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Resumo

INTRODUCAO: O Transtorno de Personalidade Borderline (TPB) € uma
condicdo complexa, caracterizada por instabilidoade emociondl,
impulsividade, padroes disfuncionais de relacionamento e dificuldade em
regular emocodes. Por ser uma condicdo associada a altos niveis de sofrimento
psicoldgico e risco de comportamentos autodestrutivos, como automutilacdo
e tentativas de suicidio, sua abordagem terapéutica demanda estratégias
especificas e bem estruturadas. Nesse contexto, a Terapia Cognitivo-
Comportamental (TCC) tem se destacado como uma abordagem eficaz no
manejo do TPB (LINEHAN, 2010). Desta forma, o presente estudo visa promover
uma reflexdo acerca do TPB, bem como auxiliar na construcdo de propostas
de intervencdes psicoldgicas sobre a temdtica, com base na Terapia
Cognitivo-Comportamental. DESENVOLVIMENTO: A TCC é uma abordagem
psicoterapéutica focada em resultados objetivos e rdpidos, auxiliando os
pacientes a identificar e modificar padroes de pensamentos e
comportamentos prejudiciais. Segundo Beck (2022), o modelo cognitivo
compreende que o pensamento disfuncional estd presente em todos os
transtornos psicoldgicos. No entanto, quando esse pensamento é reavaliado

de maneira redlista e adaptativa, pode ocorrer uma melhoria significativa
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tanto no comportamento quanto nas emocoes. Na Terapia Cognitivo-
Comportamental (TCC), que se fundamenta nesse modelo, acredita-se que a
maneira como uma pessoa interpreta uma situacado influencia diretamente
suas emocoes, jd que as emocoes, 0s comportamentos e a fisiologia de um
individuo sdo afetados pelas percepcodes que ele tem sobre os eventos. Assim,
ao qgjustar pensamentos e comportamentos disfuncionais, € possivel gerar
respostas emocionais mais sauddveis (BECK, 2022). Muitas pessoas podem ndo
perceber que pensamentos automaticos negativos antecedem sentimentos
desagraddveis e inibicdes comportamentais, e que as emocodes refletem o
conteUudo desses pensamentos. Afim de aumentar a conscientizacdo destes
pensamentos, os pacientes podem ser ensinados a monitord-los e, por meio
de freinamento sistemdtico, identificar precisamente quais tipos de
pensamentos  surgiram  imediatamente antes de uma emocdo,
comportamento ou resposta fisioldgica desencadeada por esses
pensamentos (KNAPP; BECK, 2008). Os transtornos de personalidade sdo
frequentemente sustentados por uma combinacdo de fatores ambientais e
contextuais que reforcam comportamentos disfuncionais, além de déficits em
habilidades essenciais para o desenvolvimento de respostas mais adaptativas.
Por essa razdo, a TCC se mostra particularmente eficaz no tratamento de
transtornos de personalidade, pois as técnicas utilizadas buscam promover
mudancas nesses mesmos fatores. No contexto do Transtorno de
Personalidade Borderline (TPB), a TCC oferece intervencdes estruturadas e
objetivas, que ajudam os pacientes a lidar com os desafios centrais do
transtorno, como instabilidade emocional, impulsividade e padroes
interpessoais problemdticos. Assim, as intervencdes sdo voltadas a esses
padroes desadaptativos, utilizando estratégias voltadas para a identificacdo
de pensamentos automaticos disfuncionais e para o desenvolvimento de
habilidades prdticas de enfrentamento. A partir do registro dos pensamentos,
€ possivel que psicoterapeuta e paciente, esclarecam e fransformem os
significados dessas cognicoes por meio da reestruturacdo cognitiva. Assim, de
acordo com Both et al. (2012), a reestruturacdo cognitiva refere-se ao

processo de identificar pensamentos disfuncionais e verificar as evidéncias a
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favor e contra esses pensamentos, com o objetivo de avaliar e descobrir
pensamentos mais Uteis e funcionais, relacionadas ao abandono, rejeicdo e
autorregulacdo emocional. Por exemplo, pensamentos como "ninguém
jamais vai me amar"' podem ser desafiados e reformulados para crencas mais
adaptativas e realistas (BECK, 2022). Esse processo reduz a intensidade
emocional associada a situacdes percebidas como ameacadoras. A TCC
também utiliza técnicas comportamentais para abordar os comportamentos
impulsivos e autodestrutivos comumente observados no TPB. O planejamento
de atividades € uma ferramenta Util para reduzir episddios de automutilacdo
e abuso de substdncias, ao oferecer alternativas mais sauddveis e estruturadas
para o manejo do estresse. Além disso, o uso de autoobservacdo ajuda o
paciente a reconhecer gatilhos emocionais e padroes de resposta,
aumentando sua autoconsciéncia. A resolucdo de problemas € outra técnica
frequentemente empregada, ensinando os pacientes a lidar de maneira mais
eficaz com desafios interpessoais e emocionais. Isso € particularmente
importante para reduzir conflitos em relacionamentos, que sdo uma drea de
grande vulnerabilidade para pessoas com TPB (LINEHAN, 2010). Ainda, de
acordo com Nogueira et al. (2017), a técnica de psicoeducar o paciente
desempenha um papel crucial guiando-o em vdrias dreas, abordando desde
as consequéncias de comportamentos até a construcdo de crencas, valores
e sentimentos, e como esses aspectos impactam sua prépria vida e a vida dos
outros. Além disso, informa o paciente sobre seu problema ou transtorno,
fornecendo-lne o conhecimento necessdrio. Nesse contexto, diversas
técnicas da TCC podem ser aplicadas no tfratamento de pacientes com TPB,
durante a psicoterapia. Além das intervencdoes prdticas, € essencial
estabelecer uma relacdo terapéutica baseada no acolhimento e na
empatia, garantindo um ambiente seguro para que o paciente possa
expressar e lidar com suas emocoes, compreendendo os desafios do TPB.
CONCLUSAO: O TPB é um transtorno desafiador, tanto para os pacientes
quanto para os profissionais de saude mental. No entanto, intervencdes
baseadas na TCC tém demonstrado resultados promissores, oferecendo uma

estrutura terapéutica eficaz para ajudar os individuos a desenvolver
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habilidades de enfrentamento, melhorar seus relacionamentos interpessoais e
alcancar maior estabilidade emocional. Ao integrar estratégias de mudanca
comportamental e aceitacdo, essas abordagens oferecem esperanca e
ferramentas prdticas para os pacientes viverem de forma mais funcional e

satisfatoria.
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