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FUNDAMENTOS 
DE LA 

PSIQUIATRIA

Grecia clásica: en donde 
Hipócrates establecía cuatro 

humores básicos y la salud es un 
equilibrio entre ellos. Platón: los 
trastornos mentales son en parte 

orgánicos, éticos y divinos.

Revolución Francesa: conocida 
como el tx moral papel de la 

herencia y del ambiente

Roma antigua: pensaban que las 
pasiones y deseos insatisfechos 
causaban la enfermedad mental

Esquirol: nace la psiquiatría, 
existen 3: neuropsiquiatria, P. 

Conductista (Pavlov) y P. 
Sociodinamica (familiar).

Edad media: se funda el primer 
hospital psiquiátrico en Valencia 

conocido como: Psiquiatría 
barroca

Actualidad: M.biopsicosocial

Es la rama de la medicina 
encargada del estudio y tx de las 

enfermedades o trastornos 
mentales.

HISTORIA

6 épocas y son:



NIVELES DE ESTUDIO Y 
MODELOS DE LA 

PSIQUIATRIA

Modelo medico biológico: 
síntomas, sx y entidades que 

engloban al agente etiológico y 
al px

Orgánico-dinámicos: factores 
ambientales, sustrato orgánico, 

estructura psíquica y factor 
orgánico.

Orgánico-mecanicistas: es 
enfermedad mental igual a 

trastorno orgánico 

Sociogenetico9s: sujeto, familia 
e instituciones sociales.

Integrados: nivel social, 
psicológico, biológico. 

Modelo biopsicosocial.

Psicológicos:

Conductuales: estimulo es igual 
a respuesta=estimulo

Cognitivo conductuales: 
estimulo es igual a valoración 

de situación = respuesta 

Dinamico: estimulo y 
consciente/inconsciente = 

respuesta

El dolor tiene una causa tanto 
del interior como del exterior, 

ya que es asociado con una 
abstracción o elaboración de 

información sensorial.



PSICOPATOLOGIA 
GENERAL

LENGUAJE

Cantidad, intensidad, tono, 
ritmo, interactivos, 

movimientos de expresión, 
comprensibilidad, voz, habla, 

lenguaje.

Mutismo,aprosodia, 
taquifasia, ecolalia, 

glosomani, neologismo, 
afonía, dislalia, afasia, 

dislexia, alexia. 

CONCIENCIA

Puede ser cualitativos y 
cuantitativos.

Cualitativos: nivel de 
conciencia

Cuantitativos: yo corporal

HUMOR

Actitud, efecto, distimia, 
alexitimia, neotimia, estado 

de animo

Maniaco, indiferencia 
afectiva, bipolar, trastornos 

psicosomático, éxtasis, 
anorexia, insomnio

CONTENIDO DEL 
PENSAMIENTO

Delirios – ideas delirantes 

Hipocondriacos

CURSO DEL 
PENSAMIENTO

Alteraciones formales: 
pensamiento inhibido

Alteraciones en el control: 
trastornos interactivos y de 

la propiedad

INTROSPECCION

Conciencia de enfermedad

Déficits neuropsicológicos 

Síntomas psiquiátricos 
desde: percepción, 
función cognitiva, 
psicomotricidad

Función cognitiva: memoria-
amnesia, inteligencia-retraso 

mental, atención-
hiperprosexia.

Percepción: distorsiones 
perceptivas, alucinaciones, 
caracteres: anormales de la 

percepción 

Psicomotricidad: aumento, 
disminución.



ENTREVISTA CLINICA 
PSIQUIATRICA, EXAMEN DEL PX Y 

EXPLORACIONES 
COMPLEMENTARIAS

Se busca el dx y el plan de 
tx, se hace l examen del px

Desde un aspecto general, 
se realiza la exploración 

física 

También la exploración 
psicológica, la entrevista a 

familiares

Pruebas complementarias /  
laboratorio

Se hace la historia clínica 
del px a base de salud 
mental - psiquiátrica

A base de: motivo de 
consulta, antecedentes 
personales, familiares, 
historia personal y del 

problema actual.


