצא לדייט עם בחורה נאה, שלא מבינה למה הוא נפרד ממנה אחרי שתי פגישות..... והלב שלו כואב. מאוד מאוד כואב. 
בצר לו פונה הבחור שלנו אל רב הישוב שבו הוא מתגורר. הרב שלו, שאותו הוא מעריך ואוהב אהבת נפש, מספר לו את אשר הוא כבר יודע היטב, וזאת כי אחד המרכיבים המהותיים בהלכה הוא קיומה של בחירה חופשית בענייני החוק. ציווי, כך אומר לו הרב, מקבל משמעות ביהדות רק אם יש לאנשים חופש פעולה לציית לו או לסרב לו, ולכן, גם השאלה אם הומואים יכולים לבחור להפוך לסטרייטים או לא, היא שאלה כל כך מרכזית בעיצוב ההתייחסות ההלכתית אליה. בתחושה של הקלה מסויימת יוצא הבחור מהמפגש עם הרב. הוא אומר לעצמו "אם יש בכוחי לבחור, אני פשוט צריך עזרה מיקצועית רצינית בלבחור אחרת". מתוך תחושת ייאוש בנוגע לדרכו הנוכחית ובחרדה גדולה, הוא פונה ל'דפי זהב' ומחפש לעצמו פסיכולוג טוב, שיוכל לעזור לו לבחור אחרת...
בואו נעצור לרגע את סיפור העלילה של הבחור שלנו ונתבונן על הידוע כיום בנושא טיפולים פסיכולוגיים ששמים למטרה את שינוי הנטייה המינית, "טיפולי המרה". מאז ראשית ימיה של הפסיכואנליזה בתחילת המאה ה-20, פנו הומואים, לסביות והוריהם אל המטפלים החדשים וביקשו מהם עזרה בשינוי הנטייה המינית. פרויד האמין כי כל בני האדם מגיעים לעולם עם פוטנציאל ביסקסואלי מולד ולאורך הקריירה שלו הציע ארבעה הסברים שונים להיווצרותה של נטייה מינית הומוסקסואלית. בשנת 1935 פנתה אליו במכתב אם אמריקאית אשר רצתה שיסייע לבנה להפוך להטרוסקסואל בעזרת הפסיכואנליזה. פרויד ענה לה כך: "בכך שאת שואלת אם אני יכול לעזור, את מתכוונת, כך אני משער, אם אני יכול להכחיד את ההומוסקסואליות ולהחליפה בהטרוסקסואליות נורמלית. באופן כללי התשובה היא שאיננו יכולים להבטיח זאת. במספר מסוים של מקרים הצלחנו לפתח את הניצנים הקמלים של הנטיות ההטרוסקסואליות הקיימות בכל הומוסקסואל, אך במרבית המקרים אין הדבר אפשרי. זו שאלה של מהות האדם וגילו, ואת תוצאות הטיפול לא ניתן לחזות מראש... ואולם, מה שאנליזה כן יכולה להציע לבנך הוא דבר שונה לחלוטין. אם הוא אומלל, נוירוטי, קרוע על-ידי הקונפליקטים שלו או סובל מעכבות בחייו החברתיים, טיפול פסיכואנליטי יכול להביאו לכדי הרמוניה, שלוות נפש ויעילות מירבית,  בין אם הוא יישאר הומוסקסואל ובין אם ישתנה...". רבותיי, זהו פרויד שכותב בשנת 1935!

אילו רק ממשיכיו של פרויד היו מתקדמים כמוהו בהבנת נפש האדם, מצבו של הבחור שלנו שפונה היום לטיפול היה טוב בהרבה.. למרבה הצער, פסיכואנליטיקאים שונים שבאו אחרי פרויד דחו את טענתו בדבר ביסקסואליות מולדת וגרסו כי הטרוסקסואליות היא התוצאה הנורמלית היחידה של ההתפתחות המינית. כך למשל, אירוין ביבר, פסיכואנליטיקאי דומיננטי בארה"ב בשנות ה-60, טען כי הומוסקסואליות היא תגובה פתולוגית לפחדים עמוקים מפני ביטוי של דחפים הטרוסקסואליים וכי כל הומו הוא למעשה "הטרוסקסואל לטנטי" שיש לעזור לו לצאת ממחבואו. אחד המטפלים הבולטים כיום בארה"ב בתחום "טיפולי ההמרה" נקרא ג'וזף ניקולוזי. גם ניקולוזי רואה את ההומוסקסואליות כנובעת מ"קשר חסר עם ההורה בן אותו המין, קשר אשר מוביל להזדהות לקויה של הילד עם הורה זה". לדבריו, "בכל המקרים, אם לאב ולבנו יש קשר נורמלי, הבן לא יגדל להיות הומו". מעמדה תיאורטית זו ניקולוזי גוזר מספר הנחיות מעשיות למטופלים גברים, הנחיות שעשויות היו להישמע משעשעות אלמלא הן היו מוצאות את ביטויין הלכה למעשה בתהליכים הפסאודו-טיפוליים שמציע כאן בארץ ארגון טיפולי-ההמרה 'עצת-נפש'... כך למשל, ניקולוזי ממליץ למטופל ששואף להפוך לסטרייט להשתתף בפעילויות גבריות שונות כגון פעילויות ספורט על מנת ללמוד לחקות את דרך ההליכה, הדיבור וההתיחסות ההדדית של גברים סטרייטים. עליו להימנע לחלוטין מפעילויות אשר נחשבות ככאלה המעניינות הומוסקסואלים, כגון מוזיאונים של אומנות, אופרה וקונצרטים וגם להימנע מחברת נשים - אלא אם כן זה למטרות רומנטיות. זוהי דוגמא לדרך החשיבה של ניקולוזי. 
בפני הבחור שלנו שמעוניין להשתנות עומדים גם מגוון של טיפולים התנהגותיים-פרופר שאינם מתבססים על השערות אטיולוגיות. בין השיטות הללו ניתן למצוא גם התניה מחדש של האוננות, דמיון מודרך וגם צורה אכזרית במיוחד של טיפול הנקראת Aversion Therapy (תרפיה אברסיבית) שכולל נשיכת הלשון בעת שעולה מחשבה מינית לא רצויה, הכאבה עצמית על-ידי רצועת גומי הכרוכה סביב פרק היד או מתן שוקים חשמליים לאיבר המין, תוך צימוד של דימויים מיניים הומוסקסואליים לגירויים ויזואליים קשים כגון קערה מלאה  בצואה או תמונות של סרטן העור. המדובר בשיטות מטרידות ומזעזעות אשר בהן מטפלים השתמשו על בני אדם אשר הסכימו להיחשף אליהן בכדי להיפטר מנטייתם המינית. 
מה אומר לנו המחקר בנוגע ליעילותם של טיפולי ההמרה השונים? מחקרים שפירסמו מטפלי-המרה שונים מאז שנות ה-60 ועד ימינו מצביעים על שיעור מקסימלי של כ-30% מהמטופלים שכביכול השיגו "שינוי משמעותי". מקסימום 30%! ואלו הנתונים הגבוהים ביותר שעליהם מסוגלים לדווח מטפלים אלה בעצמם! ואולם, בשנת 2000 יצא איגוד הפסיכיאטרים האמריקאי, אחת הסמכויות הגבוהות ביותר בתחום בריאות הנפש בעולם, בהצהרה הבאה: "בארבעת העשורים האחרונים, מטפלים המציעים טיפולי המרה לא ערכו מחקרים מדעיים קפדניים אשר יבססו את טענותיהם בנוגע לריפוי". עוד קובע ה-APA כי עד שתתבהר התמונה, "מטפלים בעלי אתיקה מקצועית יימנעו מנסיונות לשנות את הנטייה המינית". אני רוצה לשוב ולהדגיש את מילותיו המדוייקות של איגוד הפסיכיאטרים האמריקאי שמייצגות את עמדתם העדכנית של למעלה מ-40,000 פסיכיאטרים: "מטפלים בעלי אתיקה מקצועית יימנעו מנסיונות לשנות את הנטייה המינית". 
מדוע בעצם קובע ה-APA ש"לא נערכו מחקרים קפדניים בנושא"? הרי המטפלים המציעים טיפולי המרה מפרסמים מאמרים, תיאורי מקרה, מציגים סטטיסטיקות. האמת היא,שאנשי מחקר רציניים מבינים שיש להתייחס בספקנות רבה לתוצאות המחקרים הללו מכמה סיבות. מרביתם המכרעת של המחקרים הללו מתפרסמים בז'ורנלים מסוג ב', אשר אינם peer-reviewed, היינו, הם אינם עוברים ביקורת על-ידי קולגות למקצוע, מה שהופך את הרמה המתודולוגית-מחקרית שלהם למוטלת בספק רב. שנית, המדגמים במחקרים אלה נוטים להיות מאוד מאוד סלקטיביים. כך למשל, באחד המחקרים המצוטטים ביותר בתחום, הנבדקים משתתפי המחקר נבחרו באופן אישי להשתתף בו על-ידי אותם מטפלי-ההמרה אשר טיפלו בהם. אתם יכולים לשער בנפשכם אילו מטופלים נבחרו להשתתף במחקר שמודד את הצלחת השיטה ואילו נשארו בחוץ. שלישית, אופן ההגדרה של הצלחה טיפולית אינו עקבי לאורך המחקרים השונים ובתוך חלק מהמחקרים עצמם. רביעית, וזו נקודה חשובה ביותר, חסר בהם מעקב לאורך זמן ממושך (Follow-up). ממטופלים רבים אשר ראיינתי ופגשתי לאורך השנים אני יכול לספר, שאף לא אחד מהם חזר כדי לספר למטפל שלו ש"זה לא עבד", שכל מה שהושג היה רק שינוי זמני בהתנהגות המינית.. זמן מה לאחר סיום הטיפול בהצלחה כביכול, הבחורים הללו, רובם ככולם, חוזרים להרגיש ולבטא את מיניותם האמיתית. מסיבה זו בדיוק חשוב מאוד שכל מחקר אשר מתיימר לבחון את יעילות טיפולי ההמרה יעשה זאת לאורך פרק זמן ממושך. אבל הבה ונניח, ולו רק לרגע, כי הנתון של 30% מהמטופלים שהשיגו שינוי משמעותי הוא נכון. אף לא אחד מהמחקרים-המצדדים-ביעילותם-של-טיפולי-ההמרה מתייחס לשאלה "מה עלה בגורלם של 70 האחוזים הנותרים??". כיצד השפיעו עליהם הטיפולים?, מה היו ההשלכות קצרות-הטווח, ארוכות הטווח? איגוד הפסיכיאטרים האמריקאי התייחס גם לנקודה זו בנייר העמדה משנת 2000 וקבע כי "הסכנות הפוטנציאליות של טיפולי המרה הינן גדולות, והן כוללות דיכאון, חרדה והתנהגויות של פגיעה-עצמית, וזאת משום שתמיכתו של המטפל בדיעות-קדומות נגד הומוסקסואליות עלולה ללבות את השינאה-העצמית אשר כבר קיימת בתוכו של הפציינט". 
בטיפולי ההמרה, לעתים קרובות מחוזקות, בין אם באופן ישיר ובין אם באופן עקיף, אותן עמדות האומרות, כי רק בתור הטרוסקסואל ניתן לחיות את "החיים הטובים" (קשרים חברתיים, מעמד חברתי, משפחה וכד'). שימו לב כי עצם ההסכמה לעזור למישהו לשנות את נטייתו המינית, כמוה כהודאה סמויה בכך שיש פגם בנטייה זו או, לחילופין, שבאמת אין כל אפשרות לחיים טובים ומספקים כהומו או כלסבית. לא זו בלבד – אם אני מסכים לקבל אותך לטיפול כדי לשנות את הנטייה המינית שלך ואתה לא מצליח לעשות זאת, עלול להיווצר אצלך הרושם כאילו והבעיה היא בך, שהרי לולא הייתי חושב שיש כאלה שמצליחים להשתנות, לא הייתי מסכים בכלל לקבל אותך לטיפול!!! מטופל שלי שהגיע אלי דרך "צוות-מטפלים גיי-פרנדלי" אמר לי פעם שבמשך תקופה ארוכה במהלך טייפול ההמרה שעבר הוא הוא אמר לעצמו כך.. "אם באמת ובתמים הייתי רוצה, אם באמת הייתי משקיע מספיק מאמצים אז כן הייתי מצליח יותר... הבעיה היא בי. משהו בי דפוק, משהו בי עצל, אפל, מקולקל". עם כישלון הטיפול, המטופלים חשים כי באמת ובתמים איבדו את הסיכוי האחרון שלהם לחיים הטובים. מטופלים דתיים חשים לעתים כי איבדו כל סיכוי להגיע לגן-העדן לאחר מותם וכתוצאה מכך עלולים לחוות חרדות קשות, דיכאון, מחשבות אובדניות ואף נסיונות התאבדות. 
בנוסף, כמעט כל המודלים של טיפולי ההמרה שאני מכיר, טועים ומקשרים באופן כלשהו בין הומוסקסואליות לבין "גבריות פגומה". על מנת לתקן את הפגם-כביכול, מטפלי המרה נוהגים להשתמש בטרנספרנס על מנת לשחזר ולעצב מחדש את הקשר עם דמות האב. לעתים, המטפלים ממליצים גם על מגוון רחב של התנהגויות והתנסויות "גבריות", כפי שמציע ניקולוזי. מאחר ובמודלים הללו הומוסקסואליות מוצגת למעשה כגבריות פגומה, הרי שכישלון הטיפול מותיר את המטופל בתחושה שהוא גבר פגום... או כפי שסיפר לי מטופל לשעבר - "הרגשתי שאני פשוט סחורה דפוקה, סחורה סוג ב'".... 
מטופלים דתיים פונים לא-פעם לטיפול, על רקע של קונפליקט קשה בין אמונתם-הדתית לבין האוריינטציה-המינית שלהם. התפיסה המפוצלת והשגויה, הגורסת כי אין- אפשרות להיות גם אדם מאמין וגם הומו, לסבית-או-ביסקסואל, מקבלת אישור ממטפלים המאמינים שבכוחם לשנות את הנטייה המינית... וכך, אחת התוצאות הלא-כל-כך-נדירות היא שחלק מאותם אנשים ש"נכשלים" בטיפול ההמרה בהמשך הדרך גם עוזבים את הדת.. מטופלים אחרים, אלה שנכשלו בטיפול אך לא עזבו את הדת מרגישים עצמם לרוב כחוטאים, בלתי-אהובים על-ידי השם, מלאים בחרדה מפני העולם הבא, מדוכאים ואף אובדניים. 
כל אלה רבותיי, הן רק חלק מהסיבות לכך שאיגוד הפסיכיאטרים האמריקאי קבע - כי אין זה אתי להציע למטופל שמתקשה לקבל את נטייתו המינית טיפול שמטרתו המרת הנטייה. 
בטרם אפנה לתאר את המודל הטיפולי הרצוי בעיני, ארצה להתייחס גם לאותם מטפלים שאמנם אינם מגדירים עצמם כ'מטפלי המרה', אך גם אינם מסרבים לבקשה של המטופל לסייע לו בשינוי נטייתו המינית. מטפלים אלה, על-פי רוב, נוטים להיות שבויים בתפיסה נאיבית, הגורסת כי "אם המטופל מבקש לעשות שינוי, הרי שאין זה אתי לסרב לבקשה". יתרה מזאת... יש כאלה המרחיקים לכת וחושבים בטעות, כי "אם המטופל שלי היה הומוסקסואל 'אמיתי', הוא לא היה מרגיש כל כך רע ביחס לנטייתו המינית. העובדה כי המטופל שלי כל כך שונא את החלק ההומוסקסואלי שלו מצביעה על כך שחלק זה הוא לא 'אמיתי' ולכן עלי לסייע למסכן הזה להשתחרר מההומוסקסואליות המעיקה הזו, שכל כך מפריעה לו להגשים את מטרותיו בחיים". רבותיי, "טלו קורה מבין עיניכם". מטפל שמקבל ומאשר את התפיסות ההומופוביות שעימן מגיע המטופל, בין אם במודע ובין אם שלא במודע, משחזר  - עושה  re-enactment - של הדרמה המוקדמת של המטופל עם אביו. למעשה, הוא מצטרף לשורותיהם של כל אלה שאומרים לבחור שלנו, בין אם במילים ובין אם במעשים - "אתה צודק, אפשר לקבל ולאהוב אותך באמת, אך ורק אם תכחיד את המיניות שלך". 
אז מה בכל זאת אני מציע לעשות כאשר מטופל או מטופלת מצלצלים אלינו ומבקשים עזרה בשינוי נטייתם המינית? מה אני מציע לאותו פסיכולוג, אשר אליו התקשר הבחור שלנו, לעשות בעניין הבקשה שלו לשנות את הנטייה המינית? 
ובכן, בעיני, נקודת המוצא לכל תהליך טיפולי עם אדם שמבקש שינוי נטייתו המינית – בין אם גבר ובין אם אשה - היא אמפתיה עמוקה וכבוד לקונפליקט הקשה שבקרבו-או-בקרבה. במידה והמדובר באדם דתי, שומה על המטפל לשדר כבוד וקבלה כלפי שני החלקים שבנפשו של המטופל גם יחד: הן כלפי דתיותו והן כלפי מיניותו.  
השלב הבא בתהליך, צריך להיות עזרה בורבאליזציה של הקונפליקט. חשוב לסייע למטופל לנסח לעצמו במילים-ברורות את הקונפליקט הקשה שמתחולל בקרבו. לחלק מהאנשים המשימה הזו קלה יותר, ולחלק, היא קשה מאוד. לעתים, עובר זמן בטיפול עד כי המטופל יוכל לתאר בכנות ובישירות את משיכתו לבנים או את החרדות הקשות לנוכח תפיסות הדת כפי הוא מבין אותן. בשלב זה של הטיפול המטפל מסייע למטופל למצוא מילים להתנגשות הקשה שבתוכו. 
לדעתי, חשוב שהמטפל לא ינקוט בנקודה זו של התהליך בעמדה טיפולית כביכול-"ניטראלית", אלא יבטיח מפורשות למטופל שהוא יהיה שם בשבילו בין אם נטייתו המינית של המטופל היא כזו ובין אם אחרת. במובן הזה, המטפל עשוי להיות הראשון בחייו של המטופל המקיים באמירתו הברורה, הלכה למעשה, את הדרכתם של חכמנו-זכרם-לברכה בפרקי-אבות בדבר "אהבה שאינה תלויה בדבר". לטעמי, חשוב גם שהמטפל יבהיר למטופל מעל לכל צל של ספק, שלאור ספרות המחקר והספרות הקלינית אין כל אפשרות להבטיח מראש שינוי כלשהו של הנטייה המינית עקב טיפול. זאת ועוד – חשוב להבהיר למטופל את הסכנות של טיפולי המרה, למקרה שיבחר שלא להמשיך בתהליך-הטיפולי-הנוכחי, ותחת זאת יפנה אל מטפל אחר, אשר מתיימר לחולל שינוי.. החשש שלי הוא, שמטפל כזה לא יעשה גילוי נאות ולא יזהיר אותו מפני הסכנות החמורות האורבות לו.  

לאחר כל זאת, המלצתי היא להזמין את המטופל ל'מסע' לגילוי עצמו ולגילוי המיניות שלו. ההזמנה היא ל'מסע' שבמהלכו כל מיני דברים עשויים להתגלות, הן חלקים הטרוסקסואליים והן חלקים הומוסקסואליים שבתוכו. במידה והמטופל נותן את הסכמתו, אנו "יוצאים לדרך" והמטופל מוזמן לתאר חוויות, רגשות, פנטזיות ומחשבות לאורך כל השנים – מהילדות ועד ההווה. חשוב מאוד שבמהלך כל המסע הזה – שיכול להימשך תקופה קצרה או להיות מסע ממושך - המטפל יישאר אמפתי, ונאמן-ככל-האפשר לחוויה הסובייקטיבית של המטופל. בשלב מתקדם במסע הזה, מתחילה להתגבש ולהתבהר תמונה של מיניותו האמיתית של המטופל/ת, בין אם היא הטרוסקסואלית, ביסקסואלית או הומוסקסואלית. 
עם התבהרות התמונה, על המטפל לסייע למטופל להבין את עמדותיו הפנימיות... הן לגבי מיניותו שהתגלתה והן לגבי מיניות בכלל: מה מקורן של עמדות אלה, כיצד התעצבו ומה השפעותיהן על ההווה של חייו בהמשך הדרך, רבים מהמטופלים נוהגים לחוש מספיק חופש פנימי ובטחון בתחושותיהם כדי לצאת אל העולם ולהתנסות בחיפוש-אחר-קשר-רומנטי-מספק. לעתים, בשל חרדות עזות במיוחד, קיימת הימנעות ממימוש המיניות שהתגלתה. במידה וקיימת הימנעות, על המטפל לפרש את הגורמים לה זו ולעודד את המטופל להעז ולהתנסות בקשר עם בני או בנות המין שאליו הוא נמשך. בנקודה זו בטיפול, המטפל ממלא בטרנספרנס את תפקידו של האב-אשר-מעולם-לא-היה-למטופל  האב אשר מסוגל לעבור יחד עם בנו בהצלחה את הרומן של השלב האדיפלי, אב אשר מסוגל לעשות מירורינג מתפעל ואמיתי ביחס לאהבה ולמיניות היחודית של בנו.  
זאת ועוד: לדעתי, שומה על מטפלים, ובמיוחד אלה העובדים עם מטופלים-דתיים-שמתלבטים-לגבי-מיניותם להיות מיודעים בנוגע לריבוי העצום של אפשרויות חדשות הקיימות כיום בפניהם של אנשים, שאינם  מוכנים  עוד  להכחיד – לא את דתיותם ולא את מיניותם –  ה ו מ ו א י ם   ו ל ס ב י ו ת  דתיים! הן בארץ, והן בעולם, חלו בשנים האחרונות תמורות-אדירות. קולות חדשים קמו ועלו! אנשים דתיים יוצאים מהארון ומחובקים על-ידי קהילותיהם! בתחילה בזהירות ובחשש, אך בהמשך גם  בגלוי  ובמופגן. יש יותר ויותר רבנים אשר אינם מוכנים עוד לתת את ידם להסדר הקלוקל של נישואין בין גבר הומו לאישה מסכנה אשר נדונה לחיי אומללות עם גבר אשר אינו נמשך אליה... יש יותר ויותר רבנים אשר מוכנים לקבל את האפשרות שייתכנו חיים ערכיים, טובים, מוסריים ויהודיים יחד עם קיומה של זהות מינית הומוסקסואלית או לסבית. 
סרטים חשובים יצאו בשנים האחרונות אל האקרנים: לפניך ברעדה – Trembling before God ו-"את שאהבה נפשי" הם רק שתי דוגמאות כאלה. ארגונים קהילתיים חשובים כגון ארגון בת קול, ארגון הו"ד בראשות כבוד-הרב יוסף רון, ארגון חברותא, ארגון ההרצאות ההומו-לסבי הדתי – שובל, ותא הסטודנטים הלהט"בים באוניברסיטת בר אילן – אלה דוגמאות למקומות חשובים מהם המטופלים והמטופלות שלנו ולמעשה – כל הציבור הדתי ההומו-לסבי, בני משפחותיהם וחבריהם הטובים, יכולים לשאוב כוח, אהבה וגיטימציה למאמציהם הנעלים לחבר ולאחד יחדיו את שני החלקים החשובים הללו שבנפשם – דתיותם וזהותם המינית. 
לסיום דבריי אני רוצה לחזור ולהזכיר את ראשיתם. הציבור ונבחריו נקראים כיום להביע עמדה, לגבש דעות, לקבל החלטות.  בתנאים של היעדר מידע,  החרדה של הציבור גבוהה, וכתוצאה מכך גם ההרחקה, הניכור והשנאה. אני מקווה שהערב, הצלחנו להרחיב דעתנו באשר לחייהם ולהתמודדויותיהם של הומואים ולסביות... אני מקווה שאנחנו מבינים שנטייה מינית היא משהו שקיים, נוכח ומשפיע-על-המהלך-ההתפתחותי כבר מילדותנו, ולמרות שיש כאלה החושבים בטעות שמתישהו הומואים ולסביות בחרו להיות כאלה, הרי שעל בשרנו כולנו יודעים, שאיש מאיתנו, הומו, ביסקסואל, סטרייט, לסבית, ביסקסואלית או סטרייטית – כולנו יודעים, שמעולם  לא  בחרנו  את  נטייתנו  המינית. 
אסיים את דבריי בציטוט מדבריו של הרב אברהם יצחק קוק - זכר צדיק לברכה - הרב הראשי הראשון של פלסטינה-ארץ ישראל, שהיה הוגה דעות מעמיק, מקורי ודיאלקטי, מאבותיה של הציונות הדתית. מספרים על כך שהרב נשאל פעם מדוע הוא מתייחס בטוב לב שכזה לאותם יהודים המתרחקים מדתם. הרב השיב תשובה, שאני חושב שכדאי לכל אחד ואחד מאיתנו לחרוט על לוח לבו, תשובה שנכונה גם כאשר אנחנו חושבים על קבלתם של הומואים ולסביות כחלק מהחברה שבה אנו חיים. דבריו של הרב קוק היו: "מוטב שאכשל באהבת-חינם מאשר חלילה בשנאת-חינם".... 
כולי תקווה, שכל אחד וכל אחת מאיתנו, שכולנו, נצא בסיום הערב הזה, כשאנחנו מחבקים בליבנו, איש-איש, גם את השונה ממנו. 
תודה לכם על ההאזנה.
