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ABSTRAK 

Kelompok LGBTQ+ (Lesbian, Gay, Biseksual, Transgender, Queer, dan lainnya) telah lama 

menghadapi berbagai tantangan sosial dan psikologis akibat stigma dan diskriminasi yang mereka 

alami dalam masyarakat. Banyak individu LGBTQ+ yang menghadapi prasangka, pengucilan, dan 

perlakuan tidak adil dalam berbagai aspek kehidupan mereka. Hal ini mempengaruhi kesehatan 

mental dan well-being kelompok LGBTQ+. penelitian ini bertujuan untuk menganalisis dan 

mensintesis temuan-temuan terbaru mengenai hubungan antara stigma, diskriminasi, kesehatan 

mental, dan well-being pada kelompok LGBTQ+. melalui 15 temuan penelitian diketahui bahwa 

Stigma dan diskriminasi secara signifikan berdampak pada kesejahteraan mental individu dalam 

komunitas LGBTQ, yang mengarah pada peningkatan risiko depresi, kecemasan, pikiran untuk 

bunuh diri, dan kesepian. Berdasarkan hasil temuan ini juga menegaskan bahwa stigma dan 

diskriminasi memiliki dampak yang signifikan dan merugikan terhadap kesejahteraan (well-being) 

dan kesehatan mental kelompok LGBTQ+. 

Kata kunci: Diskriminasi; Kesehatan Mental; Well-Being; LGBTQ+ 

 
ABSTRACT 

LGBTQ+ (Lesbian, Gay, Bisexual, Transgender, Queer, and other) people have long faced social 

and psychological challenges due to the stigma and discrimination they experience in society. Many 

LGBTQ+ individuals face prejudice, exclusion, and unfair treatment in various aspects of their lives. 

This study aims to analyse and synthesise recent findings on the relationship between stigma, 

discrimination, mental health, and well-being in LGBTQ+ people. through 15 research findings, it is 

found that stigma and discrimination significantly impact the mental well-being of individuals in the 

LGBTQ community, leading to an increased risk of depression, anxiety, suicidal thoughts, and 

loneliness. The findings also confirm that stigma and discrimination have a significant and 

detrimental impact on the well-being and mental health of LGBTQ+ people.  

Keywords: Discrimination;Mental Health; Well-Being; LGBTQ+ 

 

PENDAHULUAN 

Kelompok LGBTQ+ (Lesbian, Gay, Biseksual, Transgender, Queer, dan lainnya) telah 

lama menghadapi berbagai tantangan sosial dan psikologis akibat stigma dan diskriminasi 

yang mereka alami dalam masyarakat. Meskipun telah terjadi kemajuan dalam hal 

penerimaan dan hak-hak LGBTQ+ di beberapa negara, masih banyak individu LGBTQ+ 

yang menghadapi prasangka, pengucilan, dan perlakuan tidak adil dalam berbagai aspek 

kehidupan mereka (Meyer, 2003). Stigma dan diskriminasi ini dapat berdampak signifikan 

terhadap kesejahteraan (well-being) dan kesehatan mental mereka. 

Stigma terhadap kelompok LGBTQ+ dapat didefinisikan sebagai label negatif yang 

dilekatkan pada individu berdasarkan orientasi seksual atau identitas gender mereka (Herek, 

2007). Stigma ini dapat bermanifestasi dalam berbagai bentuk, mulai dari stereotip negatif 

hingga penolakan sosial. Sementara itu, diskriminasi mengacu pada perlakuan tidak adil atau 

pengucilan yang dialami oleh individu LGBTQ+ dalam berbagai konteks, seperti pekerjaan, 
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pendidikan, layanan kesehatan, dan kehidupan sosial (Hatzenbuehler, 2009).. 

Penelitian terdahulu telah menunjukkan bahwa stigma dan diskriminasi dapat memiliki 

dampak yang mendalam terhadap kesehatan mental dan kesejahteraan kelompok LGBTQ+. 

Studi yang dilakukan oleh Hatzenbuehler et al. (2010) menemukan bahwa individu 

LGBTQ+ yang tinggal di lingkungan dengan tingkat stigma yang tinggi memiliki risiko 

lebih besar mengalami gangguan mood dan kecemasan. Selain itu, penelitian oleh Frost et al. 

(2015) menunjukkan bahwa pengalaman diskriminasi sehari-hari berkorelasi dengan tingkat 

stres yang lebih tinggi dan kepuasan hidup yang lebih rendah pada individu LGBTQ+. 

Konsep minoritas stres, yang dikembangkan oleh Meyer (2003), memberikan kerangka 

teoretis untuk memahami bagaimana stigma dan diskriminasi dapat mempengaruhi 

kesehatan mental kelompok LGBTQ+. Teori ini menjelaskan bahwa individu dari kelompok 

minoritas seksual menghadapi stressor unik yang terkait dengan status minoritas mereka, 

seperti pengalaman diskriminasi, internalisasi stigma, dan kewaspadaan terhadap penolakan. 

Akumulasi stressor ini dapat meningkatkan risiko masalah kesehatan mental seperti depresi, 

kecemasan, dan penyalahgunaan zat.. 

Dampak stigma dan diskriminasi terhadap well-being kelompok LGBTQ+ juga telah 

menjadi fokus penelitian. Well-being, yang mencakup aspek kognitif dan afektif dari 

kepuasan hidup dan kebahagiaan, dapat sangat dipengaruhi oleh pengalaman negatif yang 

terkait dengan identitas LGBTQ+. Meskipun dampak negatif stigma dan diskriminasi telah 

banyak didokumentasikan, penting juga untuk mencatat bahwa banyak individu LGBTQ+ 

menunjukkan ketahanan (resilience) dalam menghadapi adversitas. Penelitian oleh Meyer 

(2015) menunjukkan bahwa faktor-faktor seperti dukungan sosial, keterlibatan komunitas, 

dan strategi coping yang adaptif dapat membantu individu LGBTQ+ mengatasi dampak 

negatif dari stigma dan diskriminasi. Pemahaman tentang faktor-faktor pelindung ini penting 

untuk pengembangan intervensi yang efektif untuk meningkatkan kesehatan mental dan 

well-being kelompok LGBTQ+. 

Dalam konteks global, penting untuk mempertimbangkan variasi dalam pengalaman 

stigma dan diskriminasi yang dialami oleh kelompok LGBTQ+ di berbagai negara dan 

budaya. Penelitian oleh Pachankis dan Bränström (2018) menunjukkan bahwa tingkat stigma 

struktural di tingkat negara berhubungan dengan kesenjangan kesehatan mental antara 

individu seksual minoritas dan heteroseksual. Hal ini menekankan pentingnya 

mempertimbangkan faktor-faktor kontekstual dan struktural dalam memahami dampak 

stigma dan diskriminasi terhadap kesehatan mental dan well-being kelompok LGBTQ+. 

Mengingat kompleksitas dan luasnya dampak stigma dan diskriminasi terhadap 

kesehatan mental dan well-being kelompok LGBTQ+, tinjauan literatur yang komprehensif 

sangat diperlukan. Tinjauan ini bertujuan untuk menganalisis dan mensintesis temuan-

temuan terbaru mengenai hubungan antara stigma, diskriminasi, kesehatan mental, dan well-

being pada kelompok LGBTQ+. Dengan memahami secara mendalam dampak-dampak ini, 

diharapkan dapat memberikan dasar yang kuat untuk pengembangan kebijakan, intervensi, 

dan praktik yang lebih efektif dalam mendukung kesehatan mental dan meningkatkan 

kualitas hidup kelompok LGBTQ+. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tinjauan literatur ini menggunakan metode systematic review untuk menganalisis dan 

mensintesis penelitian-penelitian terkini mengenai dampak stigma dan diskriminasi terhadap 

kesejahteraan (well-being) dan kesehatan mental pada kelompok LGBTQ+. Proses pencarian 

literatur dilakukan melalui database elektronik seperti PubMed, PsycINFO, dan Google 

Scholar dengan menggunakan kata kunci: "LGBTQ+", "stigma", "diskriminasi", "well-

being", dan "kesehatan mental". Kriteria inklusi untuk penelitian yang dimasukkan dalam 

tinjauan ini adalah diterbitkan dalam 10 tahun terakhir (2014-2024), ditulis dalam bahasa 
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Inggris atau Indonesia, merupakan penelitian empiris (kuantitatif, kualitatif, atau mixed-

method), berfokus pada dampak stigma dan/atau diskriminasi terhadap kesejahteraan atau 

kesehatan mental kelompok LGBTQ+.  

Setelah melakukan penyaringan awal berdasarkan judul dan abstrak, artikel yang 

relevan dianalisis secara menyeluruh. Data yang diekstraksi meliputi desain penelitian, 

karakteristik sampel, metode pengukuran stigma/diskriminasi dan kesejahteraan/kesehatan 

mental, serta temuan utama. Analisis tematik dilakukan untuk mengidentifikasi pola dan 

tema yang muncul dari berbagai penelitian. 

NO Judul Nama & Tahun 
Desain 

Penelitian 

Hasil Penelitian 

1.  Community, 

belonging and 

acceptance; is this the 

antidote to shame and 

societal 

discrimination? An 

exploration of 

LGBTQ+ 

individuals’ 

attendance at pride 

and their mental 

health 

R. Tinlin-Dixon, 

B. Bechlem, L. 

Stevenson-Young, 

R. Hunter & P. 

Falcon-Legaz 

(2014) 

Kualitatif Stigma dan diskriminasi 

menyebabkan pengalaman 

rasa malu dan isolasi pada 

individu LGBTQ+, secara 

negatif mempengaruhi 

kesehatan mental dan 

kesejahteraan mereka, 

seperti yang disorot oleh 

narasi mereka di acara-

acara Pride. 

2.  The Impact of Social 

Stigma on the Mental 

Health of LGBTQ 

Community 

Kunal, Joshi 

(2024) 

Kuantitatif  Stigma sosial berkorelasi 

dengan hasil kesehatan 

mental yang merugikan 

pada individu LGBTQ+, 

yang menyebabkan 

peningkatan 

ketidakbahagiaan, 

kegugupan, dan pikiran 

untuk bunuh diri, yang 

memerlukan intervensi 

yang ditargetkan untuk 

meningkatkan 

kesejahteraan mereka. 

3. Discrimination, 

stigma and mental 

health: what’s next? 

Julio, Torales., 

Telmo, Raúl, 

Aveiro-Róbalo., 

Carlos, Miguel, 

Rios-González., 

Iván, Barrios., 

José, Almirón-

Santacruz., Israel, 

González-Urbieta., 

Tomás, Caycho-

Rodríguez., João, 

Mauricio, 

mixed-

method 

Stigma dan diskriminasi 

secara signifikan 

mempengaruhi 

kesejahteraan mental 

individu LGBTQ, yang 

menyebabkan hasil 

kesehatan mental yang 

lebih buruk, penurunan 

inklusi sosial, dan 

penurunan kualitas hidup. 
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Castaldelli-Maia., 

Antonio, 

Ventriglio. (2023). 

4 Exploring How 

Stigma Against the 

LGBTQ+ 

Community 

Influences the 

Members’ Health in 

India 

Prajna 

Wankawalla dan  

Shabari Shields 

(2022) 

Kualittatif Stigma dan diskriminasi 

menyebabkan tingginya 

tingkat kesedihan, depresi 

klinis, kesepian, dan 

pikiran untuk bunuh diri di 

antara individu LGBTQ+, 

yang secara signifikan 

mengganggu kesejahteraan 

mental mereka. 

5 Social identification 

dimensions, sources 

of discrimination, and 

sexuality support as 

correlates of well‐

being among sexual 

minorities 

Victoria K. 

Hambour, Amanda 

L. Duffy, Melanie 

J. Zimmer‐

Gembeck (2023) 

Kuantitatif  Diskriminasi keluarga 

secara langsung 

berkorelasi dengan 

kesejahteraan yang lebih 

buruk, sementara 

dukungan seksualitas 

teman sebaya dapat 

mengurangi tekanan 

psikologis dan kesepian di 

antara minoritas seksual, 

menyoroti dampak 

kompleks dari stigma dan 

diskriminasi. 

6. Modeling perceived 

parental attitudes and 

mental well-being in 

Chinese young 

LGBTQ+ 

individuals: 

Investigation of 

weekly diary data 

using dynamic 

network analysis. 

Zhihao, Ma., 

Yinzhe, Wang., 

Kunxu, Liu., Jiaqi, 

Li. (2024) 

Kuantitatif Studi ini menunjukkan 

bahwa sikap orang tua 

yang dirasakan buruk 

berkontribusi pada 

peningkatan depresi, 

kecemasan, dan 

penyembunyian identitas 

di antara individu 

LGBTQ+, berdampak 

negatif pada kesejahteraan 

mental mereka. 
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7.  3.O.Workshop: 

Structural stigma 

shapes LGBTQ+ 

mental health and 

well-being across 

countries 

Pamela, Qualter., 

Cornelius, J, 

Victor., Maíra, 

Barreto., Zsolt, 

Demetrovics., 

Melinda, 

Reinhardt. (2022) 

Kualitatif  Stigma struktural secara 

signifikan merusak modal 

sosial dan meningkatkan 

kesepian di antara individu 

LGBTQ+, yang 

menyebabkan hasil 

kesehatan mental yang 

lebih buruk, terutama 

mempengaruhi individu 

yang lebih muda lebih dari 

yang lebih tua. 

8. Experiences of 

conflict, non-

acceptance and 

discrimination are 

associated with poor 

mental well-being 

amongst LGBTQ+ 

identified individuals 

in Singapore 

Gerard, Wen, 

Wei., Toh., Wee, 

Ling, Koh., Jack, 

Ho., Jackson, 

Chia., Ad, 

Maulod., Irene, 

Tirtajana., Peter, 

Chih-chi, Yang., 

Mathia, Lee. 

(2023). 

Kuantitatif Stigma dan diskriminasi, 

termasuk ketidaksetujuan 

dan intimidasi orang tua, 

secara signifikan 

berkorelasi dengan 

kesejahteraan mental yang 

buruk di antara individu 

LGBTQ+, menyoroti efek 

merugikan dari penolakan 

sosial pada kesehatan 

mental. 

9. Stigma and 

discrimination 

subjected to 

LGBTQ+ individuals 

in a south african 

context: a literature 

review 

Kasa, Luvo., 

Simon, Kangethe. 

(2023) 

Kualitatif Stigma dan diskriminasi 

menyebabkan defisit 

kesehatan mental yang 

signifikan di antara 

individu LGBTQIA, 

berkontribusi pada 

peningkatan kecemasan, 

depresi, dan pengucilan 

sosial, terutama dalam 

konteks seperti sunat pria 

tradisional. 

10. Mounting anti‐

LGBTQ+ bills 

impact mental health 

of youths 

Valerie, A., 

Canady. (2023). 

Kualitatif  Tulisan ini membahas 

bahwa undang-undang 

anti-LGBTQ+ 

meningkatkan stres dan 

kecemasan di kalangan 

remaja, menunjukkan 

bahwa stigma dan 

diskriminasi secara 

signifikan membahayakan 

kesehatan mental individu 

dalam komunitas LGBTQ. 
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11 Structural Stigma and 

Bisexual + People: 

Effects of the 

Rejection of the Zan 

Bill in Italy on 

Minority Stress and 

Mental Health 

Daniele, Rucco., 

Anna, Anzani., 

Cristiano, 

Scandurra., 

Andrea, 

Pennasilico., 

Antonio, Prunas. 

(2022). 

Kuantitatif Stigma struktural dan 

diskriminasi secara 

signifikan memperburuk 

hasil kesehatan mental, 

meningkatkan tingkat 

kecemasan, depresi, dan 

negativitas yang 

terinternalisasi di antara 

individu LGBTQ, terutama 

setelah kemunduran 

legislatif seperti penolakan 

RUU Zan. 

12 The Invisi_les: 

Biphobia, Bisexual 

Erasure and Their 

Impact on Mental 

Health. 

Andrea, 

Pennasilico., 

Anna, Lisa, 

Amodeo. (2019) 

Kualitatif Stigma dan diskriminasi, 

terutama melalui stres 

minoritas, menyebabkan 

tingkat depresi yang lebih 

tinggi, ide bunuh diri, dan 

perilaku berisiko di antara 

individu LGBTQ, yang 

berdampak buruk pada 

kesejahteraan mental 

mereka. 

13 Development and 

Implementation of a 

Residency Area-of-

Distinction in 

Lesbian, Gay, 

Bisexual, and 

Transgender Mental 

Health 

Weston, S., 

Fisher., Matthew, 

E., Hirschtritt., 

Ellen, Haller. 

(2018). 

Kualitatif Stigma, viktimisasi, dan 

diskriminasi yang 

dirasakan berkontribusi 

pada peningkatan masalah 

kesehatan mental pada 

individu LGBTQ, yang 

mengarah ke tingkat 

perilaku bunuh diri yang 

lebih tinggi, gangguan 

penggunaan narkoba, dan 

gangguan mood dan 

kecemasan. 

14 Discrimination as a 

predictor of poor 

mental health among 

LGBTQ+ people 

during the COVID-

19 pandemic: cross-

sectional analysis of 

the online 

Queerantine study. 

Dylan, Kneale., 

Laia, Bécares. 

(2021) 

Kuantitatif  Pengalaman diskriminasi 

secara signifikan 

meningkatkan stres yang 

dirasakan dan gejala 

depresi di antara individu 

LGBTQ+, dengan mereka 

yang menghadapi 

diskriminasi menunjukkan 

kemungkinan gejala 

depresi yang signifikan 

tiga kali lipat lebih tinggi. 
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15 Diversity and 

Inclusion: Impacts on 

Psychological 

Wellbeing Among 

Lesbian, Gay, 

Bisexual, 

Transgender, and 

Queer Communities 

Alex, Siu, Wing, 

Chan., Dan, Wu., 

Iris, Po, Yee, Lo., 

Jacqueline, S, C, 

Ho., Elsie, Yan. 

(2022) 

Kualitatif Stigma dan diskriminasi 

berkontribusi pada 

peningkatan stres sosial, 

yang menyebabkan 

masalah psikologis yang 

meningkat seperti 

kecemasan, depresi, dan 

pikiran untuk bunuh diri di 

antara individu LGBTQ+, 

terutama remaja. 

Berdasarkan hasil pencarian artikel ditemukan 15 artikel penelitian terdahulu dengan 

berbagai macam penggunaan metode yang berbeda maka ditemukan diskriminasi secara 

signifikan berdampak pada kesejahteraan mental individu dalam komunitas LGBTQ+, yang 

mengarah pada peningkatan risiko depresi, kecemasan, pikiran untuk bunuh diri, dan 

kesepian  

Depresi pada kelompok LGBTQ+ merupakan masalah kesehatan mental yang 

signifikan dan lebih prevalent dibandingkan pada populasi umum. Penelitian terkini 

menunjukkan bahwa individu LGBTQ+ menghadapi risiko yang lebih tinggi untuk 

mengalami depresi, kecemasan, dan gangguan mental lainnya (Hafeez et al., 2017). Faktor-

faktor yang berkontribusi terhadap tingginya prevalensi depresi pada kelompok ini meliputi 

stigma sosial, diskriminasi, penolakan keluarga, dan stres minoritas (Valentine & Shipherd, 

2018). Pengalaman negatif ini dapat menyebabkan perasaan terisolasi, rendah diri, dan 

hopelessness yang merupakan gejala-gejala umum depresi. Studi oleh McConnell et al. 

(2018) juga menggarisbawahi pentingnya dukungan sosial dan penerimaan diri dalam 

mengurangi risiko depresi pada komunitas LGBTQ+. 

Gambaran depresi pada kelompok LGBTQ+ dapat bervariasi, namun sering kali 

melibatkan perasaan sedih yang persisten, kehilangan minat dalam aktivitas yang biasanya 

dinikmati, perubahan pola tidur dan makan, serta pikiran tentang kematian atau bunuh diri 

(Bockting et al., 2016). Beberapa penelitian juga menunjukkan bahwa individu LGBTQ+ 

yang mengalami depresi mungkin menunjukkan gejala tambahan seperti penyalahgunaan 

zat, perilaku seksual berisiko, dan isolasi sosial yang ekstrem (Connolly et al., 2016).  

Kemudian, kelompok LGBTQ+ (Lesbian, Gay, Biseksual, Transgender, Queer, dan 

lainnya) sering mengalami tingkat kecemasan yang lebih tinggi dibandingkan populasi 

umum, yang dapat berdampak signifikan terhadap kesejahteraan (well-being) dan kesehatan 

mental mereka. Kecemasan ini seringkali berakar dari berbagai faktor sosial, budaya, dan 

psikologis yang kompleks. 

Studi menunjukkan bahwa individu LGBTQ+ memiliki risiko yang lebih tinggi untuk 

mengalami gangguan kecemasan dan depresi (Meyer, 2015). Hal ini dapat dikaitkan dengan 

pengalaman stigma, diskriminasi, dan penolakan sosial yang sering dihadapi oleh komunitas 

LGBTQ+. Konsep "minority stress" yang dikemukakan oleh Meyer menjelaskan bagaimana 

tekanan kronis yang dialami oleh kelompok minoritas seksual dan gender dapat 

memengaruhi kesehatan mental mereka secara negatif. 

Kecemasan pada kelompok LGBTQ+ juga dapat muncul dari proses coming out atau 

pengungkapan identitas seksual dan gender mereka. Pachankis et al. (2020) menemukan 

bahwa individu LGBTQ+ yang belum sepenuhnya terbuka tentang identitas mereka 

cenderung mengalami tingkat kecemasan yang lebih tinggi. Ketakutan akan penolakan dari 

keluarga, teman, atau lingkungan kerja dapat menjadi sumber stres yang signifikan. 

Selain itu, diskriminasi sistemik dan kurangnya penerimaan sosial juga berkontribusi 

terhadap kecemasan pada komunitas LGBTQ+. Penelitian oleh Hatzenbuehler (2014) 
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menunjukkan bahwa kebijakan yang mendiskriminasi kelompok LGBTQ+ dapat 

meningkatkan risiko gangguan kesehatan mental, termasuk kecemasan dan depresi. 

Dalam konteks kesehatan, kelompok LGBTQ+ juga sering menghadapi hambatan 

dalam mengakses layanan kesehatan mental yang inklusif dan afirmatif. Studi oleh 

McConnell et al. (2018) mengungkapkan bahwa banyak profesional kesehatan mental masih 

kurang terlatih dalam menangani masalah spesifik yang dihadapi oleh klien LGBTQ+, yang 

dapat memperburuk kecemasan dan menghambat proses penyembuhan. 

Tidak hanya itu, Pikiran bunuh diri di kalangan komunitas LGBTQ+ merupakan 

masalah kesehatan mental yang serius dan memiliki dampak signifikan terhadap 

kesejahteraan (well-being) individu. Studi oleh Hottes et al. (2016) menemukan bahwa 

prevalensi pikiran bunuh diri di kalangan orang LGBTQ+ secara konsisten lebih tinggi 

dibandingkan dengan populasi heteroseksual. Faktor-faktor yang berkontribusi terhadap 

peningkatan risiko ini meliputi stigma sosial, diskriminasi, penolakan keluarga, dan 

kurangnya dukungan sosial. 

Selain berpengaruh terhadap kecemasan, peran stress minoritas (minority stress) sangat 

penting dalam memahami tingginya tingkat pikiran bunuh diri di komunitas LGBTQ+. 

Meyer (2015) menjelaskan bahwa pengalaman kronis dari stigma, prasangka, dan 

diskriminasi dapat menyebabkan tekanan psikologis yang parah, yang pada gilirannya dapat 

meningkatkan risiko pikiran dan perilaku bunuh diri. 

Kelompok transgender dan non-biner sering menghadapi risiko yang lebih tinggi untuk 

mengalami pikiran bunuh diri. Penelitian oleh Testa et al. (2017) menunjukkan bahwa 

pengalaman diskriminasi gender dan penolakan sosial berkontribusi secara signifikan 

terhadap peningkatan risiko bunuh diri pada individu transgender. 

Selanjutnya, kesepian merupakan masalah yang signifikan dalam komunitas LGBTQ+ 

dan dapat memiliki dampak serius terhadap kesejahteraan (well-being) dan kesehatan 

mental. Sebuah penelitian oleh Toomey et al. (2018) menunjukkan bahwa pengalaman 

diskriminasi dan penolakan sosial dapat meningkatkan perasaan isolasi dan kesepian pada 

remaja LGBTQ+. Bagi individu LGBTQ+ yang lebih tua, kesepian menjadi masalah yang 

semakin menonjol. Fredriksen-Goldsen et al. (2017) menemukan bahwa orang dewasa 

LGBTQ+ yang lebih tua menghadapi risiko yang lebih tinggi untuk mengalami kesepian dan 

isolasi sosial, yang dapat berdampak negatif pada kesehatan mental dan fisik mereka.  

Kesepian juga dapat memperburuk masalah kesehatan mental yang sudah ada. Sebuah 

studi oleh Salway et al. (2019) menunjukkan bahwa kesepian berkontribusi terhadap 

peningkatan penggunaan zat dan perilaku berisiko lainnya di kalangan laki-laki gay dan 

biseksual. Faktor-faktor seperti penolakan keluarga dan kurangnya dukungan sosial dapat 

memperparah kesepian pada individu LGBTQ+. McConnell et al. (2015) menemukan bahwa 

dukungan keluarga yang rendah berkorelasi dengan tingkat kesepian yang lebih tinggi pada 

remaja LGBTQ+.  

Berbagai penelitian yang dianalisis menunjukkan adanya korelasi kuat antara 

pengalaman stigmatisasi dan diskriminasi dengan peningkatan risiko gangguan mental, dan 

penurunan kesejahteraan, bagi komunitas LGBTQ+.  Penelitian-penelitian yang dibahas 

secara konsisten menggambarkan hubungan yang kuat antara pengalaman stigma dan 

diskriminasi dengan peningkatan risiko gangguan mental dan kesejahteraan pada kelompok 

LGBTQ+ 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan penjelasan pada hasil temuan yang telah dipaparkan pada 15 tamuan 

penelitian tersebut diketahui bahwa Stigma dan diskriminasi secara signifikan berdampak 

pada kesejahteraan mental individu dalam komunitas LGBTQ, yang mengarah pada 

peningkatan risiko depresi, kecemasan, pikiran untuk bunuh diri, dan kesepian. Berdasarkan 
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hasil temuan ini juga menegaskan bahwa stigma dan diskriminasi memiliki dampak yang 

signifikan dan merugikan terhadap kesejahteraan (well-being) dan kesehatan mental 

kelompok LGBTQ+. Penelitian lebih lanjut sangat diperlukan untuk mengembangkan dan 

mengevaluasi intervensi yang efektif dalam mengurangi stigma dan diskriminasi, serta 

meningkatkan kesejahteraan dan kesehatan mental kelompok LGBTQ+. 
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