Hablemos sobre el Trastorno
Limite de la Personalidad

¢Como se hace el diagnéstico?

El diagnéstico clinico debe basarse en una

evaluacion psiquiatrica integral. Los médicos
é_QUé es? deben utilizar todas las fuentes de informaciéon
disponibles para realizar el diagnéstico,
incluidos los antecedentes clinicos informados
por el propio paciente, las observaciones
del médico durante las entrevistas y la
informacion procedente de familiares, amigos
y registros médicos cuando estén disponibles
y sean legitimamente accesibles. Se debe
evaluar cuidadosamente a los pacientes para
detectar trastornos mentales y trastornos por
consumo de sustancias coexistentes, junto
con tendencias suicidas y otras conductas
autolesivas que pueden interferir en el
diagnostico.

El trastorno limite de la personalidad
(TLP), es un trastorno que se caracteriza

por la INESTABILIDAD de las relaciones
interpersonales, la autoimagen y las
emociones, asi como por la IMPULSIVIDAD
en una amplia gama de situaciones, lo
que provoca un deterioro significativo o
malestar subjetivo y puede modificar las
relaciones con otras personas.

Signos y sintomas

Las caracteristicas principales del trastorno limite de
la personalidad (TLP) se pueden agrupar en tres grupos
importantes

- Relaciones deterioradas: relaciones inestables con
los demas, una autoimagen o sentido de la identidad
distorsionado y sentimientos crénicos de tener un vacio.

¢Existe una prueba diagnostica

- Desregulacion afectiva: labilidad afectiva, cambios aparte de la valoracién médica?

fuertes en el estado de animo, ira excesiva y esfuerzos
por evitar el abandono. Su estado de animo puede ser
intenso y variable con episodios de emociones fuertes No, el diagnostico es clinico y lo debe realizar un

como la tristeza, la rabia, la ansiedad o la euforia, que experto en salud mental, un médico psiquiatra,
pueden durar entre horas y dias. basadose en la construccion de la historia clinica.

-Desregulacion del comportamiento: impulsividad,
pueden tener un comportamiento autodestructivo o
pueden autolesionarse, pueden tener pensamientos o
conductas recurrentes suicidas.


https://www.javeriana.edu.co/enmental

Tratamiento

- Psicoterapia: Es la primera opcién
para el manejo. Existen distintos tipos de

psicoterapia: la dialéctica condu

ctual, la

terapia de mentalizacién entre otras, que
pueden ayudar a aprender nuevas formas
de pensar y comportarse, para lograr
cambios de humor menos extremos y

conseguir sentirse mas a gusto.

- Medicamentos: Por lo general

Nno Sse usan

como manejo principal de este trastorno,
pueden servir como coadyuvantes ante
sintomas afectivos o comportamentales,
pero directamente para el trastorno

el tratamiento con farmacos no
demostrado beneficios.

Somos ENMENTAL, un sitio web
psicoeducativo dedicado a la salud mental
de ninos, ninas, adolescentes y jovenes. Para
mas informacion, visita:
https://www.javeriana.edu.co/fenmental
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{Qué beneficios se pueden obtener
del trabajo en la psicoterapia?

- Mayores niveles de autoconocimiento.

- Lograr enfocarse en la propia capacidad de
funcionamiento.

- Aprender herramientas para controlar o
regular las emociones que causan malestar.

- Disminuir la impulsividad.
- Trabajar para un mejor manejo de

emociones y ser consciente de sus propios
sentimientos y de los de los demas.
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(Puede el TLP acompanarse
de otras condiciones?

Los trastornos psiquiatricos coexistentes
son comunes en pacientes con Trastorno
limite de la personalidad, especialmente
trastornos del estado de animo como
depresion, ansiedad, trastorno bipolar, abuso de
sustancias y trastornos alimentarios.

Pensamientos y comportamieanto
suicidas ;pueden aparecer?

- Son comunes en las personas con trastorno
limite de la personalidad.

- Si tu sientes que corres peligro, que estas
agotad@ de sentirte mal, si sientes que

tus emociones pueden ganar y consideras

la posibilidad de cometer suicidio o ha
intentado suicidarse, pide apoyo en tu
colegio, con tus padres, con tus profesores,
habla con alguien y pide que te acompaiien.
Puedes llamar a la linea 106 donde recibiras
apoyo y te escucharan.

- Si consideras que lo puedes hacer de
manera segura asiste a urgencias o pidele a
un familiar, amigo, docente que te acompafe.
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