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TRANSTORNO DE PERSONALIDADE BORDERLINE: A CRIACAO DE
UM APLICATIVO

Resumo

Esta presente monografia tem como objetivo demonstrar quais as vantagens dos
aplicativos na rotina das pessoas, em especial como ferramenta de apoio para o0s
portadores do transtorno de personalidade limitrofe, também conhecido como
Transtorno de Personalidade Borderline (TPB). Um transtorno que provoca uma grave
condicdo de saude mental, que promove a instabilidade de comportamento,
prejudicando aspectos de funcionamento da vida do individuo, como por exemplo os
relacionamentos, a autoimagem, o afeto e o comportamento em geral. A escolha
desse tema tem a intencdo de ajudar, de forma gratuita e diaria, com terapia que
auxilie no autocuidado, com um programa que colabore na superacdo dos quadros
emocionais, como ansiedade e estresse. Tudo para possibilitar uma maneira melhor
de vivencia. Uma rotina de cuidados que contribui na busca de um tratamento
assertivo. Ter saude mental como prioridade, é a garantia de estar bem consigo
mesmo e com 0S outros, e isto ajuda os individuos a criar estratégias para aceitacédo
das exigéncias que a vida faz. O proprio aplicativo potencializa a importancia do
tratamento clinico e psicoterapico que séo essenciais para trazer a estes portadores
uma condicdo de vida melhor, e isto € comprovado de acordo com pesquisas
realizadas que indicam um progresso e sucesso nos recursos terapéuticos. Todo e
qualquer apoio € necessario para que os portadores destes transtornos se sintam
escolhidos e acolhidos, por este motivo a razédo da criacdo de um aplicativo simples e
de facil manuseio. Cabe destacar que a metodologia utilizada para a realizagcéo desse
trabalho foi a de pesquisas em alguns materiais ja publicados, videos de profissionais
da area da saude mental, além de entrevistas com especialistas e portadores do
transtorno, que conscientizam com relacdo a importancia de compreender as
dificuldades que os portadores enfrentam durante toda a sua jornada de vida, pois o
TPB causa prejuizos significativos ao individuo e a todos que estdo a sua volta.
Concluindo que nada € mais importante do que a pratica clinica dos profissionais bem-
preparados para a conducéo do diagndstico e do tratamento. E ter a tecnologia como
aliada, de forma saudavel, é fundamental para os usuarios carentes de qualidade e
beneficios.

Palavra-chave: Aplicativo de Autoajuda, Programa de autocontrole, Transtorno de
Personalidade borderline. Conhecimento, Diagnostico Clinico, Tratamento
Comportamental.



BORDERLINE PERSONALITY DISORDER: CREATING AN
APPLICATION

Sumary

This monograph aims to demonstrate the advantages of applications in people's
routine, especially as a support tool for people with borderline personality disorder,
also known as Borderline Personality Disorder (BPD). A disorder that causes a serious
mental health condition, which promotes behavioral instability, impairing functioning
aspects of the individual's life, such as relationships, self-image, affection and behavior
in general. The choice of this theme is intended to help, free of charge and daily, with
therapy that helps with self-care, with a program that helps to overcome emotional
conditions, such as anxiety and stress. All to enable a better way of living. A care
routine that contributes to the search for an assertive treatment. Having mental health
as a priority is the guarantee of being well with oneself and with others, and this helps
individuals to create strategies for accepting the demands that life makes. The
application itself enhances the importance of clinical and psychotherapeutic treatment,
which are essential to bring these patients a better life condition, and this is proven
according to research carried out that indicates progress and success in therapeutic
resources. Any and all support is necessary for those with these disorders to feel
chosen and welcomed, for this reason the creation of a simple and easy-to-use
application. It should be noted that the methodology used to carry out this work was
research in some already published materials, videos by professionals in the field of
mental health, in addition to interviews with specialists and people with the disorder,
who raise awareness about the importance of understanding the difficulties that
carriers face throughout their life journey, as BPD causes significant damage to the
individual and everyone around them. Concluding that nothing is more important than
the clinical practice of well-prepared professionals to conduct the diagnosis and
treatment. And having technology as an ally, in a healthy way, is essential for users
who lack quality and benefits.

Keywords: Self-Help Application, Self-Control Program, Borderline Personality
Disorder. Knowledge, Clinical Diagnosis, Behavioral Treatment.
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1. INTRODUCAO

Muito se tem discutido, recentemente, acerca da saude mental das
pessoas. Uma preocupacdo crescente que marca uma sociedade
contemporanea acelerada com o intuito de acompanhar as atuais configuragdes
e necessidades do mundo. E por conta disto discute-se o quanto o modo de viver
e de sofrer determinam comportamentos e definem transtornos evidentes de

uma sociedade compulsiva que busca por reconhecimento e atencao.

Esse trabalho, em especifico, aborda um transtorno ndo muito conhecido,
mas que merece uma atencdo especial, Borderline. Um transtorno que ja
acompanha o ser humano h&a muito tempo, mas que nao pode ser mais
negligenciado. Seu diagnoéstico e tratamento s6 sera possivel através da devida
investigagdo, pois, muitos ligam o transtorno a outras doengas como a

bipolaridade, por exemplo.

Em geral, este transtorno provoca ao individuo uma desestabilizacéo de
sua prépria identidade, além de prejudicar o seu convivio em familia e a sua vida

social e profissional. Os portadores do transtorno sofrem e causam sofrimento.

Por ser uma doenca pouco comentada e com pouca divulgacdo ao
publico, muitas vezes omitidas por quem a possui, torna-se pouco abordada pela
sociedade. Por causa disto, e com uma preocupacédo evidente do nosso grupo,
partimos por investigar e entrevistar quem sente na pele a acéo deste transtorno.
E isto tudo nos possibilitou a criacdo de um aplicativo, que acreditamos que ira
auxiliar o portador nos momentos de crise, além da ideia de entender melhor o
que é ser Borderline, despertar interesse, melhorar o acesso a informacdes e

aumentar o conhecimento geral sobre o assunto.



2. JUSTIFICATIVA

A escolha do tema para essa pesquisa partiu de a vivéncia de um membro
do grupo ter em seu circulo familiar portadores deste transtorno, e por perceber
a dificuldade de sobreviver numa sociedade que conhece pouco sobre o assunto.

Resolvemos, entdo, projetar um App com facil acesso para as pessoas

gue necessitam de ajuda e para os interessados do tema.

Queremos utilizar a tecnologia a favor deste grupo, promovendo o

conhecimento e a inclusao.

3. OBJETIVOS

Nosso objetivo € criar um app que auxilie o portador deste transtorno
durante uma crise. Sera criada abas que possuem a funcéo de uma espécie de

diario para o individuo escrever o que quiser, na hora que quiser.

Estas informacdes serdo alimentadas diariamente pelo préprio portador,
possibilitando uma reflexdo melhor de suas a¢des. Um exercicio com o objetivo
de ajudar as pessoas que estdo num processo de crise, ou seja,
exageradamente ansiosas e que enxergam uma realidade de forma distorcida,
trazerem a memoria boas recordacfes, motivos para reorganizarem 0S Seus
pensamentos. Lembrancas de amor e de amizade, que cooperam para tira-las

do momento do surto, fazendo com que seus pensamentos se ordenem.

Este App conta, também, com videos de profissionais que explicam e
fornecem informagdes importantes, além de logins que permitem o atendimento
emergencial com psicélogos, psiquiatras e outros profissionais envolvidos e

importantes.



3.1 FERRAMENTAS UTILIZADAS

Utilizamos o kodular para criar o app, também usamos o firebase e o
airtable, como banco de dados e o Wix para a producdo do site, criamos
parcerias com psicologos que se voluntariaram para conclusdo do nosso
trabalho, com o intuito de ser gratuito e sem anuncios a ponto de evitarmos crises

de raiva por detentores do transtorno Borderline.

Esperamos com este projeto desenvolver uma reflexdo sobre a
importéancia do conhecimento e do devido tratamento com profissionais da

saude.

4. CONCEITO E CARACTERISTICAS

Buscamos conhecer de que modo o transtorno afeta os usuarios e a
familia, e quais sdo as formas possiveis para desencadear o transtorno de
Borderline. E possivel entender e descrevé-lo como uma arvore com suas raizes,

pois o0 transtorno pode se ramificar a outras doencas como depressao,

bipolaridade, epilepsia, ansiedade entre outros.

Foi o psicanalista Adolph Stern, em 1938, o primeiro autor a descrever o
transtorno de personalidade Borderline, acreditando que o conceito se adequava
a pacientes que apresentavam alguns ja conhecidos sintomas, colocando-os no
meio do caminho, entre os transtornos neur6ticos e psicéticos. Este artigo de
Stern, até hoje, é considerado como as bases do pensamento psicanalitico,
como um marco decisivo na histdria da abordagem psicanalitica dos quadros
ditos “limitrofes”. Foi Stern que iniciou o despertar polémico que envolve o

transtorno, e esta polémica ainda persiste na sociedade moderna.

O psicanalista e professor Otto Friedmann Kernberg define
"personalidade de organizagdo limitrofe" como uma das trés formas de
organizacao da personalidade, medindo entre o tipo mais grave - 0 psicopata - e

o0 tipo menos grave - 0 neurdético.
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De acordo com Biedermann (2022), néo existe uma classificacéo oficial e
cientifica definida para o transtorno de borderline, e por causa disto alguns
autores o definem através de subtipos, levando em consideracao as diferencas

de comportamentos.

Mas uma coisa é certa, a posicdo psiquiatrica oficial € inequivoca e
garante que o termo borderline qualifica uma forma de transtorno da

personalidade.

As personalidades organizacionais limitrofes sdo caracterizadas por uma
ma formacéo de identidade, exibindo habilidades defensivas primitivas e uma

baixa tolerancia a contratempos.

Em 1968, foi publicado o livro Sindrome Borderline, definindo os seguintes
critérios diagndsticos: A falha no senso de identidade, os relacionamentos
instaveis, os sintomas de depressao esparsos e a raiva intensa ou inadequada,

provocando até a dificuldade de controlar os impulsos.

Apés tantas andlises e investigacfes é possivel definir a origem para o

surgimento do transtorno de Borderline, como por exemplo:

Alguns portadores deste transtorno podem apresentar tendéncias
genéticas e respondendo de forma patolégica ao estresse do meio em que vive.
Este transtorno parece claramente ter um componente hereditario, pois
confirmou-se que parentes de primeiro grau destes pacientes sao 5 vezes mais

propensos a ter o transtorno do que a populagéo em geral,

Alguns distarbios nas funcdes reguladoras dos sistemas cerebrais e de
neuropeptideos também podem cooperar para 0 surgimento deste transtorno,

porém, nem todos 0s pacientes 0s possuem;
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E possivel, também, este transtorno ser desenvolvido na primeira infancia
motivados por causa de estresses apoOs abuso fisico e sexual, negligéncia,
separacgao dos cuidadores e/ou perda de um pai. Considerado um transtorno

comum nos pacientes com algum deste historico.

Este transtorno, como tantos outros, ainda tem causado muitos
desacordos entre os cientistas, que buscam, incansavel e esperangcosamente,

melhor elucida-los.

Algumas caracteristicas que os portadores do transtorno apresentam:

Sentimentos de incompreensdo, o que faz com que a capacidade de
adaptacdo a situacdes estressantes e de controle de relacionamento

interpessoal sejam prejudicadas;

Dependentes das pessoas, promovidos pela vulnerabilidade dos
mecanismos  psicolégicos presentes no transtorno, provocando o
desenvolvimento de vinculos emocionais instaveis, gerando a impulsividade, as
vezes apresentando identidades dispersas e caprichosas, e possibilitando
experiéncias de dissociacao, ou seja, se desconectar do préprio corpo para evitar
ser levado por sentimentos horriveis de dor e destruicdo, como a automutilacédo

ou até mesmo o suicidio;

Alta sensibilidade a rejeicdo e medo de abandono, traz para estes
individuos expectativas irreais em todos os relacionamentos, inclusive com o0s
profissionais que promovem o tratamento, promovendo a instabilidade

emocional intensa, e entdo a decepc¢ao quando sao rejeitadas.

Por conta desta instabilidade emocional, buscamos criar uma ferramenta
em nosso aplicativo que fornegca um mecanismo de autorreflexao e autocontrole,
denominados “Diario” e “Caixa de bons momentos”, pois, de acordo com a nossa
entrevistada De Freitas (2022) quando estava em meio de uma crise e tinha
consciéncia disso, ela falava com a sua irm&, que era uma forma de retornar ao

controle de suas emogdes, pois a mesma a remetia a uma sesséo de busca as
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boas lembrancas do passado. Entdo, € como se as boas lembrancas fossem a

porta certa para leva-la de volta ao equilibrio.

De acordo com contextos clinicos, o transtorno de personalidade
limitrofe afeta 1,6% da populacédo geral, com uma proporcdo de homens para

mulheres de 3 para 1.

O diagndstico € de responsabilidade clinica e o tratamento é clinico e

multidisciplinar.

Envolve o uso de medicamentos psicotrépicos, utilizado com moderacao
de forma sistematica para sintomas especificos, e a psicoterapia € de longa

duracéo.

Esta ultima considerada a principal forma de tratamento visando a

reducdo de oObitos e tentativas de suicidio, bem como episédios de autolesao.

Nesse sentido, profissionais da area da saude enfatizam que direcionar
o tratamento para o autoconhecimento € uma estratégia assertiva para

alcancar bons resultados.

“Entdo assim, como psicéloga a gente conhece o nosso papel. E eu
levo o paciente a refletir sobre sua vida... E fazer com que ele
compreenda e valorize a sua histéria. E fazer com que ele tenha a
capacidade para ressignificar eventos do passado que hoje causam
dor e sofrimento.

A gente usa a ciéncia para conduzir uma pessoa a se descobrir. O
processo de autoconhecimento, de se compreender como pessoa, se
aceitar. Aceitar suas dificuldades, aceitar suas imperfeicées. Encarar
isso com naturalidade. E procurar capacita-lo também a se relacionar
n&o s6 com ele préprio, mas com o Mundo ao seu redor.” (SIMOES,
2022)

7

Mas, para que este processo beneficie aos portadores €& muito
importante aceitar que existe algo errado em seu comportamento, e que
procurar ajuda € o melhor caminho. Pois, de acordo com De Freitas (2022) o
portador do transtorno de borderline tem dificuldades para aceitar o diagnéstico

e por conta disto resiste ao tratamento.
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O controle clinico e o acompanhamento de psicoterapeutas tém
demonstrado bons resultados quanto aos sintomas e suas comorbidades.

5. CONSIDERACOES FINAIS

O conhecimento e a compreenséo sobre um transtorno de personalidade
passam a ser uma tarefa importante para todos os profissionais da area da
saude, possibilitando assim, um eficaz atendimento as necessidades de

pacientes com este tipo de transtornos, entre outros.

Através da entrevista realizada, foi possivel compreender as dificuldades
que os portadores enfrentam no diagndstico e no tratamento, e principalmente
na convivéncia e na superacdo necessaria para prosseguir e ndo desistir.
Obtivemos informacdes enriguecedoras que foram importantes para a criacao
deste aplicativo, nos mostrando quao essencial € criar uma “ferramenta de ajuda”
baseando-se na experiéncia vivenciada por alguém que realmente entende as

suas necessidades.

O TPB causa prejuizos significativos ao individuo e a todos que estdo a
sua volta, afetando profundamente a vida da pessoa com transtornos. Nada é
mais importante do que a pratica clinica dos profissionais bem-preparados para
a conducdo do tratamento, mas gostariamos de ajudar com o pouco que
podemos, por isso criamos este aplicativo, com o intuito de colaborar no dia a

dia de pessoas com este transtorno.
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ENTREVISTAS

Sandra Simdes - Psicologa

- Bom dia, eu sou Isabella Marin Pradella Geraldes do 3° ano do Ensino
Médio da ETEC. E eu gostaria de fazer uma entrevista com a senhorita, Por
conta do TCC. Pode falar seu nome e sua explicagcédo da sua profisséo.
- Meu nome é Sandra Simdes, e eu sou psicologa. E hoje a psicologia leva muito
além do que eu trabalho.
Trabalho como psicologa clinica. Entdo eu atendo pacientes. Mas a psicologia
se disparou para varias areas:

. Psicologia escolar;

. Psicologia hospitalar.
Mas eu vou focar aqui no que € meu trabalho que é a Clinica, ta bom?

-Ta bom.

- Entdo assim, como psicéloga a gente conhece o nosso papel. E eu levo o
paciente a refletir sobre sua vida... E fazer com que ele compreenda e valorize a
sua histdria. E fazer com que ele tenha a capacidade para ressignificar eventos
do passado que hoje causam dor e sofrimento.

A gente usa a ciéncia para conduzir uma pessoa a se descobrir. O processo de
autoconhecimento, de se compreender como pessoa, se aceitar... Aceitar suas
dificuldades, aceitar suas imperfeicdes. Encarar isso com naturalidade. E
procurar capacita-lo também a se relacionar ndo s6 com ele proprio, mas com o
Mundo ao seu redor...

- Sim.

- Entdo assim... A psicologia traz essa possibilidade de promover o bem-estar e
relacionamentos interpessoais com maior qualidade. E que hoje é t&o dificil ter
uma comunicagcdo, uma comunicacao assertiva, ndo €? Entdo a psicologia
também faz isso, capacita essa pessoa a lidar com ela e com o mundo exterior,
e olhe esse mundo talvez de uma forma diferente que até entdo ela vinha
encarando, né? Mais ou menos isso.

- Tudo bem rsrs Okay. Agora vou comecgar com as perguntas. A senhorita
jatratou alguém que tem Bordeline?
- Eu nunca tratei alguém com diagnostico de Borderline. Porém, o Borderline tem
muitas semelhancgas... Os sintomas sao muito parecidos com o de Bipolaridade.
Entdo, atualmente eu tenho uma paciente diagnosticada com Bipolaridade que
nos estamos pensando ser Borderline.

- Ah entendi. O que acontece com o mental dessa pessoa...que possui
Borderline?

- Entdo, essa pessoa apresenta muito sintomas assim, tipo..Um deles é
inseguranca, tudo ela questiona. Nada é téo claro para ela, tudo ela tem que ficar
guestionando, levantando muitas possibilidades, muitas perguntas e ela
guestiona sobre tudo, seus desejos, seus gostos, os afetos das pessoas por ela.
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Sempre coloca isso em duvida. E....Aceitacdo dela, em que ela esta sempre
duvidando de tudo...E ai também tem uma coisa muito dificil de lidar que é a
instabilidade do humor, né?

- Sim.

- Num dnico dia, ela tem picos de... alegria, felicidade, tristeza, raiva, 6dio. Entdo
ela € uma pessoa muito dificil de lidar, justamente por conta disso. E muita
explosao, é muita emocao, entdo é bem complicado.

- Entendo...E, qual tratamento vocé recomendaria para essa pessoa?

- O tratamento eficaz no caso de Borderline, ele envolve a psicoterapia e muitas
vezes, na maioria delas, & necessario fazer o uso de medicamentos.
Porque? Porque o medicamento estabiliza este humor.

E a Terapia ajuda a desenvolver o dia a dia dela. Entdo a abordagem que eu
trabalho, que € a mais usada, é a terapia cognitiva comportamental. Que € uma
abordagem que trabalha muita a empatia, sensibilidade... E muito estruturada e
interativa. E o foco dessa terapia é resolver os problemas atuais, desenvolvendo
para o paciente habilidades desse tipo para ter controle. Tipo assim, aprender a
controlar as emocdes e 0s sentimentos através dos pensamentos. Entdo...A
gente trabalha muito nessa linha, por conta de trabalhar muito com o emocional.

- Okay...E quais séo os riscos desse transtorno?

- Oh, esse transtorno...Além dele causar um desgaste muito grande nos
relacionamentos e a pessoa sofre bastante. Mas, também todo mundo ao redor
sofre junto.

- Sim.

- Né? Entdo assim, ha um grande comprometimento na saude mental das
pessoas que convivem com a pessoa com a sindrome (transtorno) de Borderline,
porque, do nada, elas tém ataques de flria, do nada o mau humor impera, entdo
€ muitos altos e baixos para lidar com ela.

- Sim.

- Entdo, por exemplo, se a pessoa se sente abandonada, ela se sente sem
cuidados, ela sente que com certeza, em algum momento, vai vir uma reacao
explosiva... E ai, ataques verbais, podendo ser até ataques fisicos.

E sem falar que essa pessoa tem condutas perigosas, como por exemplo no
volante...Entdo € uma pessoa que dirige perigosamente, entdo passa o farol
vermelho, dirige em alta velocidade, corta no transito... Ela ndo tem assim essa
nocéo do perigo, fazendo com que ela desrespeite limites de velocidade, por
exemplo.

E, também, ela pode se auto lesionar, né? Com a intencao de tirar a propria vida
ou nao, apenas essa automutilacdo que a gente tem visto cada vez mais
frequente.

- E triste...Ann, existem niveis de Borderline?

- Nao, niveis ndo existem. O Borderline foi separado em tipos de Borderline.
Entao nds temos um tipo “Convencional”, que é quando a pessoa tem sintomas,
mais autodestrutivos. Nesse tipo pode ser visto pessoas que tem automutilacao,
pensamentos de suicidio... Entdo, quem tem esse tipo de comportamento se
enquadra dentro do Borderline “Convencional’.
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Ai temos o Borderline “Invisivel”. Que se a pessoa esta tdo envolvida com o
mundo, muitas vezes o transtorno pode se passar desapercebido, e a pessoa
pode ter um dia normal no trabalho. Mas, no entanto, quando ela faz a faculdade,
por exemplo, ela tem picos de emocdes muito fortes, ou ela chega em casa e o
humor dela é totalmente transformado.

- Nossa...

- Entdo...E, geralmente nesse caso 0 transtorno se manifesta nos
relacionamentos. No abuso verbal, entdo tem muito xingamento, muita critica, e
ai pode também ocorrer a violéncia fisica, né? Entdo assim, este tipo de
Borderline, a pessoa desconta a sua raiva em cima dos outros.

- Temos também o Borderline “Implosivo”, que séo aquelas pessoas que tendem
a ser caprichosas, superficiais, indecisas, sedutoras...Mas quando séo deixados
de lado, ai eles se tornam sombrios e muito irritados.

- Nossal

- E ainda, temos o Borderline “Petulante”. Onde a pessoa tem o comportamento
passivo agressivo, € muito impaciente, muito inquieta, teimosa, desafiante, é
extremamente pessimista, rancorosa. E rapidamente é desiludido.

- Temos também, o “Autodestrutivo” que € quando as pessoas podem ter
comportamentos agressivos ou masoquistas. A sua raiva € autopunitiva, né?
Entdo eles tém a tendéncia a ser conformistas, mal-humorados, mas ai eles
estdo mais contra eles do que contra 0s outros.

E esses sao os tipos do Borderline.

- Nossa, muito interessante. E o0 que desencadeia o Borderline?

- Olha, Bel. Apesar das causas de o Borderline ainda serem incertas, a gente
acredita que alguns fatores que podem estar ligados a doenca. Como, por
exemplo a influéncia genética. Nao existe um gene responsavel por ela, mas ha
algumas evidéncias de que esse distlrbio possa estar ligado a genética. Entéo,
por exemplo, pessoas que tem um ou os dois pais com Borderline, as chances
de ele ter o Borderline é maior, né? Temos também o fator do ambiente familiar,
por causa da infancia... Muitas vezes as pessoas com o Borderline relatam ter
tido uma infancia conturbada. Muitas vezes podem ser consequéncia de um
ambiente familiar instdvel ou de ter traumas. Entdo fatores de pais com
personalidades dificeis, viver num ambiente de briga, podem ter ligacdo com os
tracos da personalidade Borderline. E traumas também, como abuso emocional,
verbal, sexual durante a infancia também pode contribuir. Assim como também
outras sindromes (transtornos) como o transtorno de estresse pos-traumatico
além disso também falamos muito das alteracbes no cérebro. Entdo, essas
alteracdes também podem contribuir para o surgimento de tracos Borderline, por
qué? Por que parte de nosso cérebro € responsavel por guiar as emocodes, née?
Entdo, isso explicaria a intensidade dos sentimentos de uma pessoa com
Borderline.

- Entendi. Acabaram as perguntas e assim, a senhora tirou muitas duvidas
minha. E eu agradeco por aceitar fazer a entrevista para os alunos da ETEC
e muito obrigada!

- De nada, eu estou a disposi¢cdo. Caso haja novas perguntas, estou a
disposigéo.

- Okay, obrigada.
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- De nada.

Elisangela Rebello de Souza - Profissional da Salude e Portadora
da Sindrome

- Entrevistada: Boa tarde.

- Entrevistador: Meu nome é Kevin, e hoje vou ser o0 seu entrevistador.
- Entrevistada: OK.

- Entrevistador: Qual o seu nome?

- Entrevistada: Elizangela Rebello de Freitas.

- Entrevistador: E sua profissédo?

- Entrevistada: Eu sou enfermeira, professora de saude mental, clinica
médica e de neurologia.

- Entrevistador: Ok. E o que seria borderline? O que vocé sabe sobre ele?

- Entrevistada: Borderline, € um transtorno mental. Quero sé deixar claro
para vocés, que existe os transtornos mentais e 0s neurolégicos. Os
neurolégicos e da parte bioldgica, e os transtornos mentais é da parte
psiquiatrica. Borderline € um transtorno em que a pessoa ndo consegue
segurar 0s seus sentimentos, emocdes, certo? E, o que acontece? Ele é
constituido para poder fazer um diagnéstico de Borderline tem alguns
itens, o primeiro: é o abuso sexual, certo? Quando é crianga ou
adolescente ou até mesmo quando é adulto. Ele tem um problema muito
grave também na questdo do abandono, ele tem muito medo de ser
abandonado. Outra coisatambém bem importante € questao social, ele ndo
consegue ter um convivio social com as pessoas, eles se isolam. Outra
coisa bem importante, também, que faz dar o diagndstico borderline é a
raiva. A raiva é insuportavel. Ela é tdo insuportavel que faz a pessoa que
tem borderline se cortar. Por que eles se cortam? Porque eles sentem um
alivio muito grande na horado corte, do que esta sentindo que seria araiva,
qgue é uma das emocdes. Mas tem outras emocgdes, a tristeza, por exemplo,
€ uma... Tudo que é negativo de sentimento, faz a borderline se cortar.
Entdo, todo mundo enxerga o borderline sé “Ah, esta pessoa se corta, é
borderline.” Nao é. O que acontece? Tudo é questao do afeto. Tudo que ele
viveu ali, a pessoa que foi abandonada pelo pai quando crianga, a pessoa
gue néo teve afeto de varias pessoas, quando crianca ou adolescente, ela
envolve... dentro daescola, as pessoas ndo conversam com aquela pessoa,
tipo bullying, se torna um quadro que a gente consegue fechar um
diagnostico. Isso é borderline.
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- Entrevistadora: Eu estou olhando para mim, estou ficando tensa
também...

- Entrevistada: Ndo se preocupem que € bem normal quando a gente comeca
a conversar com uma pessoa sobre uma doenca qualquer, uma de
psiquiatria, a gente vai vendo um sintoma ou outro que se idéntica e acha
gue ja estadoente, normal... Eu dava aula para os meus alunos, e os alunos
ficavam... Isso é normal, a gente ter um ou outro sintomade qualquer coisa,
mas isso ndo quer dizer que seja um diagnostico fechado. Por isso que a
gente diz para fazer descarte de diagndéstico, a gente vai fazendo um monte
de coisas para vocé saber.

- Entrevistador: E na adolescéncia? Na adolescéncia & mais dificil de se
identificar?

- Entrevistada: Exatamente. Porque, todo mundo confunde com
bipolaridade, por exemplo. Entende? Porque o bipolar tem ai a questdo do
humor que oscila muito. E acontece também na bipolaridade... no
borderline. Mas o borderline € muito reciproco com a questdo da raiva.
Entende? E uma explosdo, que quando ele surta, ele quebra tudo, ele
destréi tudo, ele vira um monstro na verdade. E o borderline ooo bipolar
ndo, uma hora ele estd bem, uma outra ele ndo esta bem, ele oscila o dia
inteiro, ai ele passa uns dois dias e ele esta mais calmo. O border, néo! Ele
vai la e se corta e tal, ou ele para, ou ele briga com alguém, ou discuti... Ela
ta ali quietinha, eu vou |4 meto a boca nela, eu to com raiva, eu quero botar
esta raiva para fora. E quando estou sozinha em casa, por exemplo, como
eu sou borderline eu fago muitas tatuagens... “Ahh, e porque vocé faz
muitas tatuagens?” Por causa da dor, porque eu gosto de sentir dor. E a
outra porque eu amo, acho lindo. Mas, eu comecei a fazer no brago para
parar de cortar o brago. Ai, cada vez que eu olho eu fico “Nao posso cortar,
nao posso cortar, nao posso cortar...” Entende? Foi um jeitinho de fugir,
mas eu ndo posso dizer para vocés, que 100% do meu tempo eu ndo me
corte.

- Entrevistador: Vocé... Vocé acha que tem um periodo especifico, tipo, na
adolescéncia se manifesta mais, do que na infancia, na fase adulta?

- Entrevistador: Tem isso, porque... A criancga, ela sente dor, sente essa raiva
e tudo mais... sabe essas criancas bem... vocés ja devem ter visto isso,
essas criancas bem rebeldes, né? Acontece, eu perguntei até paraa minha
psiquiatra assim, da para a gente saber se na crianca é border ja? Ela falou,
ja. Dependente da caracteristica a gente consegue tratar quando crianca.
Mas, na adolescéncia o que acontece? Explosdo do que? Hormonal.
Bummm t4 acontecendo de tudo, namoro, briga com pai e mae em casa,
isso da uma... geral. Ai de repente no que que vocés descontam? Vocés
descontam nas coisas, vocés nédo limpam o quarto, ndo vao tomar banho,
vocés ndo escovam o0s dentes, ai os pais ficam pegando no pé. E isso vai
gerando também... Hoje facilitou muito, o que? Os videos na internet, ai
vocés estdo ligados na internet... Vocés estdo ligados na internet, vocés
estando ligados na internet, o que que vocés veem? Como faz (gesticula
cortando os bragos). Ai vocés acham assim “Ah, é legal. Vou tentar.” E na
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hora que vocé percebe que tentou e ndo doeu do jeito que se... (inaudivel)...
Ai vocé comeca sentir um alivio. Ai, dali em diante vocé espera o pai e a
mé&e sair... Vocé pde uma planinho na cabega, o border faz muito isso,
planos. Que € uma, a gente fala que € um pensamento obsessivo. Esse
pensamento obsessivo é pensar o tempo inteiro... “sera que eu fago, sera
que eu nao faco...” E dai vem a compulsido. Isso é bem delimitado,
pensamento compulsivo. E vem a compulsédo. A compulséo é fazer. Fazer
e ndo conseguir parar. Fazer e ndo conseguir parar. E uma droga, gente.
Na verdade, os neurotransmissores, tem dentro de cada... Nossos
neurdnios s6 se movem por neurotransmissores, e nessa hora vocé tem
tanta adrenalina no corpo, mas tanta adrenalina... Adrenalina agita a gente.
E como vocé estar numa montanha russa, vocé esta na montanha russa e
nédo tafeliz, vocé esta com raiva € o que acontece com o border, ou ele esta
nesta agitacdo ou ele estd com raiva... daraiva é raiva-raiva, gente. Dai esta
adrenalina faz o que? Faz vocé continuar, né? Entdo € bem importante
vocés definirem pensamentos compulsivos (pensar, pensar naquilo) e o
compulsao, fazer. Ta? Isso € bem importante. Acontece bastante mais em
adolescentes, do que quando chegam na fase adulta? Pode
acontecer? Pode. Mas diminui bastante a percentagem disto, certo?

- Entrevistador: E 0 que desencadeia esta crise?
- Entrevistada: Perddo??? N&ao entendi.
- Entrevistador: O que desencadeia?

- Entrevistada: O que desencadeia? Bem importante esta pergunta, gente.
Assim, nos adolescentes, né? Elas, sdo muitos motivos... brigas com pais
e maes, brigas com os amigos, brigas com o namorado, principalmente
com namoradas, acontece bastante, por qué? Porque vocés estdo numa
fase em que vocés estao colocando os sentimentos no lugar, que a gente
fala. Os hormdénios estdo indo para determinados lugares, que vocés se
sintam bem. Mas é dificil fazer isso na adolescéncia. E na vida adulta é
dinheiro, casa para pagar, carro para pagar, por comida na mesa, dar
comida para os filhos, dar uma escola boa para os filhos, é muito
problema... O marido que esta arrumando uma amante, uma mulher. Tudo
isso dispara. Na idade de vocés, o bullying esta sendo muito problematico,
mas muito. Estudei muito bullying, gente. E o bullying, a gente diz assim, a
gente faz uma arvore tipo genealdgica, certo? A gente tem uma doenca, e
por causa de uma doenca, a gente tem outra, o bullying... por exemplo, eu
tenho border, se me fizerem um bullying comigo grave, eu vou ter outra,
tipo como a depressao, ai piora 0 meu estado, me deixa pior, ai eu tenho
outra doenca. Qual doenca depois da depressao? Suicida. Eu vou ter
pensamentos suicidas. Esses pensamentos suicidas € a mesma coisa que
eu expliquei para vocés... Eu penso, penso, penso... Pensamento suicidas.
No momento que eu cometo o ato, que eu vou e me suicido, pode acontecer
duas coisas, eu realmente completar o suicidio ou ter tido, a gente chama
tentativa de suicidio. E esta tentativa de suicidio, ai a gente fala, que venha
para uma clinica, primeiro para sempre para um hospital clinico, que é o
gue atende tudo, ai tem a clinica psiquiatrica. Ai a gente vai descobrir qual
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é, se foi enforcamento, se foi medicacdo, se foi qualquer outro objeto. A
gente descobre la naclinica, e da clinica a gente manda para um psiquiatra.
E & no psiquiatrico, ele vai ter um psiquiatra e um psicélogo para atender
ele. E dali em diante ele vai ter um tratamento. S6 que tem um problema, o
border, ele tem resisténcia para o tratamento, ele ndo acredita que ele é
border. Eu acredito porque eu sou enfermeira de saide mental. Eu estudei
muito na faculdade e eu amava saude mental e eu fui para a area de saude
mental. Eu era uma enfermeira chefe dentro de uma clinica de saude
mental. Na hora que eu vi que eu estava tendo os sintomas eu pedi para me
internar. Eu falei eu quero que vocés me internem. Eu pedi a conta da
clinica, e falei eu quero que vocés me internem, eu estava mal. E era bem
importante isso pra mim. Eu sou bipolar e border. E como que muda isso?
Porque todo mundo acha que é igual. Ai todo mundo chega em mim e fala
“mas parece que vocé nao é bipolar’. O meu bipolar... Tem varios
bipolares. O meu bipolar € muito fraquinho. Mas o meu border, vocés néo
tém nocédo. Vocés sabem o que eu fago?

- (inaudivel)

- Entrevistada: Pois €, sou eu, em casa numa crise. E quem chega perto para
falar “para” apanha. Eu bati no meu irméao que é 3 vezes maior do que vocé.
Eu o arrebentei. Entdo, vocé olha para uma menina, uma mulher, ela vai

apanhar do cara, é o que todo mundo fala. Eu ja bati nuns 3 ou 4 homens,
com aforcadaraiva. Ele € complexo por causa disso, entdo assim, na hora
que vocés verem que eles agem (inaudivel) ... Ndo interessa, se vocés
tiverem crises adolescentes... as vezes acontece uma briga aqui na escola,
duvido muito que tenha briga aqui, vocés ndo tém noc¢éo o estrago que ia
ser com um borderline, € muito grave. Entdo, assim, tem que ficar alguém
cuidando da pessoa. Se a gente sabe que ela é bipolar, € importante
identificar sinais. Tem dia que a Leilane esta super bem... “Nossa, Leilane,
voceé esta super bem...”, no dia que ela esta recolhida, que a gente fala, ta
& na ultima carteira, ninguém ta perto dela, e ela esta s6 com a cabeca
baixa (Inaudivel — Gesto de méos cruzadas e cabeca baixa). A gente tem
sinais. Eu tenho mania de ficar fazendo assim (cruza as méaos no joelho, e
faz movimentos circulares com os polegares). Quando eu to fazendo muito
rapido, e ndo estou nem contando, minha cabeca ja ndo esta mais aqui, ai
a minha mae chega 14, na minha casa... “Filha, porque vocé esta fazendo
isso?” Eu ja... E ja sai um grito: “Porque, eu ndo posso fazer nada? Estou
na minha casa.” Ja assustada a minha mae “Desculpa, eu sé quis saber se
vocé esta bem.” “Nao, eu nao to bem. E nao me pergunte nada hoje. Hoje
fique quieta. Nao fale comigo hoje”. Ela fica muda, até voltar na minha casa.
Ela mora atrds da minha casa. Qualquer coisa que ela fala eu disparo a
crise, e comeco a quebrar tudo dentro de casa. Vocé ndo tem nocéo de
guantas vezes ja arrumei a minha casa, arrumei, consertei, arrumei,
consertei, arrumei, consertei.

- Entrevistador: OK.

- Entrevistador: Entdo, no caso, jA emendando com outra pergunta que a
gente ia falar, falando sobre da época da enfermagem, foi ai que a senhora
descobriu que tinha?
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- Entrevistada: Nao. Eu percebi que eu era diferente, eu falo anormal, pois
tudo mundo falava “vocé nio é normal, né?” E muito complicado, porque
guando eu era crianca eu sempre fui epilética, porque eu tive uma febre
quando eu era pequenininha, bebé, e criou uma leséo, e eu s6 pude operar
guando eu estava no primeiro ano de faculdade que eu fui descobrir que
realmente era epilepsia. Ai ta, ficamos tratando, todo mundo, cada vez que
eu tinha uma crise, todo mundo so6 tratava aquilo. Ai, até entdo, porque a
epilepsia ela causa alucinacdes, também. E eu sempre via um homem e
uma menina, um homem e uma menina, ai eu achava que estava vendo
fantasma. Nossa, to vendo fantasma. Meu Deus, tem um homem aqui na
minha casa. Ai, € muito real. E real de chegar assim, e fazer assim (toca no
braco da Isabella) S6 para eu sentir, entende? Mas a menina eu tinha
certeza de que eu via e falava assim “Vai ser minha filha.” Sé que quando
eu descobri, eu ndo pude mais ter filho, por causa de tanta medicagao que
eu tomava. Bom, tanta medicacdo que eu tomo. Porque dai, o bebé ele fica
com a gente chama de teratogenes, nas primeiras semanas de gravidez ja
afeta o bebé no cérebro. Eu néo ia saber que eu estava gravida nas duas
primeiras semanas. Ai, eu ia deixar a gestdo chegar no primeiro més, e ja
ia estar completamente afetado. Ai que t4, descobri isso, ai quando eu
descubro que eu sou bipolar, ai eu fiz as cirurgias, ai descubro que eu sou
bipolar, depois passou um tempo... Foi meio ano, né L&?... Meio ano, foi
nesse meio ano que eu descobri que eu tinha border. A médica sabia tudo,
desde depois da cirurgia, e ndo quis me contar. Tentei suicidio onze vezes,
por causa da bipolaridade, por causa da borderline. O border eu tenho
desde a infancia. Todos sabiam. Meu neuro, meu neurocirurgido, minha
psiquiatra, minha psicéloga, mas ninguém me contou. E eu fiquei muito
irada de ninguém me contar. Porque eu queria encaixar, eu queria entender
por que eu eradaquele jeito. Por que eu tinha raiva? Porque quando araiva
vinha eu destruia tudo, quebrava quadro, quebrava tudo. Eu, entdo, porque
eu tenha esta raiva, eu ndo entendo. Eu ficava muito mal, muito mal. Até a
psicéloga, a psiquiatra resolver falar. Ela falou assim: “Elisangela, nés
fechamos o diagndéstico agora, e realmente, vocé é borderline. Faz tempo
gue esta fechado, mas a gente decidiu contar s6 agora.” Eu falei (inaudivel)
Por que vocés estdao me contando isso agora? “Ah, nés estamos contando
para vocé s6 agora, porque VOCé, na época, iria tentar suicidio de volta. E
a chance de vocé completar (o que a gente chama de completar o suicidio

nao € mais tentativa) € muito grande.” Ai, eu comecei a chorar bastante. Eu
falei... Ela falou assim: “Hoje o teu tratamento... realmente o meu

tratamento psiquiatrico e psicélogo foi muito mais importante do que todos
0s outros tratamentos que eu fiz, operar a cabeca foi muito importante, tirar
aleséo e tudo, mas eles me estruturaram primeiro para eu ter base para eu
aguentar ouvir que eu era border. Eu como enfermeira, tratei muitos
borders. Nao tem cura. Nem bipolar e nem o border. Mas o border com
todos os... agente tem um livro chamado Cid, que € o cédigo internacional
de doencas, e isso protege vocés quando vocés pedem um atestado, vocés
podem pedir, exigem de vocés o Cid, que a gente bota, eles colocam
numero do lado. E isso a gente estuda o livro inteiro, médicos e
enfermeiros, pra poder por no papel. Que vocés vocé é esquizofrénico, que
vocé é bipolar, que vocé é tudo. Ai, no meu, vinha com 500 Cids, porgque eu
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tenho um monte de doencas (risos) sou diabética, sou isso... E aquilo que
eu falei para vocés da arvore. Vocé vai ficando doente, o teu organismo, 0s
remédios como sdo muitos pra mim acabaram me deixando diabética,
porque eu engordei demais, eu tomei litio, por causa das tentativas de
suicidios. Eu tinha 75 quilos e fui para 140 quilos. Vocés estdo me vendo
com 96, porque eu tive que fazer uma dieta gigantesca, mas também me
deu a diabetes. E eu ndo via que estava ficando gorda, ndo via nada, eu so
via, so tinha raiva, so tinha depresséo, so ficava na cama, so ficava vendo
TV, eu ndo queria fazer mais nada. Ndo queria trabalhar. Ai, também, eu fui
impossibilitada de trabalhar. Uma pessoa que tenta se matar 11 vezes, e
com o material que eu tenho, eu tenho adrenalina na mé&o, norepinefrina na
mao, tudo que eu uso para salvar uma pessoa na mao, e pra me matar...
Posso pegar 14, e ainda mais eu, que tinha a chave do carrinho para parada
cardiaca... Vocés acham que eu néo ia pegar? Faria um plano, supre plano,
tal. Ai um ia falar sumiu tal coisa aqui do carrinho, e eu vou olhar e ficar
guietinha. Entdo, ndo condiziatodas essas doencas com a profissédo. Se eu
amava minha profissdo? Eu amo a minha profissdo. Quando falaram que
eu me aposentei eu chorava no telefone. Quero voltar a trabalhar, eu quero
voltar trabalhar, eu quero voltar, tanto quanto professora, como
profissional, porque nado era, eu era enfermeira chefe, no outro eu era
professora. Mas ai, eu peguei e falei ndo, ndo da, nao mais para trabalhar,
porque sim eu vou fazer besteira, até mesmo dentro do hospital. Entdo, nédo
da, simplesmente ndo d&. Entdo, o border a gente tem que cuidar, porque
foi aquilo que eu falei para vocés, se vocés conhecem alguém, ndo é dando
conselho ou coisa parecida, porque ta aqui oh.. Eu ou¢co minhas
profissionais, mas tem um monte de gente que diz assim “Nossa, a vida é
tao linda, sabia? Por que vocé nao gosta da vida?” ... Cara! Eu tava falando
pra Lane esses dias, eu fui estrupada, eu fui abusada, a minha vida foi um
inferno, a gente passou fome quando era crianca. Eu vinha para escola, eu
ndo tinha ténis, eu tinha chinelo. Eu moro em Curitiba, acho que vocés
veem Tv quanto é o grau |4, no inverno |4, imagina vocé tremer, tremer
muito de frio e vim para casa, professor ndo tava nem ai, ndo era que nem
aqui que ligaram para a minha irma e falaram “Oh, tua filha esta passando
frio...” nossa eu vejo aqui como um palacio, Sao Paulo. Curitiba é
completamente diferente. Ai vou, fico duas vezes internada em duas
clinicas, na primeira clinica fui estrupada, na segunda clinica me
maltrataram um monte. Tudo aquilo que eu fiz de bom na minha clinica, eu
falo minha mesma, porgue foi minha, tudo o que aprendi na faculdade eu
consegui por dentro, sabe o que é ter um prazer, lindo, maravilhoso de vocé
dizer nossa que orgulho, fiz tudo o que eu aprendi na faculdade, eu pus
agui, apliquei aqui, eu coloquei, ficou linda a minha clinica, ficou linda a
minha clinica. Ai, eu tive que sair de |4, porque eu estava mal, eu sabia que
ia fazer besteira... Eu acho assim que, olhem por quem vocés conhecem
gue tem border, mas também tenham o cuidado, porque muitas vezes um
toque € um perigo... Sempre numa distancia normal, sempre o saber como
falar, o que falar, que vai ajudar bastante... Ou nado, e também o néao ter a
questao de deixar sozinho, excluir, sabe “Ahh é border, ela tem transtorno
psiquiatrico...” Porque tem este preconceito, vocé tem problema
psiquiatrico. Eu tenho os dois, neuroldgico e psiquiatrico. Eu? Eu perdi
toda a minha familia, eu perdi todos os meus amigos, a partir do momento
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que souberem que eu tentei suicidio... “Ah, a Elisangela, nossa! Vai para o
diabo, vai morar no inferno.” A familia que me acolheu s6 foi a minha familia
de S&o Paulo. O resto, toda, ninguém conversa comigo. Imagina a sua
propria familia virar a cara paravocé? Tua familiavira a cara para vocé, tipo
a “Voceé fez burrada.”

- Entrevistador: Eu sei também...

- Entrevistada: Exatamente.

- Entrevistador: Quando eu tive depresséao foi assim, eu tinha medo de vir
para escola...

- Entrevistada: Nao, e vocé ndo vem para a escola porque vocé é vagabundo,
né? E assim que as pessoas falam...

- Entrevistador: Exatamente. Meus proprios pais falavam isso...

- Entrevistada: Exato. Tu ndo quer estudar, ndo quer crescer, vocé ndo quer
ser alguém navida... E eu ja tendo tudo isso, enfermagem, sabe o que eles
falavam para mim? “O que adiante vocé ter pés-graduacao e enfermagem
e nao exercer?

- Entrevistador: Eu tenho mais duas perguntas.
- Entrevistada: Pode falar.

- Entrevistador: Umas delas é: Como foi a descoberta do borderline? Como
gue vocé tratou isso na sua vida, diariamente?

- Entrevistada: Eu ja tinha conhecimento dadoenca, como eu tava contando
qgue eu ja tinha estudado, mas eu faco assim olha, todo o diagnéstico que
eu tenho, eu trato como meu inimigo, sabe? E todo meu inimigo, € igual
xadrez, eu vou atras e descubro o que ele quer, eu fico do lado do meu
inimigo, eu estudo tudo sobre o meu inimigo, eu vou sempre atras de
estudar, eu compro livros e livros e livros... Eu falei para a Lane, uma coisa
gue me deixou muita abalada foi o fato de eu entrar na livraria e livraria, e
encontrar um livro na internet, um livro... Quando ela falou que vocés iam
fazer um trabalho sobre borderline, desculpa (a entrevistada se
emocionou) ... E que ia falar sobre alguma pessoa que tinha borderline, eu
falei para ela “Eu ndo acredito nisso, porque realmente Deus fez eu vir para
ca numa época certa...” Ai, ela falou “Tia, vocé pode ajudar a gente hum
trabalho?” Posso, claro... Eu ndo sabia como seria... E, eu consegui ler o
livro tudo, e o livro me descreveu, eu sou o livro... Eu chorei, eu chorei cada
pagina que eu lia daquele livro, e também eu consegui na internet uma
caixinha que falado borderline, e cada carta que tem dentro falao que vocé
pode fazer todo dia para melhorar, para vocé nao ter crises. E também teve
uma ideia de que eu até passei para a Lane, que é a caixa do humor... Ah,
eu tenho uma amiga que ela faz caixas decoradas, tudo mais, eu fui
correndo 14, e falei eu quero a caixa... N&o sei se vocés viram aquele filme
Divertidamente? Aquele filme ndo tem nada de infantil, gente. Ele é
completamente um filme para adultos, porque ele fala até em termos
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técnicos de adultos... E, eu pedi para ela fazer a caixa inteira decorada com
0S personagens, e pedi para ela colocar a raiva como principal... E a ideia
era, tudo que eu fizesse, achasse alguma coisa, algum objeto, a gente estar
junto aqui por exemplo, até gostaria de pedir isso para vocés, se VOCEs tém
alguma coisa, nem que seja pequenininha, pra mim guardar dentro... E para
encher a caixa de coisas, de coisas boas que eu vivi, para mim quando tiver
acrise, correr e pegar a caixa e abrir, e ir pegando cada coisinha e lembrar
0 momento que eu vivi... Aquela sensacao isso realmente ocorre no nosso
cérebro, a sensacdo da lembranca faz vocé nédo se cortar ou vocé nao
guebrar nada, faz vocé néo peitar com pai ou mée... Eu nédo tenho pai, eu
tenho a minha méae, que € a minharainha, que eu ndo sei como ela aguenta
tudo que eu faco com ela... Desculpa. (entrevistada se emociona) ...

- Entrevistadores: Nao, tudo bem....

- Entrevistada: Porqgue... Eu, s6 tenho ela |4, e eles aqui. Ela realmente me
ama incondicionalmente, e é a Unica que me atura. E eu falo, como vocé
aguenta? Qualquer mae teria ido embora. Eu, as vezes, ndo sei quem
acredita em Deus aqui ou numa forgca maior, mas eu acho que eu realmente
por todas as dores que eu tenho e tudo mais, eu sempre falo para ela, todo
dia de manh4, eu falo hoje eu acordei e pisei no chédo e ndo tentei nada
contra mim porque eu amo Vocé, e quero cuidar de vocé até vocé morrer.
Eu ndo quero morrer antes, mesmo sabendo que eu tenho uma grande
chance de morrer antes de vocé, ai ela me abraga e fala “Ai, filha, eu amo
vocé muito e a mae nao sabe viver sem vocé” ... E a gente ta... Era pra mim
ir embora amanh@, e a gente ta prolongando pra ficar, e ela ta triste porque
esta sozinha la. Mas a minha mée é a minha pilastra assim, que eu me
agarro todo o dia, e eu aqui também n&o to aguentando a saudade, eu
preciso ir l1a ver eles. Mas eu acho que Deus fez muito certinho pra mim
conversar com a minha irma um assunto que eu tinha que
conversar muito, com eles, ver eles de volta, porque € muito longe de
Curitiba até aqui. E assim, como eu disse pra vocés, do fato de trabalho de
VOCEés, gente se voceés tiverem oportunidade sempre de fazer alguma coisa
para 0 bem das pessoas, em termos de saude, facam de doencas
psiquiatricas, porqgue ninguém quer falar por causa da vergonha, porque
ndo acreditam, mas é real. Se a gente tem um cérebro, tem neurénios, a
gente tem uma mente, tratar a mente € o apice psiquiatrico. Entdo, eu acho
gue é bem valido, sabe? Se vocés pesquisarem, VOCESs vao ver que VOCEés
nao vao achar |4, em lugar nenhum... Eu s6 to com o meu livro 14, eu to
desesperada, terminei o meu livro, to atras... E eu tenho livros e livros de
psiquiatria, de neurologia, e 0 que consegui era assim; Borderline é isso. E
eu ja sabia que eraisso. Borderline é aquilo... Ai eu falei, eu quero um livro.
E consegui um livro desta finura. Mas, que falou, tipo, s6 faltou escrever,
este livro é dedicado a Elizangela que é exatamente assim. Tem mais
alguma pergunta que vocés queiram que eu responda?

- Entrevistador: E justamente esta parte, eu ia perguntar sobre como foi para
a senhora estar achando midias que falassem sobre, como a senhora
encontrou solugoes para poder suprir um pouco mais... Aquela parte que a
senhora falou de fazer um potinho, né?
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- Entrevistada: Aham, o potinho do amor.

- Entrevistador: Eu até agradeco muito a participacdo da senhora aqui,
porque isso abriu muito minha mente, e eu acredito que isso pode melhorar
mais 0 nosso trabalho.

- Entrevistador: A gente sabe que ndo é algo muito facil de se falar, € que é
uma doenca séria, muito séria, e que a gente quer exatamente expor,
porque antes deste trabalho eu néo sabia o que era, a gente, a maioria daqui
ndo sabia, e agente ndo sabia a gravidade. Entdo a gente quer fazer de uma
forma, que o pessoal Opa, néo existe s6 depressao, bipolaridade, porque...
Agora, conversando com a senhora, to entendendo um pouco mais, € a
gente quer mostrar para estas pessoas que nao acreditam nestas doencgas,
gue ndo é brincadeira, ndo € porque a pessoa quer ser assim, é problema
mesmo, a gente tem que tratar e respeitar. E isso que a gente quer ensinar,
gue a gente quer mostrar, também dar uma luz no fim do tunel, para pais
gue tem filhos e ndo sabem nada. Estdo desesperados, sem uma autoria, a
gente sabe que psicélogo ndo é uma coisa muito barato, psiquiatra ndo &
muito barato... E a gente quer mostrar, dar uma luz no fim do tunel para
pais, pra essas criancas perceberem, calma vocé faz parte deste mundo,
vocé esta aqui com a gente, a gente vai te respeitar, vocé vai ter o que vocé
merece, vocé vai ser respeitado, vocé vai ser amado independente de tudo
e € isso que eu vejo com este trabalho. Ndo sei se outros, mas eu vejo
iSSsO...

- Entrevistadora: E. A nossa ideia inicial é falar sobre outras doencas. Muitas
no geral, s6 que a gente escolheu uma sé. E eu escolhi borderline porque eu

ja sabia como que era. E, a gente ficou... qguando eu pesquisei, achei que
tinha mais coisa sobre, e nao tinha nada, entao... Ai, eu pensei “Nossa,
quanto perdida vocé ficou.”

- Entrevistador: Tipo, e ainda numa época que ndo possui internet, o quao
complicado deve ser para a senhora este tipo de coisas, e passar pelas
adversidades da vida, num tempo extremamente que achava que qualquer
coisa era brincadeira, sei |4 0 que, o preconceito que vocé passou, entéo
eu to aqui para agradecer a sua presenca, de vocé estar ensinando pra
gente, uma abertura na nossa mente, e desejo tudo de bom para a senhora,
gue viva a vida da melhor maneira...

- Entrevistada e entrevistadores se emocionam.

- Entrevistada: Obrigada. Vocés ndo tém noc¢éo do quanto isso € valoroso
pra mim. Porque passar por tudo 0 que eu passei, e eu vou passar ainda,
que eu sei que vou passar. E bom saber que tem gente que ta entendendo
agora. Que nem vocés que estdo comecando a entender, sabe. Tipo, foi 0
que eu falei pra a minha irma, hoje, eu falei assim: “Quando eu descobri
gue eu era epilética foi a pior coisa do mundo, ai vem o0 suicidio, ai eu
pensei que eraa pior coisado mundo, ai vem a bipolaridade ai eu achei que
era a pior coisa do mundo, ai veio o border, ahh antes veio a diabete”, ai eu
falei, juntando tudo eu falei assim é a pior coisa do mundo, quando falaram
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gue era border, e ai vocé perguntou para mim como eu me senti perdida
nesta historia toda, né. O Border realmente deixa a gente perdida, porque
a gente sai desse mundo quando a gente esta em crise, sabe. E é muito
complicado vocé ter que pedir perddo para as pessoas do que vocé fez
naquela hora, que nem vocé sabe direito o que vocé fez. Porque parece que
ndo € tua alma que ta ali, ndo é teu corpo que ta ali. E na hora que vocé vé
aguela sangueiratoda... Vocé olha para aquilo, vocé ndo acredita que vocé
fez, de tdo apavorante que foi, mas vocé fez e aliviou. Mas vai pro o hospital,
fecha quando é muito profundo, fecha com ponto e tudo mais, entdo eu vou
mostrar pra vocé, como eu mostrei para a minhairmatambém, a gente teve
uma conversa bem séria, o que que eu fiz como fuga, quando vocé
perguntou o que eu faria, tudo o mais, eu faco isso (mostra tatuagens), eu
faco aminhas tatuagens. Cadaumatem um significado. Essa Gltima eu tava
tao triste neste 2020, 2021, 2023, me segurando muito pra ndo me cortar, ai
eu falei “o que eu fagco?” Ela me mostrou um desenho lindo de astronauta,
e ficou marcado demais e comecei a chorar quando eu vi o desenho. Eu
pensei e falei assim, “nossa eu queria voltar aqui, queria morrer”, voltou a
sensacado de volta no pensamento e voltou a compulséo, eu ia fazer de
volta. Ai eu falei quer saber, eu vou fazer uma tatuagem. Ai, eu falei ...
Inaudivel... Porque a coisa que, vocé ja é doente, ai vocé td numa crise ai
ninguém pode vir te abracar, imagine. E foi das que ficou mais bonita. Falei
tanto pelo significado, pelo jeito que ela ficou, ai eu falei se eu moro no
mais pequenininho, igual ao pequeno principe, mas eu sei que 0 meu aqui
€ grande (...) né? E eu vou plantar a minha rosa |4, eu vou ter companhia,
entdo pra mim, eu agradeco o carinho de vocés, foi um preenchimento
bom, muito gostoso, que como eu falei pra vocé, quanto mais divulgar
melhor, € que aquilo que eu falei, eu fiquei realmente perdida, como diz a
Lane, porque eu nao tinha nada, nada, eu sé tinha um livro, e uma caixinha
gue eu uso, o0 que que eu vou fazer hoje? Ah, eu tenho que cumprir esta
meta, eu tenho que fazer metas, hoje eu vou limpar tal coisa, mexer no
jardim, vou fazer isso, eu tenho que me, eu tenho que cansar o meu corpo,
porque se ele tiver energia demais, dai ele explode, entdo as vezes assim
uma frase que a minha mae fala na maior da inocéncia me irrita, eu tenho
vontade de matar ela, entdo, uma coisa bem importante que eu néo falei,
que diz, tira, faz o diagndstico também do border €, antes eu era socivida,
hoje eu tenho pensamento homicida. “Nossa vocé teria coragem de matar
uma pessoa?” Teria. S6 que, quando eu descobri isso eu nao sabia que era
border, eu sabia que tinha plano na cabeca, que foi uma briga de familia,
bem grave, e eu sabia que ia passar na casa de um amigo, pegar a arma, e
ir lAna casadaminhatia, matar ela, matar meus primos, matar todo mundo.
Pensando assim super natural, do jeito que estou falando pra vocés. Matar
todo mundo, ai eu vou ser presa, vocé tem o plano certinho... Eu vou ser
presa, minha aposentadoria fica para a minha mée, ai minha mae se vira,
cuida dos cachorros I3, eu fico presa, ai eu falei “”’eu mando levar todos os
meus livros |4 pra cadeia, ai eu leio todos os meus livros de volta, que é
uma biblioteca que eu tenho, tem mais livro, do que aquilo, ai falei “leva os
meus livros pra |4, leio tudo de volta, tal, saio da cadeia daqui uns 10, 20
anos, e pronto, porque a minha vida nao faz sentido nenhum mesmo”. Eu
ndo gosto de viver. E tudo bem. Bem simples assim, como se fosse uma
coisa mais natural do mundo. S6 que ai, 0 meu ex-marido, ele é psicélogo,
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e na hora que eu vi que eu ia fazer isso eu liguei pra ele chorando e falei
“eu preciso falar com vocé, e é urgente.” Ela sabe que € urgente, € urgente.
Ai ele me levou |4 pra casa dele, e falou 0 que aconteceu? Eu falei, eu vou
matar a minha familia, e ndo € mentira. Eu tremia. Eu s6 to esperando vocé
tentar me convencer a néo fazer. Ai ele falou, o que que houve? Ai eu contei
toda a briga como que foi e tal, ai eu comecei a aumentar o tom de voz, e
tudo o mais, e comecei a gritar, gritar dentro da casa dele, por causa disso,
disso e daquilo, alterada, eu gritava, puxava os cabelos... Arrancava aqui,
oh. Arranquei tufos de cabelos. Ai, ele veio, segurou certo, dizia calma,
baixou minhas maos... respira, e continue falando... E eu fui contando, “e
agora s6 deixa eu ir embora que eu vou fazer”, e ele “Nao, vocé nao fazer.
Vocé nao quer fazer.” Eu falei, “eu quero.” Ele também nao, ele nao sabia
do diagndstico de border. Isso tinha acontecido um ano atras, sem saber
do border collie, do borderline, perdéo... Ai, eu sei que foi um horror aquela
noite, para ele conseguir, ele me botou na cama para dormir, porque sabia
que eu ia fazer. Ai, eu falei “ndo, eu nao quero dormir”. Ele, “vocé vai
dormir, amanha com calma vocé pensa em tudo que aconteceu, mas hoje,
nao”. Ai, ele esperou eu dormir, eu dormi, ele saiu, a mée trancou a porta,
tudo. Ai, a mae perguntou o que tinha acontecido, ai ele falou assim “olha
dona Maria ndo vou contar para a senhora, pra senhora néo repetir para
ela, para ela nao lembrar”. Ai, acordei, acordei muito mal, mas pensei “hoje
eu nao vou fazer nada”. Mas, o tempo inteiro eu vinha a compulsao gente
é tado horrivel que ficava o tempo inteiro, e a Unica coisa que metiradacrise
em si € musica, no ultimo volume, tem que estar no ultimo volume. Ai, eu
preciso de musica, liguei, liguei a masica, dia inteiro musica, dia inteiro
musica, acho que foi 11 horas da noite eu estava com a musica ligada.
Chamaram a policia. Pensa numa pessoa transtornada, de falar com a
policia. Vizinho chamou, “a senhora tem que desligar”. Desligo. “Entao, a
senhora assina aqui”, porque é como se fosse um boletim de ocorréncia.
Eu ndo conseguia, ndo saia minha letra do jeito que saiu aqui, eu néo
conseguia, eu falei “oh seu policial eu ndo consigo, nao consigo assinar”.
Ai, “ah tao ta, beleza”. Ai, eu peguei, ele pegou daqui o seu dedao. T4, dei.
Ele colocou, ai ele viu que eu estava transtornada. “A senhora ta bem”. Eu
falei “eu tenho Borderline” ... Ai, ele olhou pra mim com cara que nao sabia

o que era. “E um transtorno psiquiatrico, policial”. Dai ele, “a senhora vai
ficar bem?”. “Ja pedi para a minha mae ficar comigo”. Dai ele, “entao ta,
mas se precisar, liga”. Eu falei ja vou desligar o radio, passou o tempo e eu
nem percebi. Acabou. Pra vocé ver que nem o policial sabia o que era. E
eles pegam um monte de gente com bipolaridade, brigas com pessoas na
rua, com bipolaridade, e borderline, e tudo mais. E ndo sabem o0 que ta
acontecendo. E isso contando com as minhas medicac¢des tudo certinho.
Ai todo mundo fala: “Por que nao faz efeito?” Faz, faz efeito, mas quando
chega até aqui ndo adianta, eu ja sei que vou ter crise. Ai, eu ligo pra ela
(aponta a Leilane) pra mée dela. Chorando, gritando, “por favor me ajuda,
me ajuda, me ajuda”, ai a mae dela comecga a falar, e eu comeco gritando,
gritando, gritando e gritando. Ai a mée dela vai falando um monte de coisa
gue eu nunca lembro, mas a mée dela fala, ai passa. Entdo, sdo assim
escapes, eu chamo de escapes, que eu lembro que se eu ligar para a minha
irmavai melhorar, se eu fizer tal coisa vai melhorar, a caixinha vai melhorar,
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ai eu lembro, fico sozinha, ai se a minha mée vim, e eu sei que vou agredir
minha méae eu peco para minha mae ir embora. Maos, ndo venha agora que

eu quero ficar sozinha e eu ndo t6 bem. Ah, mas ai vem: “é epilepsia,

diabete, é isso ou aquilo?” Eu falei “é borderline. Vai pra casa, e sabe que
aqui é o bicho”. “Entao ta bom, vou pra casa. Mas liga pra mim, hein”. Nao
vou ligar. E bem complicado. Entdo é aquilo que eu falei pra vocés,
divulguem, divulguem mesmo. Porque, eu fiquei maravilhada com o fato de
vocés fazerem o trabalho. Porque ninguém pensaria, principalmente
jovens, porque jovens tem, e 0 jovem quer esconder que tem. Ai, eles leem
sobre borderline e muitas coisa na internet ndo tem nada a ver com o que
realmente é o borderline. Tem alguns filmes até que eu vou passar para
VOCE, pravocé Lane, e vocés podem ver que, por exemplo, tem um serie na
Netflix, que a, da Hanna, deixa eu lembrar, ela na verdade tem borderline. E
uma série bem, eu acho, bem complicada dos jovens ver, por que tem
bastante pornografia, tudo mais, tal. Mas a menina se suicida.

- Entrevistadora: 13 Reasons why?

- Entrevistada: Aham, eu amei a série, porque demonstra exatamente como
€ a realidade. Eu gosto de filme que mostra a realidade de verdade, nua e
crua. Mas o que acontece? Ae, estimula, como vocés que sado jovens,
estimula vocés também, né? Po, minha vidata bem é assim, voceé fala “olha
aminha vida estd bem desse jeito. Téo fazendo bullying comigo na escola,
to passando mal em casa, o pai me cobra, meu pai € militar faz isso, isso e
isso”. Ai vocé fala, “também quero fazer”... 1a l6gico né, a pior coisa que
existe que nos estados unidos € muito liberado, demais, as armas para até
jovens. Todo mundo acha que pode sair atirando em todo mundo, entéo é
bem complicado. Mas no caso de vocés, assim, o fato de vocés terem
pensado numa doenca é uma grande valia, grande valia.

- Entrevistadora: Entdo, como vocés jarespondeu a maioriadas perguntas...

- Entrevistada: Que bom!

- Entrevistadora: E, ja facilitou...e como o professor disse que a gente sé ia

usar para o nosso trabalho mesmo e nem divulgar nem nada, eu acho que ja
ta bom.

- Entrevistada: Okay, meu amor.
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Nome, explicacdo da profisséo
Nelisa Biedermann — Psicéloga Clinica

Ja tratou alguém que tem Borderline?
N&o

O que acontece com 0 mental dessa pessoa?

A pessoacom TPB (Transtorno de Personalidade Borderline)

apresenta uma personalidade com um padrao de instabilidade constante
de humor e de comportamento, com mudancas de atitudes subitas e de
formas impulsivas, e com uma frequéncia de varios episédios diarios.

Qual o tratamento?

O tratamento é feito com acompanhamento psicoldgico para que a
pessoa possa aprender a controlar e a lidar com as suas emocoes e
comportamentos principalmente nos momentos mais criticos. Em muitos
casos 0 uso de medicamentos antidepressivos, antipsicoéticos e
estabilizadores de humor séo associados a psicoterapia e fazem papel
importantes no tratamento.

Quais os riscos desse transtorno?

A pessoa com Borderline pode apresentar comportamentos muito
agressivos, explosdes de sentimentos, tanto com ela mesma quanto com
as outras pessoas, chegando a ocorrer automutilagées ou até mesmo
tentativas de suicidio.

Existem niveis de Borderline?

N&o existe uma classificacdo oficial e cientifica definida, porém alguns
autores passaram a definir por subtipos de acordo com as diferencas de
comportamentos.
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