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Trastorno del 

estado de animo  

Trastorno bipolar  
Trastorno 

depresivo mayor  Incluye:  

Ciclotimia  Distima  

Presenta dos 

tipos de episodios 

otro de los principales 
y más conocidos 

trastornos del estado 
del ánimo  

 

Estos son: 

Trastorno poco 
frecuente del estado 

de ánimo. La 
ciclotimia causa 

altibajos 
emocionales, pero 

no son tan extremos  
 

Episodios 

maniacos  

Estado de ánimo 

deprimido durante 

la mayor parte del 

día 

Semejante al anterior, 
con menor intensidad 
en los síntomas y con 
una duración mucho 

mayor  
 

Algunos 

síntomas son:  

El trastorno del 
estado del ánimo 

más prevalente de 
todos y uno de los 

trastornos mentales 
más conocidos 

 

Es:  

Estado de ánimo 
deprimido la mayor 
parte del día, casi 

todos los días 

pérdida o 
disminución de 
motivación y la 
capacidad de 
sentir placer  

 

Insomnio o 

hipersomnia 

casi todos los 

días. 

Los síntomas son 
continuados y 

suele presentarse 
una alternancia 
rápida, en días.  

 

Es:  

Algunos 

síntomas son:  

Problemas 

alimentarios  

Insomnio o 

hipersomnia. 

desesperanza y 
problemas de 

concentración y 
toma de decisiones  

 

Es:  

Episodios 

hipomaniacos  

Así mismo 

El diagnostico se da 

dependiendo de los 

síntomas del trastorno 

bipolar tipo 1 o tipo 2, 

según el cual cumpla este.   

Es:  



 

 

La 

esquizofrenia  

Tipos  Tratamiento  Origen  Síntomas  

se basa, 

fundamentalmente, 

en el empleo de 

fármacos 

antipsicóticos 

Esquizofrenia 

simple  

Trastornos del 

pensamiento: 

lenguaje 

incomprensible y 

con poca fluidez  

Alucinaciones: 

percibir algo 

que no existe  

Delirios: ideas 

erróneas de las 

que el paciente 

está convencido 

Deterioro de las 

emociones  

Aislamiento  

Este se puede dar 

por cinco factores 

Alteración de la 

percepción de sí 

mismo  

Estos se 

diferencian en 

dos tipos  
Alteraciones en el 

desarrollo del 

cerebro  

Estos son:  

Predisposición 

genética  

Alteraciones en 

moléculas del 

cerebro  

Infecciones del 

embarazo y 

complicaciones de 

parto  

Consumo de 

sustancias toxicas  

2.-Los atípicos  

esquizofrenia 

catatónica  

1.-Los clásicos  

Estos integran: 

La clorpromazina, 
el haloperidol o la 

tioridazina. 
 

Estos integran: 

clozapina, 

risperidona, 

olanzapina, 

ziprasidona o 

quetiapina 

 

Y 

esquizofrenia 

paranoide  

Esquizofrenia 

residual  

Esquizofrenia 

desorganizada o 

hebefrenica  

Esquizofrenia 

indiferenciada  


