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INTRODUCERE

Lucrarea de fatd prezintd tulburirile de personalitate de
pe axa Il a DSM-IV-TR (2000), caracteristicile acestora,
modalititile de diagnosticare si metodele de tratament
recomandate de specialistii in domeniu.

Tulburarile de personalitate reprezintd acele dezvoltari
dizarmonice ale structurii psihice care nu permit functionarca
normald in viata de zi cu zi a unci persoane. Ele afecteaza
cognitia, reactiile emotionale, capacitatea de impuls-control,
precum si relatiile cu cei din jur.

In cuprinsul acestei carti sunt analizate urmitoarele
tipuri de personalitdti: paranoidd, schizoida, schizotipala,
antisociald, borderline, histrionicd, narcisistd, evitanti,
dependentd, obsesiv-compulsiva, pasiv-agresiva si depresiva.

Dupa ce familiarizeaza cititorul cu trasaturile definitorii
si simptomele fiecarui tip de tulburare de personalitate, autorul
alocd sectiuni speciale in care oferd o descriere exhaustivd a
tehnicilor de evaluare psihologicd, a modalitatilor standard de
diagnosticare, cdt si celor mai eficiente metode de tratament
disponibile in domeniu, cu accent pe terapia cognitiv-
comportamentala.



Multipléle- ilustrari clinice) atent selectionate oferd
claritate asupra tratamentelor care ar trebui aplicate in cazul
fiecirui tip de tulburare de personalitate si permit
lectorului/cititorului accesul la profunzimea gandirii clinice.
Totodata, ele faciliteazi acestuia recunoasterea imediatd a celor
care se confruntd cu o anumita tulburare de personalitate.

Realizatd intr-o manierd clinicd si pragmaticd, lucrarea
constituiec un ghid util si se adreseaza atit studentilor si
masteranzilor la Facultitile de Psihologie, cat si psihiatrilor,
psihoterapeutilor sau psihologilor clinicieni care se confrunta
cu pacienti afectati de tulburiri de personalitate.

in acelagi timp, lucrarea sc adreseazi si altor persoane
interesate, care doresc si se informeze in legatura cu acest
domeniu sau si se clarifice in legaturd cu unele aspecte ale

vietii lor sau ale celor apropiati.

Autorul
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CAPITOLULI

TULBURARILE DE PERSONALITATE

1. Ce este personalitatea

Intr-o acceptiune larg utilizata, personalitatea cuprinde
caracteristicile cele mai importante, relativ stabile in timp, ale
individului, care justifici consecventa comportamentului siu
(Opre, 2004).

Termenul de personalitate se referd la disponibilitifile
generale s1 caracteristice pe care le exprima o persoana (fafd de
altele) si care contureaza identitatea ei specifica, la maniera sa
obignuitd de a percepe mediul inconjurator si propria persoani,
cdt $1 maniera de a se comporta si reactiona (Rizeanu, 2016).

In Manualul de buzunar de psihiatrie clinicd (Kaplan si
Sadock, 2001) personalitatea este descrisa drept “configuratia
paternurilor raspunsurilor comportamentale vizibile in viata de
zli cu zi, caracteristicd unei persoane, o totalitate care este de
obicei stabila gi predictibila”.

Structura unei personalititi poate fi echilibratd in raport
cu lumea din jur sau dominata de un deficit comportamental-
adaptativ, caz in care vorbim despre o personalitate patologica.
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Tudose, Tudose si Dobranici (2002) considera cé in toate
definitiile date personalitdtii, existd urmatoarele nofiuni
comune:

e personalitatea reprezintd o structurd care se poate

descrie prin elementele sale structurale;

e are un anumit grad de permanenti, o economie §i 0

dinamica proprie;

e reprezintd rezultatul potentialititilor fnndscute si a

mediului de dezvoltare;

e este secventiald.

Lelord si Andre (2003) afirmi cd o personalitate este
"produsul complex al predispozitiilor inndscute, transmise
ereditar si al influentelor exercitate de mediul inconjurdtor, inca
din primele zile, asupra bebelusului."

Functionarea personalitatii se desfagoard de-a lungul
unui spectru continuu; persoana care functioneazd optim
prezintd un univers psihologic complet elaborat si integrat, care
cuprinde o imagine de sine pozitiva, constientd si adaptativa, o
viatd emotionald bogata si capacitatea de a se comporta ca un
membru activ al comunititii, cu relatii interpersonale reciproce
si satisfacatoare (DSM-5, 2013).

Personalititile dizarmonice se caracterizeazd printr-o
dizarmonie gravd si persistentd exprimata prin diverse
patologii, care perturbd existenta interpersonald a persoanei si
reprezinti urmarea disontogenezei persoanei, fiind greu
influentabild prin educatie sau tratament (Tudose, Tudose si
Dobranici, 2002).
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Pentru evaluarea personalitatii unei persoane, Cattell
(1970) a elaborat testul 16 PF, Chestionarul celor 16 factori ai
personalitatii, cu ajutorul ciruia a identificat 16 trasituri de
personalitate.

Hattaway s1 McKinley (1940) au elaborat testul
Minnesota Multiphasic Personality Inventory - MMPI, care
exploreazd 10 componente ale personalitafii, test ulterior
revizuit de Kaplan, Saddock si Grebb (1970).

Eysenck (1960) a elaborat un test de personalitate in care
a propus o clasificare a personalitdtii dupd doua axe principale:
introversie-extraversie §i nevrotism-stabilitate, la care a
adaugat apoi psihotismul.

Cloninger (1987) a elaborat un model psihobiologic al
personalitatii cu patru dimensiuni, pe care I-a considerat ficand
parte dintr-un temperament: cautarea noului, preintdmpinarca
pedepsei, dependenta de rasplata si perseverenta, la care mai
adauga trei dimensiuni, denumite caracter: autocontrolul,
cooperarea s1 autodepadsirea, model ce a confirmat rolul
dopaminei in etiologia personalitafilor patologice (Cloninger,
Svarkic, Pryzbeck, 1993).

O personalitate este dificild atunci cand unele trasituri ale
caracterului sdu sunt mult prea accentuate sau rigide, inadaptate
situatiilor $i cauzeazi suferinfe propriei persoane si celor din jur
(Lelord si Andre, 2003). Persoanele cu asemenea personalititi nu
adopta aceste comportamente rigid din plicere, ¢i din teama ci
vor fi abandonate, neintelese, agresate, de a fi in pericol sau a-i
pune pe cei dragi in pericol.



2“TULBURARILE DE PERSONALITATE
2.1. Definirea tulburirilor de personalitate

Tulburarile de personalitate sunt tipare de gandire, simtire
si comportament interpersonal ce sunt relativ inflexibile si
produc  tulburari functionale semnificative sau suferinte
subiective individului.

Acestea constituie deviatii extreme si importante de la
modul in care un individ mediu din cadrul unei culturi date
percepe, simte, gandeste si stabileste relafii cu ceilalti.
Respectival model tinde s fie stabil si sd includd numeroase
situatii care implicd func{ionarea psihologica si comportamentala
(Holdevici, 2003).

Tulburdrile de personalitate ocupa zona incertd dintre
patologia psihicd i normalitate - persoanele care prezintd astfel
de tulburdri nu sunt nici bolnave mintal, dar nici deplin
normale.

O tulburare de personalitate poate fi diagnosticatd atunci
cand totalitatea paternurilor comportamentale ale unei persoane
pare sa difere intr-un mod care depaseste domeniul de
variabilitate constatat la cei mai mulii oameni, iar trasaturile de
personalitate sunt rigide si maladaptative si produc afectare
functionald si suferintd subiectivi (Kaplan si Sadock, 2001).

Putem considera c¢d o persoana are O tulburare de
personalitate atunci cénd convingerile sale disfunctionale si
strategiile comportamentale dezadaptative conduc la probleme

care 1i produc suferinta pacientului sau dificultiti in relatia cu
alti oameni sau cu societatea (Beck, Freeman si Davis, 2003).
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Tulburdrile de personalitate se recunosc incd din
adolescentd 1 persistd toatd viata, atenudndu-se de obicei cu
vérsta (Tudose, 2007).

Lelord si Andre (2003) subliniazd faptul ci cei cu
personalitate dificilda nu au nici o vind de a se fi niiscut cu o
asemenea fire, el nu gi-au ales singuri tipul de personalitate, ci au
dezvoltat un comportament dezadaptativ datoritd eredititii si
educatiei, astfel cd a-i accepta constituie primul pas necesar
pentru a-i determina si-si schimbe unele comportamente. Aceste
pt_arsoane nu-si percep intotdeauna propriile comportamente ca
fiind rigide si considerd nefondate remarcile celor din jur
referitoare la rigiditatea lor sau distantarea si ricirea relatiilor 01;
ceilalti.

Existd mai multe caracteristici comune ale persoanclor cu
tulburdri de personalitate, care ne pot orienta citre stabilirca
acestui diagnostic, s1 anume (Tudose, Tudose, Dobranici, 2002):

- modelele lor de comportament sunt durabile;

- 1i blameaza constant pe altii; 1

- sunt gelosi si usor de infuriat;

- au functia sociala si ocupationala tulburati;

- sunt frecvent dezamagiti de partenerul lor;

- sunt compulsivi sau impulsivi si iritabili;

- sunt egocentrici si au abilitafi empatice reduse;

- trec usor de la subevaluare la supraevaluare;

- au opinii inflexibile si 1 ingeald pe cei din jur pentru a

obtine ceea ce vor;

- relatiile lor sunt instabile;

- sunt rezistenti la tratament.
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Holdevici (2009) considerda cia “putem vorbi despre
tulburiri ale personalititii doar atunci cand trasdturile acesteia
sunt caracterizate prin rigiditate, dezaptabilitate si stau fie la
baza unei alterdri a comportamentului, fie a unei suferinte
subiective”.

Ceea ce la varsta adultd numim tulburare de personalitate,
la vérsta copildriei este denumitd tulburare de comportament,
deci este improbabil ca diagnosticul de tulburare de personalitate
sd fie potrivit inainte de 16-17 ani. Tulburdrile de personalitate
apar la adultul tanar, dar nu toate tulburdrile de comportament
ale copilariei devin tulburiri de personalitate.

Kaplan si Sadock (2007) considerad ca tulburdrile de
personalitate au urmatoarele caracteristici generale:

e Trasdturile sunt pervazive si persistente;

e Trasiturile sunt ego-sintonice (acceptabile pentru ego),

si nu ego-distonice (strdine egoului);

e Trisiturile sunt alloplastice, nu autoplastice (pacientul
cauta sa schimbe mediul, nu si se schimbe pe sine);

e Trasiturile sunt mentinute cu rigiditate;

e Protejarea impotriva impulsurilor interne si a stresului
extern implica paternuri idiosincratice ale defenselor;

e Pacientul manifesta fixatie in dezvoltare si imaturitate;

e Pacientul manifesta dificultiti interpersonale in relatiile
afective si de munci si nu apreciazd impactul pe care il
are asupra altora;

e Pacientul nu constientizeazd i nu tinde sd solicite
ajutor;
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e Frecvent, in situatiile medicale aparute, pot sa trezeasca
rdspunsuri negative intense din partea personalului de
asistentd;

e Toleranta fata de stres pare sa fie deficitar3.
2.2. Etiologia tulburirilor de personalitate

Etiologia tulburidrilor de personalitate este multifactoriali;
pot fi cauzate de existen{a anumitor factori biologici: genetici,
leziuni perinatale, encefalitd, traumatisme craniene, sau de unele
dificultafi interpersonale si probleme familiale severe: neglijare,
abuz, boald s1 deces parental, incest (Gunderson si colab.,2000;
Kagan, 2002; Rizeanu, 2015).

Cercetarile efectuate asupra unor categorii de copii ai ciror
parinti sufereau de tulburdri psihice, au trait experienta separirii
de mamai sau provin din medii dezavantajate au concluzionat
faptul cd o anumitd parte dintre acestia au avut capacitatea de a
se adapta foarte bine la viata de adult si astfel a fost introdus
termenul de rezilientd, care este potentialul uman pentru
schimbare si autovindecare in cazul anumitor persoane, proces
ce permite persoanelor sa depaseasca situatiile dificile, trauma,
sé nu prezinte tulburari psihice §i sd continue sa triiasca la fel ca
inainte (lonescu, 2013). Exista, deci, o anumitd categorie de
adulti care se recupereazd dupa expunerea la evenimente
traumatizante, dar existd si o parte dintre acestia care prezinti
avantaje in urma expunerii, in sensul de a se dezvolta din punct
de vedere psihic.
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