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RESUMO

O Transtorno de Personalidade Histrionica (TPH), que integra o Cluster B, ¢ caracterizado por um
padrdo pervasivo de busca excessiva por atencdo e emocionalidade exacerbada, o que afeta
significativamente as relagdes interpessoais. Este artigo, que se baseia em uma revisao da literatura
cientifica de 2006 a 2026 nas bases PubMed e StatPearls/NCBI, sintetiza e analisa as evidéncias sobre
os desafios clinicos e as abordagens psicoterapéuticas no tratamento do TPH. O manejo clinico ¢
complexo devido a alta taxa de comorbidades psiquiétricas, incluindo Transtorno Bipolar I e distirbios
da sexualidade, e a propensao do paciente a estados dissociativos, que podem ser intensificados por
tratamentos como a escetamina. Estruturalmente, o TPH est4 ligado a altos niveis de extroversao e
baixa consciéncia (Modelo dos Cinco Grandes Fatores). O principal desafio reside na natureza
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"camalednica" do paciente, que tende a transformar a terapia em uma "performance". O tratamento
eficaz ¢ multimodal, combinando a farmacoterapia para as comorbidades com psicoterapias
estruturadas (como programas de transi¢do para o ambulatorio), que demonstram respostas favoraveis.
A eficécia terapéutica ¢ mediada pelo desenvolvimento das fungdes de mentalizacao e pela redugdo da
impulsividade. O foco da intervencdo deve ser o fortalecimento do ego, a manuten¢do de limites claros
pelo clinico, e a tradugcdo de emocgdes superficiais em sentimentos genuinos, visando a reducao da
dependéncia de validacdo externa.

Palavras-chave: Transtorno de Personalidade Histrionica (TPH). Psicoterapia. Cluster B.
Comorbidade Psiquiatrica. Mentalizagao.

ABSTRACT

Histrionic Personality Disorder (HPD), which is part of Cluster B, is characterized by a pervasive
pattern of excessive attention-seeking and heightened emotionality, significantly affecting
interpersonal relationships. This article, based on a review of the scientific literature from 2006 to 2026
in the PubMed and StatPearls/NCBI databases, synthesizes and analyzes the evidence on the clinical
challenges and psychotherapeutic approaches in the treatment of HPD. Clinical management is
complex due to the high rate of psychiatric comorbidities, including Bipolar I Disorder and sexual
disorders, and the patient's propensity for dissociative states, which can be intensified by treatments
such as esketamine. Structurally, HPD 1is linked to high levels of extroversion and low
conscientiousness (Big Five Factor Model). The main challenge lies in the "chameleon-like" nature of
the patient, who tends to transform therapy into a "performance." Effective treatment is multimodal,
combining pharmacotherapy for comorbidities with structured psychotherapies (such as transition
programs to outpatient care), which demonstrate favorable responses. Therapeutic efficacy is mediated
by the development of mentalization functions and the reduction of impulsivity. The focus of the
intervention should be on strengthening the ego, maintaining clear boundaries set by the clinician, and
translating superficial emotions into genuine feelings, aiming to reduce dependence on external
validation.

Keywords: Histrionic Personality Disorder (HPD). Psychotherapy. Cluster B. Psychiatric
Comorbidity. Mentalization.

RESUMEN

El trastorno de personalidad histrionica (TPH), perteneciente al grupo B, se caracteriza por un patron
generalizado de busqueda excesiva de atencion y una emotividad exacerbada, que afecta
significativamente las relaciones interpersonales. Este articulo, basado en una revision de la literatura
cientifica publicada entre 2006 y 2026 en las bases de datos PubMed y StatPearls/NCBI, sintetiza y
analiza la evidencia sobre los desafios clinicos y los enfoques psicoterapéuticos en el tratamiento del
TPH. El manejo clinico es complejo debido a la alta tasa de comorbilidades psiquiatricas, incluyendo
el trastorno bipolar 1 y los trastornos sexuales, asi como a la propension del paciente a estados
disociativos, que pueden intensificarse con tratamientos como la esketamina. Estructuralmente, el TPH
se asocia con altos niveles de extroversion y baja responsabilidad (Modelo de los Cinco Grandes
Factores). El principal desafio reside en la naturaleza camalednica del paciente, que tiende a
transformar la terapia en una mera actuacion. El tratamiento eficaz es multimodal y combina la
farmacoterapia para las comorbilidades con psicoterapias estructuradas (como programas de transicion
a la atencion ambulatoria), que demuestran respuestas favorables. La eficacia terapéutica se basa en el
desarrollo de las funciones de mentalizacion y la reduccion de la impulsividad. La intervencion debe
centrarse en fortalecer el yo, mantener limites claros establecidos por el clinico y transformar las
emociones superficiales en sentimientos genuinos, con el objetivo de reducir la dependencia de la
validacion externa.
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O Transtorno de Personalidade Histrionica (TPH) integra o "Cluster B" dos transtornos de

1 INTRODUCAO

personalidade, juntamente com os transtornos borderline, narcisista e antissocial, sendo caracterizado
por um padrao pervasivo de busca excessiva por atengdo e emocionalidade exacerbada (Tavares et al.,
2025; Pesic et al., 2023). Individuos com TPH sentem-se desconfortaveis quando ndo sao o centro das
aten¢des, utilizando frequentemente a aparéncia fisica e comportamentos sedutores ou provocativos
para atrair o foco alheio (Tavares et al., 2025). A assinatura psicométrica do transtorno, sob a 6tica do
Modelo dos Cinco Grandes Fatores (Five-Factor Model), revela uma correlagdo robusta com altos
niveis de extroversdo e instabilidade emocional, o que reflete a natureza dramatica e impulsiva da
condigao (Pesic et al., 2023).

O manejo clinico do TPH ¢ marcado por desafios significativos, especialmente devido a alta
taxa de comorbidades psiquidtricas. Evidéncias sugerem que o TPH frequentemente coexiste com o
transtorno bipolar e disturbios da sexualidade, como a hipersexualidade e parafilias, o que pode
mascarar os tracos de personalidade subjacentes e complicar a adesdo ao tratamento (Tavares et al.,
2025). Além disso, pacientes histrionicos apresentam uma vulnerabilidade peculiar a estados
dissociativos, que podem ser exacerbados por intervencdes farmacologicas especificas, como o uso de
escetamina em quadros depressivos (Savica et al., 2025). Diante da escassez de protocolos terapéuticos
especificos em comparacdo ao transtorno borderline, a integracdo de abordagens psicossociais e a
compreensao das bases estruturais da personalidade sao fundamentais para o sucesso do manejo clinico

(Chiesa e Fonagy, 2005/recentes; Pesic et al., 2023).

2 METODOLOGIA

O presente estudo constitui-se como uma revisao bibliografica narrativa, desenvolvida com o
objetivo de sintetizar e analisar as evidéncias cientificas sobre os desafios clinicos e as abordagens
psicoterapéuticas no tratamento do transtorno de personalidade histrionica. A prospecgdo dos dados
foi realizada na base de dados PubMed e em repositorios especializados (StatPearls/NCBI), utilizando
os descritores "Histrionic Personality Disorder" e "Therapeutics", articulados por meio do operador
booleano AND. Foram selecionados artigos publicados nos tltimos 20 anos (2006-2026), disponiveis
integralmente e redigidos nos idiomas portugués ou inglés, que abordassem diretamente o manejo
terapéutico, correlacdes estruturais de personalidade ou estudos de caso relevantes. Excluiram-se
revisdes com baixo rigor metodologico e estudos focados exclusivamente em outros transtornos do
Cluster B sem mengao ao TPH. O processo seletivo transcorreu em duas etapas: triagem inicial de
titulos e resumos, seguida pela leitura analitica integral dos textos para confirma¢do da pertinéncia. As

informacdes extraidas foram organizadas de forma descritiva e qualitativa.
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A literatura cientifica acumulada nas ultimas duas décadas indica que, embora o transtorno de

3 RESULTADOS

personalidade borderline receba a maior parte do foco investigativo, os pacientes do Cluster B como
um todo, incluindo o TPH, apresentam respostas favoraveis a programas de tratamento psicossocial
estruturados. Estudos longitudinais demonstram que intervengdes residenciais de longo prazo e
programas de "step-down" (transicdo para o ambulatorio) promovem melhoras significativas no
funcionamento global e na estabilidade afetiva desses pacientes (Chiesa e Fonagy, 2005). A eficacia
terapéutica nesses casos ¢ frequentemente mediada pela capacidade do paciente de desenvolver
fungdes de mentalizagao e reduzir a impulsividade (Chiesa e Fonagy, 2005).

No ambito diagnostico e estrutural, os resultados apontam que o TPH esta fortemente ligado a
tracos de alta extroversao (especialmente a busca por excitagdo e gregarismo) e baixa consciéncia (falta
de deliberagdo), o que explica a tendéncia ao comportamento teatral e superficial (Pesic et al., 2023).
No manejo de comorbidades, relatos de caso destacam a complexidade de pacientes que apresentam
TPH associado ao Transtorno Bipolar I; o uso de estabilizadores de humor € essencial para controlar a
ciclotimia, mas a dindmica histridnica exige uma psicoterapia focada na regulacdo da autoimagem e
do controle de impulsos sexuais de risco (Tavares et al., 2025).

Adicionalmente, observou-se uma correlagdo intrinseca entre o TPH e a propensdo a
dissociacdo. Pesquisas recentes sugerem que, durante tratamentos para depressdo resistente com
escetamina, pacientes com tragos histrionicos podem apresentar experiéncias dissociativas mais
intensas e persistentes ("floating"), o que exige um monitoramento clinico rigoroso para evitar a
exacerbagdo de sintomas psicéticos transitorios (Savica et al., 2025). Em termos de qualidade de vida,
os transtornos de personalidade de modo geral, incluindo o TPH, estdo associados a dificuldades
funcionais cronicas, tornando a intervencdo precoce e interprofissional o padrdo de cuidado

recomendado (Rizvi e Torrico, 2026).

4 DISCUSSAO

A discussao académica sobre o tratamento do TPH enfatiza que o maior obstaculo clinico ¢ a
propria natureza "camaleonica" do paciente. A tendéncia a sedugdo e a dramatizacdo pode
comprometer a alianca terapéutica, transformando a sessao de terapia em uma "performance" em vez
de um espaco de introspec¢ao profunda (Tavares et al., 2025). O clinico deve, portanto, manter limites
profissionais claros e evitar o refor¢o inadvertido de comportamentos de busca por atengdo, focando
na traducdo de emogdes superficiais em sentimentos genuinos e auténticos (Pesic et al., 2023; Tavares
et al., 2025).

Um ponto critico debatido refere-se a falta de especificidade nos modelos de diagndstico. A

sobreposi¢do com outros transtornos do Cluster B e com o Transtorno de Personalidade Narcisista
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dificulta a personalizagdo do cuidado (Pesic et al., 2023). No entanto, o uso do modelo dimensional

(FFM) auxilia o terapeuta a focar em dominios especificos, como a impulsividade e a busca por
novidades, em vez de apenas no rotulo diagnostico (Pesic et al., 2023). O manejo farmacolégico,
embora ndo curativo para a personalidade, desempenha um papel vital no controle de sintomas "alvo",
como a ansiedade e a desregulagao do humor, especialmente quando ha comorbidade bipolar (Tavares
et al., 2025).

O prognodstico para o TPH ¢ varidvel e depende da estabilidade da rede de apoio e da
continuidade do tratamento psicoterapéutico. A transi¢do de cuidados intensivos para o
acompanhamento ambulatorial ¢ o modelo que apresenta melhores taxas de manutengdao da
estabilidade funcional (Chiesa e Fonagy, 2005/recentes). Em suma, o tratamento eficaz do transtorno
de personalidade histridnica exige uma abordagem multimodal que combine a farmacoterapia das
comorbidades com psicoterapias focadas no fortalecimento do ego e na redugdo da dependéncia da

validacao externa (Tavares et al., 2025; Savica et al., 2025).

5 CONCLUSAO

A presente revisdo demonstrou que o manejo do Transtorno de Personalidade Histridnica
(TPH), enquanto integrante do Cluster B, ¢ um desafio clinico complexo, caracterizado pela busca
excessiva por atengdo ¢ emocionalidade exacerbada. A complexidade ¢ amplificada pela alta taxa de
comorbidades psiquiatricas, como o Transtorno Bipolar I e distirbios da sexualidade, e pela
vulnerabilidade a quadros dissociativos, que demandam monitoramento rigoroso, especialmente
durante intervengdes farmacoldgicas. O maior obstaculo terapéutico reside na natureza "camaleonica"
do paciente, que pode desviar a sessdo de terapia para uma "performance", exigindo do clinico a
manuteng¢do de limites claros e o foco na traducao de emogdes superficiais em sentimentos genuinos.

A abordagem eficaz para o TPH exige um tratamento multimodal que combine a
farmacoterapia para controle dos sintomas-alvo e das comorbidades, com psicoterapias estruturadas.
Programas de tratamento psicossocial que incluem a transi¢ao para o acompanhamento ambulatorial
tém demonstrado as melhores taxas de manutengdo da estabilidade funcional. O sucesso terapéutico
estd intrinsecamente ligado ao desenvolvimento das fungdes de mentalizagdo e a redugdo da
impulsividade do paciente. Em tultima analise, o foco da intervencao deve ser o fortalecimento do ego
e a diminuigdo da dependéncia de validacdo externa, o que torna a intervencdo precoce €
interprofissional o padrdo de cuidado recomendado para mitigar as dificuldades funcionais cronicas

do TPH.
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