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Antecedentes 

 Comienzos en el siglo XIX

 Entre 1970 y 1978 se formuló un modelo médico diferente 
del biopsicosocial tradicional de la psiquiatría, desarrolló 
criterios diagnósticos operacionales (RDC), determinando 
que los diagnósticos debían basarse en evidencia empírica.

 DSM-III (1980)



Fundamentos 

 Heidegger--- medicina como saber técnico y es necesario de un 
pensar calculador, convirtiendo a la enfermedad como un hecho 
calculable 

 Trastornos mentales en pares contrapuestos:

-Objetivista y evaluativa

-Causal y descriptiva

-Esencialista y nominalista 

-Internalizada y externalizada 

-Entidad y agente

-Categorial y dimensional

 Al caracterizarlo finalmente como síndrome o patrón clínicamente 
significativo: orgánico médico, nominalista, dimensional, tipos 
prácticos, interpersonal y narrativo.



Una ciencia 
particular 

 La psiquiatría aborda asuntos que además desbordan la medicina
tradicional y demandan ser considerados porque pueden afectar el
diagnóstico, pronóstico o terapia sin ser propiamente trastornos.

Peligros: mal uso o mala interpretación, intromisión indebida y
producción ilegitima de la patología.

 DSM-5 es asistemático, no tiene jerarquía diagnostica, no criterios
etiológicos y no tiene hallazgos epidemiológicos.



Criterios 
diagnósticos 
del DSM5 



Evidencias y 
situación 
actual 

 La psiquiatría ha quedado como una especialidad medica, por lo
que los métodos diagnósticos y de tratamiento son totalmente
distintos a los que se aplican normalmente, es una área especifica
pero que no tiene gran evolución y como otras pues es complicado
el estudio de diversos procesos mentales, por esto mismo esta se
ha apoyado de los marcadores biológicos.
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