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Estigma de la conducta anormal   

Conducta adaptada e inadaptada 

La conducta desadaptada se refiere a la conducta que causa 

problemas en la vida. Además, abarca desde miedos 

relativamente menores pero perturbadores, hasta una alteración 

severa de la realidad y la incapacidad para funcionar de manera 

independiente. 

La Edad de la Razón  

y la Ilustración 

las ideas como la demonología y el exorcismo persistieron durante el 

Renacimiento, en este periodo se incrementó el humanismo, la curiosidad 

por la naturaleza y el interés por el saber. 

Surgió interés por la fisiognomía, el arte 

de juzgar el carácter, la personalidad y 

los sentimientos a partir de la forma del 

cuerpo, sobre todo del rostro. 

Se ignoraba a los enfermos mentales hasta 

que requerían de alguna acción porque se 

consideraban una molestia o una amenaza 

para la comunidad. De esta forma, los 

enfermos mentales fueron identificados 

con criminales y mendigos. 

la mayor parte de los trastornos mentales 

eran provocados por la influencia directa o 

indirecta de las alteraciones en el 

funcionamiento cerebral. 

Es el que actualmente dirige el trabajo de la mayor parte de los investigadores 

y médicos. Desde esta perspectiva, es necesario considerar las instancias de 

conducta desadaptada en términos de la operación de variables psicológicas, 

biológicas y sociales. 

MODELO BIOLOGICO 

 

Los elementos de la herencia humana, se transmiten 

de padres a hijos en forma de ácido 

desoxirribonucleico. La genética de la conducta hace 

hincapié en la interacción de la herencia y el 

ambiente. 

Las dos divisiones principales del sistema nervioso 

son el sistema nervioso central (SNC), las células 

nerviosas del cerebro y la médula espinal, y el 

sistema nervioso periférico (SNP), las neuronas 

que conectan el SNC con las glándulas, los 

músculos y los receptores sensoriales. 

El sistema endocrino está compuesto por 

varias glándulas, entre ellas la pituitaria, 

tiroidal, adrenal y gonadal (sexual). 

La neurociencia es un nuevo campo 

interdisciplinario que trata de explicar la 

relación entre pensamiento, sentimiento 

y conducta y estructura y función del 

cerebro. 

Se basa en la idea de que los 

pensamientos y las emociones son 

causas importantes de la conducta. 

método mediante el cual el 

paciente recupera los 

recuerdos olvidados sin el uso 

de la hipnosis. 

Evaluación de la 

teoría psicoanalítica 

 

 

 

 

Su evaluación completa será 

posible sólo cuando su eficacia 

terapéutica pueda ser evaluada 

objetivamente y sus conceptos 

explorados utilizando métodos 

científicos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

  

 

PSICOPATOLOGIA l 

CONCEPTO 

La psicología anormal es el área de la psicología que se 

enfoca en la conducta desadaptada junto con sus causas, 

consecuencias y tratamiento. Esta disciplina está 

relacionada con la forma en que se siente ser diferente y el 

comportamiento de la sociedad hacia las personas que 

considera diferentes, además de los significados ligados a 

ello. 

Quienes se comportan de manera inusual o que han sido diagnosticados 

con alguna enfermedad mental pueden ser rechazados por otros, ya sea 

de manera directa o indirecta. 

HISTORIA 

El mundo occidental antiguo 

El Renacimiento   

La edad media  

El movimiento de la Reforma 

en América  

  

El movimiento de la Reforma 

en América 

Las desviaciones y los trastornos mentales extremos se 

llegaron a considerar como fenómenos naturales para los 

cuales se podían desarrollar tratamientos razonables. 

La demonología y la superstición adquirieron una importancia renovada 

en la explicación de la conducta anormal, benigno y naturalista de las 

enfermedades mentales, a finales de la Edad Media se incrementó el 

anti intelectualismo y la creencia en la magia y la brujería.   

ENFERMEDAD 

MENTAL 

 

La conducta desadaptada influye en la 

manera en que se estudia y el modo en que 

se trata a los individuos con diversos tipos de 

problemas de pensamiento, estado de ánimo 

y conducta. 

Enfoque orgánico  

Convergencia de los enfoques  

Factores genéticos 

 

 

 

 

Sistema nervioso y 

el cerebro 

 

 

 

 

Los endocrinos 

 

 

 

 

La revolución de las 

neurociencias 

 

 

MODELO PSICODINAMICO 

 

 

Concepto 

 

 

 

 

Freud y el 

psicoanálisis 

 

 

 

 

 



MODELO HUMANISTICO 

 

Perspectiva humanista-existencial   

 

 

 

 

Sus raíces se encuentran en diversos 

sistemas filosóficos y religiosos que dan 

importancia a la dignidad, la bondad inherente 

y la libertad de la naturaleza humana. 

El punto de vista humanista   

 

 

 

 

  El punto de vista existencial   

 

 

 

 

Hacen hincapié en la autodeterminación, 

elección y la responsabilidad del individuo para 

sobreponerse a las fuerzas ambientales. 

   Perspectiva cultural-comunitaria 

 

 

 

 

Intenta reducir la conducta 

desadaptada con medidas 

preventivas, al intervenir en la 

vida de las personas antes de 

que ocurran las catástrofes. 

   Roles sociales y etiquetamiento 

 

 

 

 

la conducta de las personas pues 

proporcionan refuerzos, castigos y 

modelos distintivos que son parte 

de la vida de un ambiente cultural 

particular. 

  Perspectiva comunitaria 

 

 

 

 

producción de nuevos enfoques para 

entender la conducta desadaptada y, en el 

alcance de segmentos de la población cuyas 

necesidades psicológicas se han ignorado 

hasta ahora. 

MODELO CONDUCTAL  

 

  Condicionamiento clásico  

 

 

 

 

Es la respuesta que un organismo da en forma 

automática ante cierto estímulo, se transfiere a un 

estímulo nuevo por medio de una asociación entre los 

dos. 

  Condicionamiento Operante  

 

 

 

 

El organismo debe dar una respuesta 

particular antes de que ocurra el refuerzo. 

El organismo opera sobre su ambiente y 

produce un efecto. 

  Teoría del aprendizaje social   

 

 

 

 

Hacen hincapié en el uso del 

modelamiento, o aprendizaje por 

observación, como una manera 

para aprender gran parte de la 

conducta, en especial la social. 

 Perspectiva cognitiva 

 

 

 

 

  Conducta desadaptada 

y cognición   

 

 

 

 

 Terapias cognitivas   

 

 

 

Se centra la atención en la forma en 

que las personas adquieren e 

interpretan la información y la emplean 

en la resolución de problemas 

Es resultado de las cogniciones 

disfuncionales, esquemas bastante 

idiosincrásicos que no son congruentes 

con la realidad. 

se basa en la idea de que la conducta es 

más una función de los sistemas de 

creencia que de las condiciones reales. 

El papel del terapeuta es explicar, 

demostrar y ayudar al paciente a 

practicar formas más productivas de 

pensamiento. 

EJE 1  

 

Concepto  

 

Trastornos o condiciones clínicos, 

excepto los trastornos de la 

personalidad y el retraso mental. 

Categorías 

 

Trastornos de inicio en la infancia, 

la niñez o la adolescencia. 

 

Éstos incluyen conducta problemática, 

trastorno del autismo y trastornos del 

aprendizaje. 

 

Delirio, demencia, amnesia y 

otros trastornos cognitivos. 

 

Impedimentos de la cognición, déficit de la 

memoria, cuya causa parece ser una o más 

sustancias y/o condiciones médicas generales. 

 

Trastornos relacionados 

con el uso de sustancias. 

Condiciones acusadas por los efectos sociales, 

conductuales, psicológicos y fisiológicos adversos, 

causados por buscar o usar una o más sustancias 

Esquizofrenia y otros trastornos 

psicóticos. 

Percepción de la realidad; impedimento para 

razonar, hablar y comportarse razonable o 

espontáneamente; impedimento para 

responder con gusto y motivación apropiados 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

  

Cada persona existe una fuerza activa que se 

esfuerza hacia la autorrealización, un deseo 

de ser todo lo que tú puedes ser. 

UNIDAD II: CLASIFICACIÓN DE LOS TRASTORNOS SEGÚN EL DSM-V 



Trastornos mentales que se deben a 

una condición médica general no 

clasificada en otro apartado. 

 

Trastorno mental asociado a una condición 

médica general, la cual se considera su causa 

Estado de ánimo anormal caracterizado por 

depresión, manía o ambos síntomas de forma 

alternada. 

Trastornos del estado 

de ánimo 

Trastornos por ansiedad 

Trastornos somatomorfos. 

Altos niveles de ansiedad, tensión o preocupación 

durante largos periodos que pueden estar 

acompañados de evitación de situaciones de temor, 

actos rituales o pensamientos repetitivos. 

Síntomas físicos para los cuales no se 

pueden encontrar causas médicas; 

preocupación constante de tener una 

enfermedad física 

Síntomas físicos o conductuales que produce el individuo en forma 

voluntaria, en apariencia con el objeto de representar el papel de paciente 

y que, con frecuencia, comprenden la mentira crónica y flagrante. 

Trastornos facticios. 

Cambio repentino y temporal de las 

funciones normales de la conciencia 
Trastornos disociativos. 

Dificultad para expresar la sexualidad normal. 
Trastornos sexuales y de identidad 

de género 

Trastornos de la alimentación. 

Expresión constante de actos impulsivos que 

llevan al daño físico o financiero del individuo 

u otra persona. 

Alteraciones significativas en 

la alimentación. 

Trastornos del sueño. 

Trastornos adaptativos. 

Alteraciones en el proceso del sueño 

Otras condiciones que pueden ser 

un foco de atención clínica. 

Trastornos del control de los impulsos que no 

están clasificados en ningún otro apartado. 

Reacciones emocionales o conductuales 

persistentes en respuesta a un causante de estrés 

identificable. 

Presencia de uno o más factores 

psicológicos o conductuales que 

afectan a una condición médica 

general en forma adversa. 

EJE 2 

 

Concepto  

 

Trata con trastornos de la personalidad y retraso mental, que 

empiezan ambos en la niñez o en la adolescencia y que, por lo 

general, continúan hasta la edad adulta. 

Trastorno de la personalidad 

Se caracterizan en forma predominante por un 

funcionamiento intelectual reducido dominante, así 

como problemas de aprendizaje específicos. 
Retraso mental  

Patrones dominantes y duraderos de conducta y pensamientos 

inadaptados que empiezan a principios de la edad adulta 

interfieren con las relaciones interpersonales normales y reducen 

la eficacia personal. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 



Trastorno de agorafobia 

Concepto 

Trastornos de ansiedad  

El término ansiedad se define como un sentimiento de miedo y 

aprensión difuso, vago y muy desagradable. La persona ansiosa 

se preocupa mucho, sobre todo por los peligros desconocidos. 

Síntomas 
Ritmo cardiaco acelerado, respiración entrecortada, diarrea, 

pérdida del apetito. 

desmayos, mareos, sudoración, insomnio, micción frecuente 

y estremecimientos. 
Concepto 

Fobias especificas 

El miedo de encontrarse en situaciones atemorizantes o 

desconocidas, que a menudo acompañan a las crisis de pánico. 

Son una categoría muy variada de miedos 

marcados, persistentes e irracionales. 
Fobias específicas, la claustrofobia, y la acrofobia. 

La persona está tan preocupada por la idea de que está enferma o puede enfermar que se 

angustia y es incapaz de funcionar con normalidad. Como resultado, pueden deteriorarse las 

relaciones personales y el desempeño laboral. 

El trastorno de ansiedad por enfermedad es la preocupación por 

sufrir o contraer un trastorno grave. 

Trastorno de ansiedad por enfermedad 

Síntomas 

Concepto 

Trastorno obsesivo-compulsivo 

Características 

Las obsesiones generalmente incluyen duda, titubeo, miedo a la contaminación o miedo a la 

agresión propia. Las formas más comunes de la conducta compulsiva son contar, ordenar, 

revisar, tocar y lavar. 

Son incapaces de quitarse la idea de su mente. Las personas con conducta compulsiva se 

sienten obligadas a realizar actos particulares o series de actos una y otra vez 

Síntomas 

Concepto 

La obsesión o compulsión penetra con insistencia y persistencia en la conciencia del individuo, Un sentimiento de pavor ansioso ocurre 

si por alguna razón se rechaza el pensamiento o acto, Se experimenta la obsesión o compulsión como algo extraño a uno mismo, pero 

es inaceptable e incontrolable, El individuo reconoce lo absurdo e irracional de la obsesión o compulsión, El individuo siente la necesidad 

de repelerlas. 

Trastorno por estrés pos-traumático 

Concepto 

Evento que desató el estrés está fuera del rango de la experiencia común. El PTSD incluye una 

experiencia extrema, como la guerra, una catástrofe natural agresión física o un choque serio. 

Los traumas van desde los que se experimentan directamente aquellos que se viven en calidad 

de testigo. 

Características 
Hiperactivación, evitación y reexperimentación repetida 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 



Trastorno de ansiedad generalizada 

Concepto 

Consiste en miedos prolongados, vagos e inexplicables que no parecen 

relacionarse con algún objeto en particular. Se parecen a los miedos 

normales, pero no existe un peligro real, y en la mayoría de los casos ni 

siquiera se imagina que el peligro esté presente. 

Síntomas 
Preocupación, hipervigilancia, tensión motora y actividad 

excesiva del sistema nervioso autónomo. 

Trastornos de síntomas somáticos y trastornos relacionados. 

Concepto 

Trata con condiciones en las cuales existen 

síntomas físicos en ausencia de 

enfermedades físicas. 

Trastornos somatomorfos. 

 

Preocupación por un defecto imaginario o exagerado de la apariencia física. 

Son las dolencias somáticas múltiples que se pueden extender por 

periodos de años; se caracterizan por una combinación de dolor y 

síntomas gastrointestinales, sexuales y pseudoneurológicos 

Trastornos de conversión. 

El dolor es la característica preponderante del cuadro clínico; se considera 

que los factores psicológicos juegan un papel importante en la aparición, 

severidad, agravamiento o mantenimiento del dolor. 

Trastornos del dolor 

Hipocondría. 

Síntomas desconocidos o deficiencias que afectan la función motora 

voluntaria o sensorial que sugieren una enfermedad médica; se considera que 

los factores psicológicos están asociados con los síntomas o deficiencias 

Trastornos de somatización. 

Trastorno dismórfico 

corporal. 

Preocupación con la idea de que el individuo tiene o puede desarrollar una 

enfermedad grave, junto con la tergiversación de síntomas o funciones corporales 

 


