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Definicion

Etiologia

Dx y TX

Epidemiologia

Cuadro clinico

Pronostico

Es un trastorno psicótico caracterizado por la
presencia de síntomas esquizofrénicos, como
delirios y alucinaciones, que persisten durante al
menos un mes pero menos de seis meses.

Prevalencia: Aproximadamente 0.2% en la población general.
Inicio: Generalmente ocurre en la adolescencia o en la
adultez temprana.
Género: La incidencia es similar entre hombres y mujeres,
aunque puede aparecer un poco antes en hombres.

Factores biológicos: Predisposición genética y alteraciones
neuroquímicas (dopamina).
Factores ambientales: Estrés, traumas en la infancia y uso de
sustancias pueden contribuir.
Factores psicosociales: Aislamiento social y experiencias de vida
adversas.

Síntomas positivos: Delirios, alucinaciones, discurso desorganizado.
Síntomas negativos: Aplanamiento afectivo, anhedonia, falta de
motivación.
Duración: Entre 1 y 6 meses. Si los síntomas persisten más de 6
meses, se considera esquizofrenia.

Presencia de dos o más
síntomas durante un mes.
Alteraciones en el
funcionamiento social o
laboral.
Excluir trastornos del
estado de ánimo o efectos
de sustancias.

Farmacológico:
Antipsicóticos (ej.
risperidona, olanzapina).
Psicoterapia: Terapia
cognitivo-conductual,
apoyo psicosocial.
Intervenciones familiares:
Educación y soporte a la
familia

TX

Dx

Evolución: Aproximadamente 1/3 de los pacientes se recuperan
completamente, otro 1/3 puede tener síntomas persistentes y el
resto desarrolla esquizofrenia.
Factores que mejoran el pronóstico: Inicio agudo, ausencia de
antecedentes familiares de esquizofrenia, buen funcionamiento
previo.


