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A qui est destiné cet ouvrage' ?

Le trouble de la personnalité borderline est un trouble mental peu ou
mal connu, y compris de professionnels de la santé dont c’est pourtant le
meétier de le déceler (diagnostiquer) et de le traiter.

Il a éé considéré pendant bien longtemps comme un diagnostic
« poubelle» dans le sens ou des « psy » cataloguaient une personne
« borderline» parce gu’ils ne savaient pas trop de quoi elle souffrait
alors qu’ils constataient qu’elle « avait des problémes » psychiques aux
consequences serieuses.

Mais depuis la fin des années 80, et suite a de trés nombreuses études
cliniques et des milliers de publications’, le trouble de la personnaité
borderline est devenu une maladie mentale avec des critéres
diagnostiques rigoureux et ses traitements associés

Cette maladie, bien gue méconnue du grand public, est trés fréquente et
toucherait entre 2 et 4% de la population® selon I’'OMS* et ’APA®. Il y
aurait par exemple 2 fois plus de personnes «borderline» que de
personnes souffrant de schizophrénie®

A la différence de nombreuses maladies mentales considérées a ce jour
comme incurables, le trouble de |a personnalité borderline se soigne.

Le traitement dépend bien slr de la personne, notamment car il est assez
fréquent que celle-ci souffre en méme temps d’autres troubles mentaux.
Par exemple vous pouvez avoir alafois une dépression tout en ayant un
trouble de la personnalité borderline

En gros, un traitement « classique » consistera entre une combinaison de
médicaments et une psychothérapie pour régler les probléemes en
profondeur.

Comme vous pourrez le constater a la lecture de cet ouvrage, étre
« borderline » n’empéche pas de « fonctionner » dans la plupart des cas.

! Edition 4., juin 2006

.............
__________

................
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Une personne peut étre boulanger, avocate, enseignante, ingénieur ou
medecin (liste non exhaustive) mais aussi « borderline »

Il serait peut-étre temps que les mentalités évoluent et que I’on ne
considere plus comme « dingue » une personne qui a un trouble mental.
Le cerveau humain est comme tous les organes humains et n’échappe
pas a la régle en ayant aussi des « pannes». La maladie mentale, ce
n’est pas obligatoirement « pour les autres» et nous devrions pouvoir
avoir la possibilité de dire ouvertement «j’ai un trouble mental » au
méme titre que I’on peut dire «j’ai une grippe», et cela sans étre
stigmatise ou mis au ban de la société.

Nous souhaitons que cet ouvrage soit a la portée de chacun et qu’il
réponde au mieux a vos attentes, que vous pensiez souffrir de ce type de
trouble, que vous pensiez avoir dans votre entourage une personne qui
en souffre ou que vous soyez un acteur du monde medical.

Cet ouvrage reste un ouvrage de vulgarisation dans le sens ou le jargon
medical est évité au maximum. Il n’en demeure pas moins extrémement
détallé et précis sur des points médicaux et études trés pointues. |l
devrait donc rentre service aussi bien aux borderline et a leurs proches
mais aussi a des personnels soignants désireux de mieux pénétrer
I”univers mental de la personne « borderline ».

Bien slr, une personne n’est pas « borderline », elle souffre d’un trouble
de la personnalité borderline. Maisil nous arrivera fréguemment d’écrire
«un borderline » pour des raisons de simplification d’écriture.

Nous emploierons donc alternativement les mots « borderline » « état
limite » « trouble borderline » pour qualifier une « personne qui souffre
d’un trouble de |a personnalité borderline » et nous ferons aussi souvent
|”économie des guillemets pour qualifier un borderline.

De méme nous utiliserons le terme « non- » ou « nons- » pour désigner
par opposition, I’entourage, les « non-borderline »

Nous vous souhaitons une bonne lecture.

Alain Tortosa
Auteur de cet ouvrage, psychothérapeute et président fondateur de I’ Aapel’
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