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TRASTORNO ESQUIZOAFECTIVO
El trastorno esquizoafectivo es una combinacion de sintomas de la
esquizofrenia y los trastornos del estado de animo, como la depresién o
el trastorno bipolar, los sintomas pueden ocurrir al mismo tiempo o en
diferentes momentos. Puede encontrarse delirios o alucinaciones
durante dos 0 mas semanas en ausencia de un episodio mayor del
estado de animo durante todo el curso de la enfermedad. El trastorno
esquizoafectivo no se puede atribuir a los efectos de una sustancia por
una droga o medicamento u otra afeccién médica, para diagnosticar el

trastorno es necesario especificar los tipos:

Tipo bipolar: Aqui se aplica si un episodio maniaco que puedan sentirse
felices, irritables o animados forma parte de la presentacion y también

se pueden producir episodios depresivos mayores.

Tipo depresivo: Sdélo aplica si episodios depresivos mayores forman

parte de la presentacion.

Existen especificadores del curso de la enfermedad que sélo se
utilizaran después de un ano de duracion de trastorno y si no estan en
contradiccion con los criterios de evolucion diagndsticos los cuales se

dividen en 4 episodios:

Primer episodio, actualmente en episodio agudo: La primera
manifestacion del trastorno cumple los criterios requeridos para el
diagnostico en cuanto a sintomas y tiempo. Un episodio agudo es un

periodo en que se cumplen los criterios sintomaticos.



Primer episodio, actualmente en remision parcial: Remisiéon parcial es
el periodo durante el cual se mantiene una mejoria después de un
episodio anterior y en el que los criterios que definen el trastorno sélo

se cumplen parcialmente

Primer episodio, actualmente en remision total: Remision total es el
periodo después de un episodio anterior durante el cual los sintomas

especificos del trastorno no estan presentes

Episodios mudltiples, actualmente en episodio agudo: Los episodios

multiples se pueden determinar después de un minimo de dos episodios

Continuo: Los sintomas que cumplen los criterios de diagndstico del
trastorno estan presentes durante la mayor parte del curso de la
enfermedad, con periodos sintomaticos por debajo del umbral muy

breves en comparacion con el curso global.

La gravedad se clasifica mediante una evaluacion cuantitativa de los
sintomas primarios de psicosis que incluye: delirios, alucinaciones,
discurso desorganizado, comportamiento psicomotor anormal y

sintomas negativos. Cada uno de estos sintomas se puede clasificar

por su gravedad actual.




