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INFORMACION GENERAL

La esquizofrenia es un desorden mental que afecta la capacidad de una persona
en pensar, sentir y comportarse de manera adecuada.

Se diagnostica en base a las especificaciones del DSM-5.
Tipos de esquizofrenia

Los pacientes de esquizofrenia tienen cambios neurobiologicos,
especificamente reduccion de volumen de materia gris, hipocampo, amigadala,
corteza frontal y temporal, y aumento de volumen en los ventriculos.




EPIDEMIOLOGIA

La esquizofrenia esta mas prevalente en grupos socioeconomicos mas bajos.

Los hombres tienen un riesgo mayor de padecer de esta condicion en
comparacion a las mujeres. Se ha encontrado que la razon en la distribucion
de esta condicion en comparacion a las mujeres es de [.4: |.

En la poblacion mundial, aproximadamente |% de los pacientes sufren de esta
condicion.

Una persona que padece de esta condicion tiene aproximadamente una
expectativa de vida de |15 anos menos que la poblacion general y un riesgo a
muerte por suicidio de un 5 a 10%.




FACTORES DE RIESGO

Riesgos ambientales (lugar de crianza y exposicion a la luz solar)
Riesgo de infecciones (Virus influenza y sarampion)
Riesgo de abuso de drogas (cannabis)

La nicotina en el tabaco tiene efectos positivos en los esquizofrenicos

Riesgo al estres (trauma en la ninez, ambiente familiar negativo, muerte de
familiar cercano) — aumento excesivo en los niveles de cortisol.

Influencia genética
Aumento en probabilidad de incidencia de la condicion si un padre es esquizofrenico.

Aumenta el riesgo a esquizofrenia si el gemelo tiene la condicion.




TRATAMIENTOS

El tratamiento principal para la esquizofrenia son las drogas antipsicoticas y se
enfoca mayormente en reducir sintomas de la enfermedad.

Las drogas antipsicoticas son antagonistas de receptores de dopamina y esto
ayuda a reducir los sintomas positivos de esquizofrenia.

El lado negativo de estas drogas es que puedan causar efectos motores no
deseados, aumento en la secrecion de prolactina, disminucion de placer y
empeoran los sintomas negativos de la condicion.




RAZON DE ESCOGER EL TEMA

Fue un tema sumamente interesante para mi debido el poco conocimiento que
tenia de la esquizofrenia. Ademas, fue interesante ya que este desorden mental
es visto socialmente como algo negativo y titulan a las personas que padecen
de esta situacion como locos. Hice este podcast para que la poblacion se
eduque sobre el tema y entender un poco mas sobre esta condicion.
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