
Nombre de la alumna: Carol Sofía
Méndez Ruiz 
Nombre del docente: Águilar Ocampo
Cristian Jonathan
 Materia: psiquiatría
Tema: Flash cards 
Grado: 5to 
Grupo: D

Bibliografía:Prigerson, H. G., Horowitz, M. J., Jacobs, S.
C., Parkes, C. M., Aslan, M., Goodkin, K., Raphael, B.,
Marwit, S. J., Wortman, C., Neimeyer, R. A., Bonanno, G.,
Block, S. D., Kissane, D., Boelen, P., Maercker, A., Litz,
B. T., Johnson, J. G., First, M. B., & Maciejewski, P. K.
(2009). Prolonged Grief Disorder: Psychometric Validation
of Criteria Proposed for DSM-V and ICD-11. PLoS Medicine,
6(8), e1000121.
https://doi.org/10.1371/journal.pmed.1000121

UNIVERSIDAD DELSURESTE
MEDICINA HUMANA
CAMPUS COMITAN



TRASTORNOS   DE
BIPOLARIDAD

BIPOLARIDAD TIPO I

es una enfermedad mental que causa cambios
extremos en el estado de ánimo que
comprenden altos emocionales (manía o
hipomanía) y bajos emocionales (depresión).

definido por la presencia de al menos
un episodio maníaco completo (es
decir, causa marcado deterioro en la
función social u ocupacional o
incluye ideas delirantes) y
generalmente episodios depresivos.

Él trastorno bipolar II se caracteriza
por un curso clínico con episodios
afectivos recurrentes consistentes uno
o más episodios de depresión mayor  y,
al menos, un episodio hipomaníaco . 

es una alteración crónica y fluctuante del
estado de ánimo que conlleva numerosos
períodos de síntomas hipomaníacos y períodos
de síntoma?sdepresivos que son distintos
entre sí 

BIPOLARIDAD TIPO II

TRASTORNO BIPOLAR Y TRASTORNO RELACIONADO INDUCIDO
POR SUSTANCIAS/MEDICAMENTOS

TRASTORNO
CICLOTIMICO 

TRASTORNO BIPOLAR Y TRASTORNO RELACIONADO DEBIDO A
OTRA AFECCIÓN MÉDICA

Tiene un comienzo agudo o subagudo dentro de las primeras
semanas o el primer mes tras el comienzo de la afec ción
médica asociada.

es una alteración crónica y fluctuante del
estado de ánimo que conlleva numerosos
períodos de síntomas hipomaníacos y períodos
de síntomas depresivos que son distintos
entre sí 

son aquellos que se asocian a las afecciones médicas
relevantes desde el punto de vista etiológico.

OTRO TRASTORNO BIPOLAR Y TRASTORNO RELACIONADO
ESPECIFICADO Y NO ESPECIFICADO

se aplica a presentaciones en las que
predominan los síntomas característicos
de trastorno bipolar y trastorno
relacionado que causan malestar
clínicamente significativo o deterioro
en lo social

predominan los síntomas
característicos de un trastorno
bipolar y trastorno relacionado
que causa  Malestar social pero
no cumplen con los sintomas


