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TRSTORN OSDELA PERSONALIDAD B

INTRODUCCION ‘
. Los trasto‘rnos de personalidad representa uno de los campos mas
. complejos y desafiantes en pSICO|OgIa y psiquiatria moderna. |
En esta presentauon nos enfocaremos en los trastornos de personalldad »
| del grupo B

~El grupo B incluye cuatro trastornos especificos: el trastorno limite de la
personalidad, el trastorno antisocial de la personalidad, el trastorno
histrionico de la personalidad y el trastorno narcisista de la personalidad

Estos trastornos comparten ciertos patrones como la impulsividad, de una

| 'alta reactividad emocional, la busqueda constante de atencion y la dificutad

para mantener relaciones estables. a menudo estas, personas presentan

comportamientos que resultan impredecibles y conflictos, lo que afecta o
' imp'acta gravemente en su vida laboral, social y personal
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;QUEES ?

Rante ‘de inestabilidad de las relacione

=

3 de la autmmagen y de los afectos, e

.' |mpuIS|V|dad intensa, que Comlenza en las prlmeras etapas de
Ia edad adulta y esta presente en diversos Contextos ’




CRITERIOS DE DIAGN OSTICO

1 Esfuerzos desesperados para eV|tar el desampare real

|mag [ nado

2 Patron de relacmnes mterpersonales— inestables e

&

|ntensas e L e
3 Alterac:l.on de la |dent|dad i"hiestabilida’d mtensa y-
perS|stente de Ia autmmagen y del sentldo del yo
4 ImpuIS|V|dad en dos o mas areas ~que son
potenmalmente autoleswas e e | o
5 Comportamlento actitud o amenazas recurrentes de

SUICIdIO 9 conductas autoleswas



." ~ CRITERIOS DE DIAGNOSTICO
6 ' Inestabllldad afectlva deblda a una reactividad

notable del estado de am.mo

D

= 7 Sensac:l.on cronica de vacio. f |
8 Enfado maproplado e mtenso o dlflcultad para'
controlar la ira (p eJ., exh:l.b:l.c:l.on frecuente de genlo'
| enfado Constante peleas f:l.s:l.cas recu rrentes)
9. Ideas paranmdes tran5|tor|as rela(:lonadas con elf_

= estres o sintomas d ISOCIatIVOS graves



. SINTOMAS
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CAMBIOS DE HUMOR
INTENSOS

- sINTOMAS
- DESTACADOS

SENSACION DE VACIO | | -
- PARANOIA TRNASOITORIA




¥
‘ : POSIBLES CAUSAS O FACORES DE

RIESGO

EI trastorno de la personalldad limite es aprommadamenté

Glenetlcos y flSlologlcos

1' -

'
C
D
'.
’. .~ -

: j-.'-CIﬂCO veces mas frecuente entre los familiares bioldgicos de
i primer grado -de las personas con el trastorno que en la
poblacidon general. Tamblen hay un mayor rl,esgo familiar de
trastornos por consumo de sustancias, trastorno antisocial de
la personalidad y trastornos depresivos o bipolares. . '



POSIBLES CAUSAS O FACORES DE
. RIESGO '

Cuando_ nos referimos a familiares de primer
grado nos referimos a los padres, hijos y
hermanos de una persona. |




POSIBLES CAUSAS O FACORES DE
RIESGO '

..« El trastorno de llmlte de personalidad puede
“>. ' * manifestarse en comportamientos autodestructivos,
como el abuso de sustanmas como alcohol estas

personas pueden tener mas dificultades en sus V|das |
y ser menos sensibles al tratamiento.




»  PRONOSTICOYEVOLUCION
,-.,.",'.El-- patrén de comportamiento, visto en el trastorno de la
".'7’ personalldad limite, se ha identificado en multlples Contextos

. KR
D

de todo el mundo. % | .

Los adolesc:entes \V/ Ios adultos jévehes con p'roblemas de
identidad (espec;lalmente si van acompanados por eI onsumo de
sustancuas) - pueden-  mostrar -*de forma tranS|tor|a

Comportamlentos que enganosamente dan la 1mpre31on de un
trastorno de la personalidad limite.




«  PRONOSTICO Y EVOLUCION
,-’ Talés 'Situaciones_ se CaraCterizan 'por la inéétabilidad

?

‘75-'?_'.em00|onal los dilemas "existenciales”, la incertidumbre, las

‘.'-Q'
D

. ,-eleccmnes que provocan ansiedad, los conflictos sobre Ia

‘w. s

.' 2 '7or1enta01on sexual y las presiones somales Contrapuestas para
deC|d|r sobre el futuro vocacmnal '



»  PRONOSTICOY EVOLUCION
’ EI trastorno del limite de personalldad es mas frecuente en
" mUJereS en un 75%. ' ‘
% Algunas caracterlstlcas de las mUJeres con TLP son:
' -' * I\/Iledo al abandono o a quedarse solas
¢ Camblosde estado de animo
* lra

S Impulsividad

 Autolesiones ‘
- Inseguridad sobre la percepcidon de si mismas



. PRONOSTICO Y EVOLUCION
b SE

l Trastorno Limite de la Perscnalldad (TLP) es una enfermedad gue

‘. -'-. D‘%vm

oaracterlza por un curso variable a lo largo de Ia V|da
s Se |n|C|a en la adolescencia o adultez temprana.
. Se Caracterlza por mestabllldad afectlva impulsividad 'y
~ descontrol. Sl = -
« Se manlflesta con reagudlzacmnes que corresponden a perlodos
de crisis. 4 ‘ ‘ . '
~* SiIn tratamlento puede evolucmnar a carencias |mportantes en

todos Ios nlveles



e

»  PRONOSTICOY EVOLUCION

N _

I-TLP se asocia a una vulnerabllldad blologlca y a ClrcunstanC|as
?-‘;blentales estresantes. Entre las causas se encuentran |

> W
.. . e
.

) Abandono real o miedo al abandono en Ia ninez o adolescen(:la

. Vlda famlllar dISOCIada
. Comumcacmn def|C|ente en la familia.
- Abu_so sexual,-_flslco o emocional.
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~ DIAGNOSTICO

Trastorno de la personalidad limite reacciona al

. abandono con sentimientos de vacio emocional, rabia.
_El trastorno de la personalidad limite adn se puede
~distinguir del ,tipo dependiente por el patrén tipico
de relaciones inestables e intensas. |






TRASTORNODELA
- PERSONALIDAD |
'HISTRIONICA




EI trastorno de personalldad hlstrlomca (THP) es

‘un trastorno mental que se caracteriza por un
St - patrénide buscar atencion- Y ser exceswamente
- emocional. '




NIVEL DE ATEN CION

Las personas con trastorno de personalidad histridonica (THP)
tienen Caracterls_tlcas como: ‘

e Necesidad de ser el centro de atencion.

-+ Baja tolerancia a la frustracion |

» Estados emocionales que cambian rapidamente
* Exageracion en las Opiniones. ' -

» Dificultad para intimar
. Preocupa01on por la aparlen01a flslca

. Tenden01a a dejarse influir por los demas

~« Cambios frecuentes de trabajo y amigos = . - WS



NIVEL DE ATEN CION

CEl patron dominante de emot|V|dad escesiva y de busqueda de
= atencmn,comlenza en las primeras etapas de la edad adulta.

£ FE patron domlnante de emotividad
escesiva y de busqueda de
atencion,comienza en las primeras
‘etapas de la edad adulta. _ |

* Presenta cambios rapldos y expresmn |
plana de emocmnes

« Utiliza Constantemente el aspecto
fISICO para atraer la aten(:lon | '



CRITERIOS DIAGN OSTICOS

El trastorno de personalidad hlstrlomca se Caracterlza por una
necesmlad Constante de atencidn. Las personas con este trastorno

suelen:

1= Demandar ser el centro de atencidn

2 - Deprlmlrse cuando no loson

- 3-Actuar de manera seductora Yy provocatlvo
4 — Expresarse de forma dramatlca |




" CRITERIOS DIAGNOSTICOS
_ / _5_.Ser féoilmente. influenCiab|eS . ,

‘6-Tener  una expresmn emocional
- superflc:lal y exagerada ' -

- 7/-Hablar de manera espectacular

8= Con5|derar Sus relacmnes mas intimas de
lo que son en realidad "



TRATAMIEN TO

El tratamlento del trastorno de personalldad hlstrlomca (THP) se

basa en la pS|Coterap|a aungque también pueden ayudar los
medlcamentos |

_ Psmoterapla ps:l.cod:l.nam:l.ca ‘ |
Ayuda al pamente a entenderse mejor a si mlsmo y a Comunlcarse '
de manera menos dramatlca con los demas

Terapia Cognltlvo Conductual

- Ayuda a trabajar estrateglas para resolver problemas y a ser mas
~asertivo. '



- TRATAMIENTO

| Terapla centrada en solucmnes | |
~ Ayuda a mejorar Ia autoestima, a ser mas asertlvo y a aprender
mteractuar de manera mas tranqm la y loglca = >

Terapla farmacolog:l.ca S * ,
Se Ilmlta a tratar los eplsodlos depreswos w







" TRASTORNO DE LA
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| - > » Creen gue son mejores que
« Un sentido exagerado de su ‘ A R e =

s - los demas, Unicos o
. propia |mportanC|a Y - =

~ talentos (grandeza) o .eSpe:C,i'aI'e-\‘S.' Seeai s

- Preocupacion por fantasias » Cuando sobreestiman su »
de.l.o-g'ro_s_' ilimitadas, = propia vélia Y Sus ldgrOS,. a
| 'ihflvuen_cia} poder, - ' e ST R |
~inteligencia, belleza o - G 3 :

| subestiman la valia y los
amor perfecto. e 2 e |
- ok ~ logros de los demas.




f.?;.-'.:-.";?.;d' e
f:‘ CRITERIOS ' e 5
DIAG:I\IOSTICOS 2. Esta absorto en fantasias de eéxito,

-oPatrondommante de grandeza
enecesidad de admiracion ‘ 3. Cree que es "especial" y unico
- ' s . 4. Necesidad excesiva de admlraclc’)n.

- poder, brillantez, belleza.

efalta de empatia 58
eprimeras etapas de la vida adulta, g Sentimiento de pr|V|Ieg|o y expectatlvas
diversos - contextos,. y que se

3 e ~de trato especial.). -
manifiesta de los siguientes hechos:

| “ 6. Explota las relaciones mterpersonales (se
l.Sentimientos de grandeza 'y gprovecha). |

L | epotenma (exagera sus logros y 7 Carece de empatla

°  talentos, espera Al - -8 CoH frecuencia enV|d|a a los. demas o}
. ' viceversa | | |

. rec ido - ,

BEERIIOCICD como. superior). 9. Comportamlentas 0 actltudes arrogantes,

0

de superioridad. . "’ Y e




Diferencias con la
~ autoestima
‘saludable.

“ e La autoestima es la evaluacion

que una persona hace de su valor

i valla, mlentras que el
narcisismo sentimientos de
egocentrismo superioridad,
grand|03|dad _
- la autoestima es saludable y
| -v‘beneflcmso y el narcisismo es
~ perjudicial y toxico '

Pueden estar preocupados por lo

reconocimiento
La autoestlma es muy senS|bIe o

bien que lo estan ha01endo Yy por

la critica y la derrota
Genera sentlmlentos de
humlllacnon i va01o

Puede provocar reacciones de rabla o

desatlo. _ = .
Bajo rendlmlento profesional por miedo
a asumir riesgos en situaciones
competitivas en posibles derrotas
Sentimientos prolongados de verguenza

‘0 humillacion pueden relacmnarse con

aislamiento social y depresmn.




Otros trastornos de la personalidad se - Cilando estas cualidades aparécen i

_pueden confundir con el narcisista, los individuos con trastorno de la
puedendiagnos_ticar‘se £ personalidad narcisista por el temor a
todos™ _ ST gue se descubran sus imperfecéiones 0]
| defectos.
La caracteristica mas Gtil para ‘ ‘ | ' : i La desconflanza y el alslamlento
distinguir el trastorno de los - | | : o social suelen dlstlnguw a los

demas es gue sus e_"stil‘os de trastornos esquizotipica o

interaccion: grandiosidad, la paranoide del trastorno de la

DESAFiOS EN EL = o .persgna‘lidqd n‘arc_isista. =
TRATAMIENTOY = rersonas de grar i OB aiean

- Necesidad de que esa atencidn venga rasgos de personallolad que podrian

acompanada de admlra010n,Com|O.arten @) PRONOSTICO W ser COﬂSlderadOS narcisistas.

.coqueteria, la insensibilidad.

tendencia a ser obstinados,
simplistas, superficiales y carentes de
empatia.

trastorno también debe diferenciarse de

no p'resentan ne_ce.sariaménte | los sintomas cue se pueden desarrollar en '
= 2 Fas ek relacion con el consumo persistente de
caracteristicas de impulsividad, ‘ ~

= , g | ‘ _ : . .’SUStanC,i?.S.
agresividad y engafio. . Tjenen mayor tendencia a creer o '
que han alcanzadola perfeccion. .« =~ * :
) : S ¢ , h :
™ < s S '. ' °




Necesidad de

e &

iracion

adm

| By &

Manipulacion

Megalomania

Autoritarismo




" TRASTORNO |
~ ANTISOCIAL DE LA
- PERSONALIDAD

' Def:l.n:l.c:l.on
y caracter:l.st:l.cas

~_El trastorno antisocial de la
personalidad (TAP) es una afeccién
01 mental que se caracteriza por un patron |
de comportamlento de mampulacmn
explotacion o violacion de los derechos

de los demas sin remordimient

Manipulador, imprudénte, deshonesto,
impulsivo; no tiene culpa; rompe las
02 reglas somales historia infantil con
| este Comportamlento de adulto a
menudo en problemas con la ley.

”‘“Han encontrado que durante la |
nifez, muohas personas antlsoolales

03 estuweron sujetas a d|SC|pI|na

inconsistente 0 a ninguna
disciplina.



' CRITERIOS DE
e DIAGNOSTIC‘.O DSM 5

_A. Patron denominan de mtenc:lon Y, vulneracion ole los

derechos cle los olemas, antes ole los ’IS anos |
“‘ . Incumpllmlento de las normas somales respecto a Ios
- Comportamlentos legales

» Engafio

: Impu131v1dad o fracaso para planear con antelaomn '
‘ e Irrltabllldad y agresividad =~ ’
- -_ ~..-*.Desatencion 1m|oruo|ente de 1a segurlolaol propla de los

AGGR£SSIV£ demas

b f-& o:" S Irresponsabllldad Constante
. .-“. ‘

« Ausencia de remordimiento '_




g CRITERIOS DE
o DIAGNOSTICO DSM 5

- B. 18 anos -
® | C. Existen eV|denC|as de la presencia de un

® _trastorno de Ia conducta con inicio antes de Ios e
| ’I5anos = ' | L e '
FD.El Comportamlento antlsoc:|al no se produce =
excluswamente en el Curso de la esqmzofrema o
de un trastorno blpolar |




- Pueden racionalizar sus

‘.ﬂ‘ .,. .\ ’.'..“. T
<t ‘. i Q. ..“ ;. , y
- SR e -‘_ 9 S
-.‘-. -.;‘_.‘: ,. : :
: s CONDUCTAS
— = MANIPULADORAS
DESPRECI0O POR LOS '

$ = 2 i ~ : l - ”
DERECHOS DE LOS DEMAS TLStan gRagnstEexbi T 0
s, manipular a los demas para

obtener lo que quieren, ya sea

- Destruccion de propiedades
ACOsO O robo - dinero, poder, sexo o

Enganar, explotar o manipular

- nar = ; el ' < 5 gratificaci®n personal. |
No hay culpa s _ SINTOMAS | ' Pueden usar un alias para

Carecen de empatia DEST C D S lograr sus objetivos.
- FALTADE | . | |
- REMORDIMIENTO . = P = L . S |RRE}SPONSAB|L|DAD

s 4 . B  No buscar empleo cuando hay .
- acciones culpando a aquéllos S - Ve .
= e . e oportunidades disponibles
a quienes lastimaron (por : =
. = : . * NO pagar sus cuentas o
ejemplo, pensando que lo
= = Al s mcumpllr el pago de Sus
mereclian) o a cGmo es la vida

" (por ejemplo, pensando que es
injusta). :

prestamos

'4 ° No.oostear la manutencmn de ~

'sus huos t'
\..

8
B TR S
‘& ". 'Q o ‘




FAC‘TORI‘:’.S DE RIESGO r , -

PRON OSTICO

" El trastorno de la personallolaol antisocial es mas comiin entre los famlllares Iolologlcos de primer

-graolo En familiares biologicos de la mujer tienden a ser de mayor rlesgo que la ¢&lel hombre, hay
mayor riesgo de presentar trastornos ole sintomas somatlcos y de’ consumo de sustan01as en los

. parlentes blologlcos : ' '

Los varones suelen desarrollar mas a menudo este trastorno y otros trastornos por consumo
. mlentras que las mujeres solo trastornos de smtomas somatlcos |

*n







e CONCLUSIONES | -

‘Los trastornos de personalidad de_grupé‘ B,
son condiciones complejas que impactan
~ significativamente las emociones, el
e comportamiento y las relaciones quieneslo
e - _ “,“ ~ padecen - e
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