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RESUMO

Introdugdo: O Transtorno de Personalidade Obsessivo-Compulsivo (TPOC), também
conhecido como Transtorno de Personalidade Anancastica & caracterizado por padrdes
persistentes de perfeccionismo, rigidez e controle excessivo. Objetivo: Analisar as
manifestagdes clinicas e implicagdes funcionais do TPOC, de modo a contribuir para a
qualificagdao da pratica clinica e para a produg¢do de conhecimento na area da saude mental.
Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, de carater qualitativo, realizado entre os meses
de janeiro e abril do ano de 2026, por meio de revisdo narrativa da literatura. Foram
selecionados artigos cientificos publicados em diferentes periddicos nacionais e internacionais,
incluindo estudos indexados na plataforma PubMed, nos idiomas portugués e inglés, que
abordassem aspectos clinicos e impactos funcionais do transtorno. Resultados e Discussdo: A
analise dos achados literarios permite observar que o TPOC ocupa um lugar ambiguo na
sociedade atual, onde o alto desempenho e o perfeccionismo sdo frequentemente
superestimados e valorizados. Diferente do que o senso comum sugere, entretanto, tais
caracteristicas nao elevam a produtividade; mas frequentemente a sabota através de uma rigidez
cognitiva que prioriza detalhes em detrimento da conclusdo de tarefas. Para a consolidagao do
diagnostico clinico, sdo utilizados critérios fundamentais, estabelecidos pelo DSM-5-TR. Esse
diagnéstico, entretanto, ¢ complexo, sobretudo devido a sobreposi¢cdo do TPOC a outros
transtornos, como o TOC. Conclusao: O presente estudo permitiu concluir que o Transtorno
de Personalidade Obsessivo-Compulsivo (TPOC) representa um desafio clinico significativo,
especialmente pela forma como seus sintomas se mimetizam em comportamentos socialmente
valorizados, como o perfeccionismo e a dedicagdo extrema ao trabalho.
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O Transtorno de Personalidade Obsessivo-Compulsivo (TPOC), também conhecido
como Transtorno de Personalidade Anancéstica, evoluiu como um conceito ao longo do tempo,
com contribuicdo de inumeros especialistas. Caracterizado por padrdes persistentes de
perfeccionismo, rigidez e controle excessivo, ¢ uma condicdo clinica que afeta diversos

aspectos da vida, incluindo relacionamentos interpessoais ¢ ambientais (Chaves et al., 2024).

Sob esse viés, 0 Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5-TR)
define o TPOC como um padrdo persistente que leva a sofrimento clinicamente significativo
ou prejuizo funcional devido a quatro ou mais dos seguintes critérios: preocupagdo com
detalhes e ordem; perfeccionismo autolimitante; dedicagdo excessiva ao trabalho e a
produtividade; inflexibilidade em relagdo a moralidade e a ética; incapacidade de descartar itens
desgastados ou sem valor; relutdncia em delegar tarefas; avareza consigo mesmo e com 0s

outros; e rigidez e teimosia (Pinto ef al., 2022).

Entretanto, apesar de ser um dos transtornos de personalidade mais comuns na
populagdo geral, com uma prevaléncia estimada que varia de 1,9% a 7,8%, e estar associado a
prejuizos funcionais significativos em diversas areas, como trabalho ou escola, vida social e
lazer, o TPOC permanece um fendmeno pouco estudado, subdiagnosticado e mal compreendido
pela populagdo, sendo constantemente confundido e diagnosticado erroneamente especialmente
devido a sua sobreposicdo com outros transtornos do espectro obsessivo, 0 que impacta

diretamente na autopercepg¢ao do individuo e no seu tratamento (Pinto ef al., 2022).
OBJETIVO

Diante desse cenario, observa-se a necessidade imediata de ampliar a discussdo e a
compreensdao acerca do TPOC. Portanto, o presente trabalho objetiva analisar as suas
manifestagdes clinicas e implicagcdes funcionais, de modo a contribuir para a qualifica¢do da

pratica clinica e para a produ¢do de conhecimento na drea da saide mental.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, de carater qualitativo, realizado entre os meses de
janeiro e abril do ano de 2026, por meio de revisdo narrativa da literatura acerca do TPOC. A
busca dos estudos foi realizada utilizando-se termos relacionados ao tema, isto €, “Transtorno
de Personalidade Obsessivo-Compulsivo”, “TPOC” e “Obsessive-Compulsive Personality

Disorder”. Foram selecionados artigos cientificos publicados em diferentes perioddicos



nacionais € internacionais, incluindo estudos indexados na plataforma PubMed, nos idiomas
portugués e inglés, que abordassem aspectos clinicos e impactos funcionais do transtorno.
Excluiram-se trabalhos duplicados, resumos simples e publicagdes que ndo apresentassem
relagdo direta com o objetivo do estudo. A analise dos dados ocorreu de forma descritiva, a

partir da leitura critica e sintese dos principais achados.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A anélise dos achados literarios permite observar que o TPOC ocupa um lugar ambiguo
na sociedade contemporanea, onde o alto desempenho e o perfeccionismo sao frequentemente
superestimados e valorizados. Todavia, os dados indicam que existe um limiar critico onde a
busca pela exceléncia deixa de ser funcional e passa a configurar um padrdo patoldgico.
Diferente do que o senso comum sugere, o perfeccionismo no TPOC ndo eleva a produtividade;
ao contrario, ele frequentemente a sabota através de uma rigidez cognitiva que prioriza detalhes

triviais em detrimento da conclusdo de tarefas (Koztowska; Kuty-Pachecka, 2023).

Somado a isso, observa-se que o impacto funcional do transtorno ¢ acentuado pela sua
natureza egossintonica, na qual o individuo percebe seus padrdes rigidos como adequados e
corretos, dificultando a busca por intervengao profissional (Rizvi; Torrico, 2026). No ambito
ocupacional, essa fixa¢do no controle manifesta-se como uma produtividade paradoxal: a
dedicacdo extrema a detalhes minuciosos e a adesdo inabaldvel a regras frequentemente
resultam em atrasos e na incapacidade de concluir tarefas essenciais. Diferente do Transtorno
Obsessivo-Compulsivo (TOC), o TPOC ndo ¢ caracterizado por rituais intrusivos, mas por um
estilo de vida inflexivel que prioriza o trabalho em detrimento do lazer e das relagdes

interpessoais (Pinto ef al., 2022).

Para a consolidagdo do diagndstico clinico, o DSM-5-TR estabelece que o individuo
deve apresentar um padrao persistente de preocupag¢do com a ordem e o controle, manifestado
por pelo menos quatro de oito critérios fundamentais. Segundo a literatura revisada, destacam-
se a preocupacao excessiva com detalhes e listas a ponto de se perder o objetivo principal da
atividade; um perfeccionismo que impede a conclusdo de tarefas; e uma dedicagdo laboral
extrema que exclui atividades recreativas. Os mesmos autores ressaltam ainda a inflexibilidade
em temas €ticos, a relutancia em delegar fungdes — a menos que haja submissao absoluta ao
seu modo de fazer — e um estilo de vida financeiramente avarento (Rizvi; Torrico, 2026). A
presenca desses tracos configura um quadro de rigidez que asfixia a flexibilidade necessaria

para uma vida funcional saudavel.



A complexidade diagnostica do TPOC reside na sua sobreposi¢ao com outras condigdes
clinicas, o que exige um olhar atento ao diagndstico diferencial. Conforme apontado pelo estudo
mencionado, embora o transtorno compartilhe a atencdo meticulosa aos detalhes com o
Transtorno do Espectro Autista (TEA), ele se distingue pelo foco restrito no controle que surge
tipicamente no final da adolescéncia (Rizvi; Torrico, 2026). Em contraste com o Transtorno de
Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH), onde a falha na conclusao de tarefas decorre da
distratibilidade, no TPOC a paralisia funcional ¢ fruto do rigor excessivo. Essa distin¢ao ¢
fundamental para evitar a iatrogenia e garantir que o plano terapéutico foque na flexibilizagao
cognitiva, uma vez que tais pacientes tendem a valorizar abordagens logicas e sistematicas de

tratamento.
CONCLUSAO

O presente estudo permitiu concluir que o TPOC representa um desafio clinico
significativo, especialmente pela forma como seus sintomas se mimetizam em comportamentos
socialmente valorizados, como o perfeccionismo e a dedicagdo extrema ao trabalho. No entanto,
as evidéncias demonstraram que o limiar entre a funcionalidade e a patologia reside na rigidez

cognitiva, que transforma o desejo de exceléncia em uma produtividade paradoxal e paralisante.

As implicagdes funcionais do transtorno sao vastas, afetando ndo apenas o desempenho
ocupacional, mas também a qualidade das relacdes interpessoais € a saide mental do individuo,
frequentemente acompanhada de sintomas ansiosos e depressivos. A natureza egossintonica do
TPOC — onde o paciente ndo reconhece seus tragos como problematicos — emerge como a

principal barreira para o diagndstico precoce e para a adesdo terapéutica.

Por fim, ressalta-se a importancia do diagnostico diferencial rigoroso para evitar
intervengdes equivocadas. A pratica clinica deve priorizar estratégias que promovam a
flexibilizacao do pensamento e a desconstrug¢do de padrdoes mal adaptativos. Espera-se que este
trabalho contribua para a qualifica¢do do olhar profissional sobre o TPOC, incentivando uma
compreensdo mais profunda de que o controle excessivo, longe de ser uma virtude, ¢ uma fonte

de sofrimento e limitagao funcional.
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