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Casser les mythes et changer les
regards pour favoriser le
rétablissement



Le trouble borderline

c’est quoi ?

AccompagnerEvaluer



Le trouble borderline, c’est quoi ?

La parole est à vous !

https://app.wooclap.com/events/OSAOYZ/live-session
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EPIDEMIOLOGIE

1 à 2 % en
population

générale

2nd trouble de la
personnalité le plus

fréquent

 10% de décès par
suicide

 20% des personnes
hospitalisées en

psychiatrie

 20% des personnes
prises en charge en

ambulatoire

 9% des passages
aux urgences

Gunderson, J. G. et al., 2018 
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Héritabilité génétique

Substrats biologiques

Vulnérabilité émotionnelle
Hypersensibilité
Hyperréactivité
Retour lent niveau de base

Environnement invalidant
Apprentissage insuffisant
d’identification et d’expression des
émotions
Rejet et disqualification par
l’environnement des émotions
exprimées
Emotions apprises comme mauvaises
et injustifiées

Gunderson, J. G. et al., 2018 
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Amélioration des
caractéristiques
interpersonnelles sur 10 ans

Amélioration du
fonctionnement
interpersonnel

EVOLUTION SYMPTOMATIQUE

Zanarini, M. C., Frankenburg, F. R., Hennen, J., Reich, D. B., & Silk, K. R., 2005 ; Choi-Kain, L. W., Zanarini, M. C., Frankenburg, F. R., Fitzmaurice, G. M., & Reich, D. B., 2010
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PRONOSTIC EVOLUTIF

Gunderson, & al., 2013
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On vous écoute !

https://app.wooclap.com/events/OSAOYZ/live-session
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Gunderson, J. G. et al., 2018 
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COMORBIDITES

TDAH 1/3

Premier épisode
psychotique

18.4%

Symptômes traumatiques
Trauma complexe 70%

Trouble bipolaire

20%

Trouble de l’usage de
substances

34% à
62%

Dervaux et Laqueille, 2016 ; Purper-Ouakil, 2025 ; Biskin et Paris, 2013 ; Zanarini, Reichman et al., 2010 ; Jorgensen et al., 2025

Trouble du comportement
alimentaire

Troubles anxieux et
épisodes dépressifs

80% à
90%

14% à
53%
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Traitements médicamenteux : aucune molécule AMM

IMPLICATION DE L’USAGER

HISTORIQUE DES
TRAITEMENTS
MEDICAMENTEUX

BENEFICES / RISQUES

ATTENTES DE LA PERSONNE

DUREE ENVISAGEE

EVITER

Attentes irréalistes
Focalisation sur les
comorbidités

Polypharmacie
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NICE, 2018
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Traitements non médicamenteux : TCC et modules émotionnels

THERAPIE
COMPORTEMENTALE
DIALECTIQUE (TCD)

THERAPIE BASEE SUR
LE TRANSFERT (TBT)

THERAPIE
D’ACCEPTATION ET

D’ENGAGEMENT (ACT)

THERAPIE BASEE SUR
LA MENTALISATION

(MBT)

Pleine conscience

Régulation émotionnelle

Tolérance à la détresse
émotionnelle et à l’inconfort

Efficacité interpersonnelle



Evaluer

APA, 2013



Evaluer

Bohus & al., 2007 ; Wolf & al., 2009

Auto-questionnaire

Perception de soi
Régulation des émotions
Conduites auto-
dommageables
Dysrégulation
émotionnelle
Sentiment de vide /
solitude
Intrusion, hostilité

Borderline Symptom
List 23
BSL-23



Evaluer

Weathers et al., 2013 ; Foa et al., 1993 ; 2013 ; Kay, Opler & Abraham, 1987 ;  Young & al., 2005

DIVA-5
Echelle des symptômes de
TDAH actuels : ASRS
Echelle des symptômes de
TDAH dans l’enfance : WURS

PRINCIPALES COMORBIDITES

TDAH PTSD SYMPTOMES
PSYCHOTIQUES

CAPS-5
Post-traumatic stress
disorder checklist version
DSM 5 (PCL-5)
PTSD Scale-Self Report for
DSM 5 (PSS-SR5)

Positive and Negative
Syndrome Scale (PANSS)
Comprehensive Assessment
of the At-Risk Mental States
(CAARMS)



POSER LE DIAGNOSTIC

Favoriser
l’espoir,

diminuer la
stigmatisation

Evaluer

APA, 2013

Diagnostic de
travail Alliance

thérapeutique

Evolution,
pronostic,

psychoéducation

Collaboration
et partenariat
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LES 8 PRINCIPES DU GPM
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REGULATION EMOTIONNELLE
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REGULATION EMOTIONNELLE



Accompagner

TECHNIQUES D’ANCRAGE

BOUGER

RESSENTIR

PARLER

S’ORIENTER

PENSER

SE RAPPELER



Evaluer

FAVORISER LA
TOLERANCE A L’INCONFORT

BALLE DE MASSAGE
BOULE DE FAKHIR ELASTIQUEEXERCICE DU GLACON
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CARE

Service de soins en
ambulatoire Prise en charge Objectifs

Adolescents et jeunes adultes
de 16 à 25 ans

Trouble borderline diagnostiqué

Agglomération dijonnaise

Psychoéducation usagers et
familles, TCC, TCD, ACT, EMDR

Soins en individuel et en groupe

Suivi pluridisciplinaire : médecin,
case manager, psychologue

Précoce, personnalisée, pro-
active

Intensive, écologique, orientée
rétablissement

Maximum : 3 ans

Favoriser la prévention et
améliorer le pronostic évolutif

Limiter la désinsertion sociale,
familiale et professionnelle

Eviter les ruptures de
fonctionnement et soutenir
l’auto-détermination

Eviter la chronicisation et
diminuer les décès par suicide



TAKE HOME
MESSAGES

1.Nous sommes et seront tous ammenés à
accompagner une personne concernée par un
trouble borderline !

2. Le rétablissement est possible ! Naturellement le
trouble borderline a une évolution positive et nous
pouvons la favoriser

3. Collaborer, construire et réévaluer les soins et les
outils proposés avec l’usager en se montrant
flexible, réaliste et pragmatique


