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Para dar inicio,  es importante mencionar que la elaboración de
esta presentación fue realizada en su totalidad con base a lo
estipulado en el Manual diagnóstico y estadístico de los
trastornos mentales,  DSM IV,  (1997) 4ta Ed. Ed. Panamericana, y
en el Manual diagnóstico y estadístico de los trastornos
mentales,  DSM V, (2014) 5ta Ed. Ed. Panamericana, de donde
fueron retomados los aspectos mas relevantes en lo que refiere a
los trastornos que podrá encontrar a continuación. 

Introducción.Introducción.
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Trastorno bipolar II.
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 Trastorno ciclotímico.

-Trastornos bipolares.-



Características diagnósticas-TRASTORNO
BIPOLAR I .-

La característica esencial del trastorno bipolar
I es un curso clínico caracterizado por uno o
más episodios maníacos, o episodios
mixtos.

Es frecuente que los sujetos también hayan
presentado uno o más episodios depresivos
mayores.



Especif icaciones

Leve, moderado, grave sin síntomas
psicóticos, grave con síntomas psicóticos,
en remisión parcial, en remisión total. 
Con síntomas catatónicos.
 De inicio en el posparto.

Para describir el episodio maníaco, mixto o
depresivo mayor actual, se pueden utilizar las
siguientes especificaciones para el trastorno
bipolar I (o para el episodio maníaco, mixto o
depresivo mayor más reciente, si en ese momento
no se cumplen los criterios para un episodio
maníaco, mixto o depresivo mayor): 



Crónico.
Con síntomas melancólicos.
Con síntomas atípicos.

Especificación de curso longitudinal (con o sin
recuperación interepisódica total.
Con patrón estacional (sólo es aplicable al
patrón de los episodios depresivos mayores).
Con ciclos rápidos.

Las especificaciones siguientes sólo son aplicables al
episodio depresivo mayor actual (o más reciente) en
el único caso de que sea el tipo más reciente de
episodio afectivo: 

Para indicar el patrón de los episodios pueden
utilizarse las especificaciones siguientes:

Especif icaciones



A.  Presencia de un único episodio maníaco, sin
episodios depresivos mayores anteriores.

B. El episodio maníaco no se explica mejor por la presencia
de un trastorno esquizoafectivo y no está superpuesto a una
esquizofrenia,  un trastorno esquizofreniforme, un trastorno
delirante o un trastorno psicótico no especif icado.

CRITERIOS PARA EL DIAGNÓSTICO DE F30.X TRASTORNO BIPOLAR I,
EPISODIO MANÍACO ÚNICO.

CRITERIOS DE DIAGNÓSTICO

Nota: La recidiva se define como un cambio en la polaridad desde la
depresión, o como un intervalo de al menos 2 meses sin síntomas maníacos.



Codificar el  estado del episodio actual o
más reciente.

1 Leve/moderado/grave sin síntomas
psicóticos.
2 Grave con síntomas psicóticos.
8 En remisión parcial/en remisión
total.

Especif icar si :  

Mixto:  s i  los síntomas cumplen los
criterios para un episodio mixto.

Especif icar (para el episodio actual o el
más reciente) :  

-Con síntomas catatónicos.
-De inició en el posparto.



A. Actualmente (o el más reciente) en un episodio hipomaníaco. 

B. Previamente se ha presentado al menos un episodio
maníaco o un episodio mixto.

CRITERIOS PARA EL DIAGNÓSTICO DE F31.0 TRASTORNO BIPOLAR I,
EPISODIO MÁS RECIENTE HIPOMANÍACO.

CRITERIOS DE DIAGNÓSTICO

C.  Los síntomas afectivos provocan un malestar
clínicamente signif icativo o un deterioro social ,
laboral o de otras áreas importantes de la
actividad del individuo.



D. Los episodios afectivos en los Criterios A y B
no se explican mejor por la presencia de un
trastorno esquizoafectivo y no están
superpuestos a una esquizofrenia,  un trastorno
esquizofreniforme, un trastorno delirante o un
trastorno psicótico no especif icado.

Especificaciones de curso longitudinal
(con y sin recuperación interepisódica).
Con patrón estacional (sólo es
aplicable al patrón de los episodios
depresivos mayores).
Con ciclos rápidos. 

Especif icar :  



-TRASTORNO
BIPOLAR II .-

La característica esencial del trastorno bipolar
II es un curso clínico caracterizado por la
aparición de uno o más episodios
depresivos mayores acompañados por al
menos un episodio hipomaníaco.

La presencia de un episodio maníaco o mixto
impide que se realice el diagnóstico de
trastorno bipolar II.

Características diagnósticas



Especif icaciones
Deben utilizarse las siguientes especificaciones
para el trastorno bipolar II para indicar el episodio
actual o el más reciente: 

Hipomaníaco. Se utiliza esta especificación si el
episodio actual (o el más reciente) es un episodio
hipomaníaco. 
Depresivo. Se utiliza esta especificación si el
episodio actual (o el más reciente) es un episodio
depresivo mayor.



Especificaciones de curso longitudinal
(con y sin recuperación interepisódica.
Con patrón estacional (sólo es aplicable al
patrón de los episodios depresivos
mayores).
Con ciclos rápidos.

Pueden utilizarse las especificaciones siguientes
para indicar el patrón o la frecuencia de los
episodios: 

Especif icaciones

Leve, moderado, grave sin síntomas
psicóticos, grave con síntomas psicóticos, en
remisión parcial, en remisión total.
 Crónico.
Con síntomas catatónicos. 
Con síntomas melancólicos.
Con síntomas atípicos.
De inicio en el posparto.

Pueden utilizarse las especificaciones siguientes para
describir el episodio depresivo mayor actual de un
trastorno bipolar II (o el episodio depresivo mayor
más reciente si está actualmente en remisión sólo si
es el tipo más reciente de episodio afectivo): 



A. Presencia (o historia) de uno o más episodios depresivos
mayores.  

C. No ha habido ningún episodio maníaco ni un
episodio mixto.

B. Presencia (o historia) de al menos un episodio
hipomaníaco.

D.  Los síntomas afectivos en los Criterios A y B
no se explican mejor por la presencia de un
trastorno esquizoafectivo y no están
superpuestos a una esquizofrenia,  un trastorno
esquizofreniforme, un trastorno delirante o un
trastorno psicótico no especif icado. 

CRITERIOS DE DIAGNÓSTICO



E. Los síntomas provocan malestar cl ínicamente
signif icativo o deterioro social/ laboral o de otras
áreas importantes de la actividad del individuo. 

Especif icar el  episodio actual o más
reciente:

Hipomaníaco:  s i  el  episodio actual (o
más reciente) es un episodio
hipomaníaco.
Depresivo:  s i  el  episodio actual (o más
reciente) es un episodio depresivo
mayor.  



Especificaciones de gravedad/ psicosis/ remisión. 
Crónico.
Con síntomas catatónicos. 
Con síntomas melancólicos. 
Con síntomas atípicos. 
De inicio en el posparto. 

Especif icar (para el episodio depresivo mayor actual o
el más reciente sólo si  es el  t ipo más reciente de
episodio afectivo) :  

Especificaciones de curso longitudinal (con y
sin recuperación interepisódica).
Con patrón estacional (sólo es aplicable al
patrón de los episodios depresivos mayores).
Con ciclos rápidos. 

Especif icar :  



-TRASTORNO
CICLOTÍMICO.-

Es una alteración del estado de ánimo crónica
y con fluctuaciones que comprende
numerosos períodos de síntomas
hipomaníacos y numerosos períodos de
síntomas depresivos. 

Los síntomas hipomaníacos son insuficientes
en número, gravedad, importancia o duración
para cumplir los criterios para un episodio
maníaco y los síntomas depresivos son
insuficientes en número, gravedad,
importancia o duración para cumplir los
criterios para un episodio depresivo mayor.

Características diagnósticas



A. Presencia,  durante al menos 2 años,  de numerosos períodos de síntomas
hipomaníacos y numerosos períodos de síntomas depresivo que no cumplen
los criterios para un episodio depresivo mayor.

C. Durante los primeros 2 años de la alteración no se ha
presentado ningún episodio depresivo mayor,  episodio maníaco o
episodio mixto.  

B. Durante el período de más de 2 años (1  año en niños y adolescentes) la
persona no ha dejado de presentar los síntomas del Criterio A durante un
tiempo superior a los 2 meses.  

CRITERIOS DE DIAGNÓSTICO

Nota: Después de los 2 años iniciales del trastorno ciclotímico, puede haber episodios maníacos o
mixtos superpuestos al trastorno ciclotímico (en cuyo caso se diagnostican ambos trastornos, el
ciclotímico y el trastorno bipolar I) o episodios depresivos mayores (en cuyo caso se diagnostican
ambos trastornos, el ciclotímico y el trastorno bipolar II).



D. Los síntomas del Criterio A no se explican mejor por la presencia de un
trastorno esquizoafectivo y no están supuerpuestos a una esquizofrenia,  un
trastorno esquizofreniforme, un trastorno delirante o un trastorno psicótico
no especif icado.

F. Los síntomas provocan malestar
clínicamente signif icativo o deterioro
social ,  laboral o de otras áreas importantes
de la actividad del individuo.

E. Los síntomas no son debidos a los
efectos f is iológicos directos de una
sustancia o a una enfermedad médica.



GRACIAS POR TU
ATENCIÓN!!
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