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es necesario que se cumplan los
criterios siguientes para un
episodio maniaco. Antes o después
del episodio maniaco pueden
haber existido episodios
hipomaniacos o episodios de
depresion mayor. El estado de
4animo en un episodio maniaco se
suele describir como eufoérico,
excesivamente alegre, alto o
"sintiéndose por encima del
mundo”.

Criterios diagndsticos
A. Un periodo bien definido
de estado de animo anormal
y persistentemente elevado
B. Durante el periodo de
alteracion del estado de
animo y aumento de la

energia o la actividad,

se
caracteriza por un curso clinico
con episodios afectivos
recurrentes consistentes en
uno o mas episodios de
depresion mayor El episodio
depresivo mayor debe durar al
menos 2 semanasy el
episodio hipomaniaco debe
durar al menos 4 dias para que
se cumplan los criterios
diagnosticos.

~

En algunos casos, el
estado de animo es de tal
manera contagioso que se
reconoce facilmente como

excesivo y puede caracterizarse

por un entusiasmo ilimitado y
caotico en las relaciones
interpersonales, sexuales u
ocupacionales. Pueden aparecer
cambios rapidos en el estado de
animo durante breves periodos
de tiempo

Episodio hipomaniaco
Un periodo bien definido de estado
de animo anormal y
persistentemente elevado,
expansivo o irritable, y un aumento
anormal y persistente de la
actividad o la energia, que dura
como minimo cuatro dias
consecutivos y esta presente la
mayor parte del dia, casi
todos los dias.

Durante
el episodio afectivo, los
sintomas requeridos para el
diagndstico deben estar
presentes la mayor parte del
dia, casi todos los dias, y
deben suponer un cambio
apreciable del funcionamiento
y la conducta habituales del

'a

Es necesario reunir los

criterios del episodio maniaco
para hacer el diagndstico
de trastorno bipolar |, pero no
se requiere tener episodios
hipomaniacos o depresivos.
pueden preceder o seguir a un
episodio maniaco.

pisodio de depresid

mayor
Los sintomas causan malestar
clinicamente significativo o
deterioro en lo social, laboral u
otras areas importantes del
funcionamiento.
El episodio no se puede atribuir
a los efectos fisiologicos de una
sustancia o de otra afeccion
médica

Los
episodios depresivos o las
fluctuaciones
hipomaniacas
deben causar un malestar
clinicamente significativo o
una alteracioén del
rendimiento social, laboral
o en otras
areas
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Trastorno de
desregulacion
disruptiva del
estado de
animo

Criterios diagnosticos

Un periodo bien definido de estado de animo
anormaly persistentemente elevado, expansivo
o irritable, y un aumento anormal y persistente
de la actividad o la energia, que dura como
minimo cuatro dias consecutivos y esta
presente la‘mayor parte del dia, casi todos los
dias.

Episodio de depresion mayor
Cinco (0 mas) de los sintomas siguientes han
estado presentes durante el mismo periodo de
dos semanas y representan un cambio del
funcionamiento anterior; al menos uno de los
sintomas es (1) estado de animo deprimido o (2)
pérdida de interés o de placer.
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Los sintomas causan malestar clinicamente
significativo o deterioro en lo social, laboral
u otras areas importantes del
funcionamiento.

El episodio nose puede atribuir a los
efectos fisioldgicos de una sustancia o de
otra afeccion médica.

es una alteracién crénica y
fluctuante del
estado de dnimo que conlleva
numerosos periodos de
sintomas-hipomaniacos y
periodos de sintomas depresivos
gue son distintos entre si

El rasgo central del trastorno de desregulacién
disruptiva del estado de animo es una
irritabilidad crénica, grave y persistente. Esta
irritabilidad grave tiene dos manifestaciones
clinicas relevantes, y la primera son los accesos
de cdlera frecuentes.

sintomas hipomaniacos son
insuficientes en niumero,
gravedad, generalizacién o
duracién para cumplir los
criterios de un episodio
hipomaniaco, y los sintomas
depresivos son insuficientes en
numero, gravedad,
generalizacién o duracién para
cumplir los criterios de un
episodio depresivo

Estos accesos ocurren tipicamente en
respuesta a la frustracién y pueden ser
verbales o conductuales (lo ultimo en forma de
agresividad contra objetos, uno mismo y otras
personas). Deben ocurrir frecuentemente
como promedio, tres o mas veces a la semana)

Criterios diagnodsticos
Han existido numerosos
periodos con sintomas
hipomaniacos que no
cumplen los criterios para un
episodio hipomaniaco. Los
sintomas causan malestar
clinicamente significativo o
deterioro en lo social, laboral
u otrasareas importantes del
funcionamiento.

Accesos de cdlera graves y recurrentes que
se manifiestan verbalmente Este diagndstico
no puede coexistir con el trastorno
negativita desafiante, el trastorno explosivo
intermitente o el trastorno bipolar, aunque
puede coexistir con otros, como el trastorno
de depresién mayor. Los sintomas no se
pueden atribuir a los efectos fisiologicos de
una sustancia o de otra afeccién médica o
neuroldgica.
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! /Los sintomas de los criterios
diagndsticos del trastorno

~ + depresivo mayor deberian

aparecer casi cada dia para

poderlos considerar, con la

ercién del cambio de peso y

' eacic’)n suicida.

d animo deprimido que

| aparece la mayor parte del

- dia, durante la mayor parte

_ de los dias, durante al menos
dos afios 0 al menos durante

. un afio en los nifios y los

O adolescentes. En este

trastorno se agrupan el

trastorno de depresion

yar cronico y el trastorno

“distimico del DSM-

Las caracteristicas esenle
) del trastorno disférico  *
' premenstrual son la expresién
-, de labilidad afectiva, disforiay
sintomas de ansiedad que se
\’ . repiten durante la fase
@fmenstrual del cicloy que
iten alrededor del inicio de

la menstruacion o poco
después.
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< podria reconocer a través de la
. entrevista o deducir de la

Menudo

los sintomas de presentacion son

el insomnio y la fatiga, y el
trastorno se infra diagnostica si no
se reconocen los otros sintomas
depresivos acompafantes. Al
principio, el paciente quiza niegue
e esta triste, pero la tristeza se

. Mexpresioén facial o la
conducta.

trastorno se agrupan el

,‘ 'trastorno de depresion mayor

crénico y el trastorno
sistémico del Estado de
animo deprimido durante la
mayor parte del dia, presente
@és dias que los que esta
ausente, segun se desprende
la informacion subjetiva o
14 observacién por parte

Estos sintomas pueden
acompafiarse de sintomas *
conductuales y fisicos. Los

sintomas deben haber
aparecido en la mayoria de los
ciclos menstruales durante el
iltimo afio y deben afectar
negativamente al

Cinco (o mas) de los sintomas,
siguientes han estado
presentes durante el mismo
© periodode dossemanasy
. representan un cambio del
funcionamiento previo; al
@nos uno de los sintomas es
L) estado de animo deprimido
(2} pérdida de interés o de
\ . placer.

- Los criterios para un trastorno -
0 de depresidén mayor pueden
} estar continuamente
* presentes durante dos afios.
. Nunca ha habido un episodio

maniaco o un episodio
@:omam’aco, y nunca se han

~ /~cumplido los criterios para el
t‘astorno ciclotimico.
L]

Tipicamente,
los sintomas alcanzan su
‘Jcumbre alrededor del comienzo
" de la menstruacién. Aunque no
es infrecuente que los sintomas
' permanezcan durante los
primeros dias de |a

\’ . enstruacion, la paciente debe
Ibtener un periodo libre de
sintomas en la fase folicular

spués de que comience el

L] periodo

menstrual.



los sintomas depresivos se asocian al consumo, la inyeccion o la inhalacion de
una sustancia El trastorno depresivo se debe haber desarrollado durante el
consumo de una sustancia capaz de producir un trastorno depresivo o dentro
del mes posterior al mismo conforme a los datos de la historia clinica, la

exploracion fisica o los analisis de laboratorio.
Trastorno depresivo

inducido por una
sustancia/medicamento

Alteracion importante y persistente del estado de animo que predomina en el
Trastornos cuadro clinico y que se caracteriza por estado de animo deprimido,

. disminucién notable del interés o placer por todas o casi todas las actividades.
depresivos y

Trastorno bipolary
relacionados
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Trastorno depresivo El rasgo esencial del trastorno depresivo debido a otra afeccién médica es un
debido a otra afeccidn periodo de tiempo importante y persistente de estado de dnimo deprimido, o
médica una disminucion notable del interés o del placer en todas o casi todas las
actividades, que predomina en el cuadro clinico) y que se piensa que esta
relacionado con los efectos fisiologicos directos de la otra afeccion médica.
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