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A PRODUCAO SOCIAL DO TRANSTORNO DA
PERSONALIDADE BORDERLINE

Haryanne Gabrielle Borges SANTOS' @ ®
Melissa Rodrigues de ALMEIDA" @ ®

Resumo

O presente trabalho consistiu em uma produgdo monografica cujo
objetivo foi analisar criticamente as principais explicagdes atribuidas
ao transtorno da personalidade borderline (TPB), a luz da teoria da
determinacgédo social do processo saude-doenga. O TPB é descrito
pela psiquiatria como uma condigdo individual marcada por
instabilidade afetiva, impulsividade, sentimento crénico de vazio e
dificuldades interpessoais. Estima-se que sua prevaléncia global
varie entre 1% e 3% da populagdo. Entretanto, um dado chama
atencdo: cerca de 75% dos diagndsticos sao atribuidos a mulheres.
Este viés de género suscita a necessidade de analise das
determinacgdes sociais e histéricas subjacentes a este sofrimento. Tal
fendbmeno ocorre em um contexto marcado pelo avango da
medicalizagdo social e pela expansdo da gramatica psiquiatrica.
Nesse sentido, para a compreensdo deste fendbmeno, este trabalho
fundamentou-se no método materialista  histérico-dialético,
buscando a esséncia objetiva do sofrimento para além do imediato.
Tal arcabouco permite romper com a logica multicausal e
individualizante, situando o processo salde-doenga na totalidade
social. Como metodologia, desenvolveu-se uma pesquisa tedrico-
bibliografica com o propdsito de identificar e sistematizar as
principais causas e “fatores etioldgicos” do TPB descritos na
literatura. Foram analisados 31 estudos indexados na Biblioteca
Virtual em Saude — BVS, publicados em um recorte temporal entre
2019 e 2024. Os dados obtidos evidenciaram um panorama de
multiplas explicag8es que coexistem, mas com pesos diferentes na
narrativa cientifica. As principais causas relacionadas ao TPB foram
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sexual (n=20); fatores genéticos (n=14); fatores ambientais gerais
(n=14); causas neurofisioldgicas (n=12); baixo status econdmico
(n=5); e caracteristicas temperamentais (n=2). A analise demonstrou
que a maioria dos estudos adota uma abordagem
predominantemente descritiva e de “fatores de risco”, apenas
citando os histéricos de negligéncia e abuso na infancia, e
enfatizando os “biomarcadores” como centrais para sua etiologia.
Com excecao de um artigo, a alta prevaléncia de violéncia sexual
entre as mulheres diagnosticadas € um dado que é naturalizado
como fator estatistico, sem discutir como a violéncia de género e as
opressfes estruturais atravessam a génese do TPB. Essa
abordagem falha em considerar que, na sociedade patriarcal, as
mulheres sao sistematicamente impostas violéncias, desigualdades
e formas de opressdo que podem se manifestar como sofrimento
psiquico. Consequentemente, reagcfes a traumas e violéncias séo
frequentemente descontextualizadas e patologizadas como um
‘transtorno de personalidade” inato ou congénito. A génese desse
sofrimento deve ser compreendida pela articulagao dialética entre a
relagdo singular-particular-universal. Sob esta ética, as contradi¢c8es
da totalidade social (o universal, dado pelo modo de producao
capitalista) se concretizam no particular (as relagdes de opressao de
género, raca e classe), determinando as formas de sofrimento no
nivel do individuo (o singular). As condi¢c8es de vida marcadas pela
precarizacao, proprias do modo de producédo capitalista, sustentam
relacBes de subordinacdo e exploracdo que recaem de forma
desigual sobre as mulheres, sobretudo trabalhadoras, negras e
pobres. O patriarcado, ao se articular com a reproducdo do
capitalismo, reforca o controle sobre as mulheres por meio da
divisdo sécio-sexual do trabalho e da exigéncia de dedicacédo afetiva
e reprodutiva. Essa logica se expressa na medicalizagdo da vida das
mulheres, que transforma vivéncias de opressdao em patologias
individuais. A historia feminista nos permite compreender que as
ideias de "normalidade” e "anormalidade” relacionadas ao "ser
mulher" foram construidas de acordo com as necessidades da
sociedade patriarcal. Tragando um paralelo, o diagnoéstico atual de
TPB guarda similaridades com a caracterizagdo da histeria nos
séculos XVIII e XIX, quando comportamentos femininos que
desafiavam a norma eram rotulados como "loucura irrecuperavel”.
Atualmente, o discurso psiquiatrico multiplica diagndsticos que
transformam o sofrimento das mulheres, derivado de condi¢des
sociais adversas e abusos cotidianos, em patologias
predominantemente femininas. O fato de os critérios diagndsticos do
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TPB (como raiva intensa e impulsividade) serem comportamentos
socialmente aceitos e lidos como "masculinos” quando
apresentados por homens, mas patologizados em mulheres,
evidencia que a multiplicagéo dos diagnoésticos pode ser entendida
como uma forma de punicdo que a sociedade patriarcal impde
sobre as mulheres que n&o atendem as normas de género. O
discurso diagnoéstico nega a experiéncia vivida, reduzindo a mulher
aos sintomas do transtorno. Os critérios diagndsticos, como
‘problemas para controlar a raiva”, sdo lidos como caracteristica
inata e ndo como uma denuncia dos processos obstrutivos de suas
proprias vidas. Para a psicologia histérico-cultural, a personalidade
€ o social em nos. O sofrimento psiquico incorpora o social, ou seja,
em consonéncia com os pensamentos do autor bielorrusso Vigotski,
aquilo que é interpsiquico torna-se intrapsiquico. As caracteristicas
do TPB, como “esforcos desesperados para evitar abandono”,
‘impulsividade destrutiva” e “automutilagado”, sdo lidas como
obstrugdes aos modos de andar a vida de mulheres que vivem em
relagcBes capitalistas patriarcais. Os padrées de desgaste dependem
do modo real da vida social, e ndo de um defeito inato da
personalidade. A incidéncia de TPB ligada a experiéncias
traumaticas, predominantemente estupros na infancia, néo pode ser
lida como um mero fator de risco, mas como praticas sociais
sisttmicas que abalam os individuos. Ao analisar a dimensao
particular do desfecho que € compreendido como TPB, devemos
reconhecer os padrdes de desgaste e reproducao social dos grupos
dos quais mulheres diagnosticadas participam, considerando as
imbricag6es do n6 género, raca-etnia e classe. Ao contrario do que
a psiquiatria hegemonica alega, as dimensdes bioldgicas nédo sédo a
causa do que estd sendo caracterizado como patoldégico, mas
resultantes da universalidade concretizada nas singularidades por
mediagao das particularidades. A pratica diagndstica corrobora para
o silenciamento das mais profundas determinagbes e
impossibilidades no modo de viver das mulheres. Para estudos
futuros, torna-se necessaria a realizagdo de pesquisas exploratorias
e de campo, com entrevistas semiestruturadas e numa abordagem
qualitativa assentada no materialismo histérico dialético, com
mulheres diagnosticadas com TPB, para compreender suas
trajetérias e as implicag8es sociais e subjetivas do diagndstico.
Reforca-se, a relevancia politica incontornavel deste tema para
subsidiar préaticas e politicas comprometidas com a transformacéo
das condigdes estruturais que produzem sofrimento, sendo essa
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perspectiva vital para a salde coletiva e a defesa da
despatologizacéo do sofrimento psiquico.

Descritores: Transtorno da Personalidade Borderline; Determinacao
Social da Saude; Medicalizagéo.

Descriptores: Trastorno de Personalidad Limitrofe; Determinaciéon Social de
la Salud; Medicalizacion.

Descriptors: Borderline Personality Disorder; Social Determination of

Health; Medicalization.
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