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MIS SENALES DE ALERTA ANTES DE EMPEZAR

ANTES DE EMPEZAR

COmo usar esta guia,

Leela a tu ritmo, en un momento de calma. Completa los ejercicios de a poco y traé a
sesion lo que te vaya surgiendo.

En el trastorno bipolar, los episodios casi nunca empiezan de un dia para el otro. Antes suelen aparecer cambios
chicos en el suefio, en la energia, en el animo o en la forma de pensar. Son las seinales de alerta, y cada persona
tiene las suyas.

Esta guia te ayuda a reconocer tus sefales, a cuidar el suefio y las rutinas, que son de las mejores protecciones, y a
armar un plan para actuar a tiempo. Conocerlas no evita todos los episodios, pero te da margen para actuar antes,
y eso puede cambiar mucho cémo sigue.
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DOS ACLARACIONES

Material educativo. Esta guia acompana tu tratamiento; no es un diagndéstico ni reemplaza la consulta con tu
psiquiatra o con tu terapeuta. Si algo de lo que leas te moviliza, anotalo y traelo a sesién.

Tu medicacién. Acé no hay indicaciones sobre medicacion. Si tenés dudas, efectos que te molestan o ganas de
dejarla, hablalo con tu psiquiatra. No la cambies ni la suspendas por tu cuenta.
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MIS SENALES DE ALERTA QUE SON

SECCION 01

Que son las seriales de alerta

Los primeros cambios que aparecen antes de un episodio, ) que pueden avisarte
con tiempo.

Las sefiales de alerta, que en los libros se llaman prédromos, son los primeros cambios que aparecen cuando el
animo empieza a moverse. Suelen presentarse dias o semanas antes de un episodio y al principio son sutiles: a
veces se notan méas desde afuera que desde adentro.

Cada persona tiene su propia combinacién, una especie de firma personal, que suele repetirse de un episodio a
otro. La buena noticia es que la mayoria puede reconocerla: al menos ocho de cada diez personas identifican una o

mas sefiales tempranas (Jackson et al., 2003).

HACIA ARRIBA HACIA ABAJO

Cuando el animo sube Cuando el animo baja

Dormir menos sin sentir cansancio, mas energia, Menos ganas de ver gente, cansancio, dormir de
hablar mas rapido, muchas ideas y proyectos més o muy mal, perder el interés por lo que te

nuevos, mas irritabilidad, gastar més. gustaba, pensar més lento.

Son ejemplos frecuentes. En la secciéon 04 hay una lista mas completa para marcar las tuyas.

Por que vale la pena conocerlas

Cuanto antes se detecta un cambio, méas opciones hay para frenarlo. En un estudio, las personas que aprendieron a
reconocer sus sefiales y a pedir ayuda a tiempo tuvieron menos recaidas de mania, tardaron mas en tener la
primeray funcionaron mejor en su vida social y laboral (Perry et al., 1999). Para las bajadas no se encontré el mismo
efecto; ademas, sus sefiales suelen variar mas de una persona a otra.

“Una sefial no es el episodio. Es el aviso de que todavia estas
a tiempo.”

¢Y SI LAS SENALES VIENEN MEZCLADAS?

A veces aparecen sefales de los dos lados al mismo tiempo: inquietud o mucha energia junto con tristeza,
irritabilidad o ganas de llorar, y pensamientos acelerados que no dejan descansar. Se llaman caracteristicas mixtas.
Conviene consultar pronto, porque suelen traer mucho malestar y mas riesgo.
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MIS SENALES DE ALERTA SUENO Y RUTINAS

SECCION 02

El sueno v las rutinas

El reloj interno es parte del trastorno, y también una de las mejores formas
de cuidarte.

El trastorno bipolar afecta los ritmos del cuerpo: cudndo dormis, cudndo te despertés, cudndo tenés energia. Por
eso el suefio es a la vez una sefial y un disparador. Dormir mal o poco es la sefal temprana mas frecuente antes de

una mania (Jackson et al., 2003), y quedarse sin dormir también puede empujar una subida (Wehr et al., 1987).

Ol

Dormir menos puede encender una subida

EL SUENO

Una noche sin dormir, un viaje con cambio de horario o una semana de exdmenes pueden desordenar el
reloj. Si dormis menos y aun asi te sobra energia, tomalo como una sefial.

02

Los cambios de rutina también cuentan

LOS RITMOS SOCIALES

No solo pesan los problemas. Una mudanza, un trabajo nuevo, un viaje o una relacién que empieza
también alteran los horarios. Los acontecimientos que desordenan la rutina aparecieron con mas
frecuencia antes de los episodios de mania (Malkoff-Schwartz et al., 1998).

05

La regularidad protege

LAS RUTINAS

Levantarte a la misma hora, comer en horarios parecidos y tener actividades fijas ayuda a estabilizar el
reloj interno. Es la base de la terapia interpersonal y de ritmos sociales, que mostré beneficios en el
trastorno bipolar (Frank et al., 2005).

DORMIR MENOS SIN CANSANCIO NO ES UNA MEJORA

Cuando el &nimo empieza a subir, dormir cuatro o cinco horas puede sentirse muy bien: mas tiempo, mas ideas, mas
energia. Justamente por eso cuesta verlo como un problema. Si te pasa dos noches seguidas, tomalo como una

sefal amarilla y avisale a tu psiquiatra o a tu terapeuta.

Para cuidar tu reloj

B Elegiuna hora fija para levantarte, también los fines de semana.

B Evita compensar con siestas largas o con muchas horas de méas en la cama.

B Siseviene un viaje, un cambio de turno o una época de exdmenes, planificalo en sesion.

B E|alcohol, el café ala tarde, otras sustancias y las pantallas de noche alteran el suefio y el animo.
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MIS SENALES DE ALERTA TU FIRMA PERSONAL

SECCION 03

Como encontrar tus senales

Tus sefiales estan en tu historia. Se trata de mirar hacia atrds con calma, de
a poco.

] Mira hacia atras
Elegi un episodio anterior y preguntate: “;Qué fue lo primero que cambio?” Pensa en el suefio, la energfa, el
animo, lo que hacias y lo que pensabas.

2 Pregunta a alguien de confianza
Muchas veces otras personas notan los cambios antes. Podés preguntarles: “;Qué viste distinto en mi antes

de que me sintiera mal?”

3 Ordenalas de la mas temprana a la mas tardia
Algunas sefales aparecen semanas antes; otras, cuando el episodio ya estd empezando. Las méas
tempranas son las mas valiosas, porque dan mas tiempo para actuar.

4 Distingui una senal de un dia distinto
Todos tenemos dias con més o menos energia. Una sefial es un cambio respecto de lo habitual para vos,
que dura varios dias o que ya aparecié antes de otro episodio.

5 Revisalas con el tiempo
Después de cada subida o bajada, volvé a mirar tu lista. Tu firma se va afinando con la experiencia.

UNA PISTA: LO QUE TE DICEN LOS DEMAS

” &«

Frases como “estas muy acelerado/a”, “no te veo bien” o “estas distinto/a” pueden ser una sefial en si mismas.
Cuando el animo sube, a veces cuesta notarlo desde adentro. Por eso conviene acordar de antemano con alguien
cercano cémo te lo va a decir, y qué vas a hacer cuando te lo diga.

Para reflexionar

[ ;Qué cambid primero en mi suefio antes de mi Gltimo episodio?
2. ;Qué empecé a hacer distinto, o dejé de hacer?

3. ¢Quién se dio cuenta primero, y cémo me lo dijo?
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MIS SENALES DE ALERTA

SENALES PARA OBSERVAR

SECCION 04

Sefales para observar

Marca las que te pasaron antes de un episodio. Las que marques son el borrador

de tu firma personal.
HACIA ARRIBA HACIA ABAJO
Cuando el animo sube Cuando el animo baja
[[] Duermo menosy no me siento cansado/a. [] Duermomucho mas, o muy mal.
[[1] Tengomasenergiade lo habitual. [1] Mesiento sinenergia casi todo el dia.
[[] Hablomas, o mésrapido. [[] Pierdoelinterés porlo que me gustaba.
[[] Tengo muchasideas o proyectos nuevos. [] Evitover gente o contestar mensajes.
[l Saltode unacosaa otray me cuestaterminar. [] Mecuestaarrancar el dia o salir de la cama.
[] Meirrito con més facilidad. [] Piensomaslento o me cuesta decidir.
[l Gastomasohagocomprasimpulsivas. [l Me critico maso me siento culpable.
[l Buscomasa lagente otengo més deseo sexual. [ 1 Cambiamiapetito.
[l Mesiento capaz de todo, o especial. [l Dejodeladoloque me hace bien.
[ 1 Tomo mas café, alcohol u otras sustancias. [l Sientoque nadavaa mejorar.
[] [
L]

]

Enlosrenglones en blanco anoté sefiales tuyas que no estén en la lista. Una sefial aislada no siempre significa que empieza un

episodio: lo importante es el cambio respecto de lo habitual para vos, si dura varios dias o si se juntan varias.

UNA SENAL QUE NUNCA HAY QUE DEJAR PASAR

Si aparecen pensamientos de muerte o de hacerte dafio, no es una sefial para observar: es una sefial roja. Pedi ayuda

ese mismo dia. En la pagina 11 estan los teléfonos.
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MIS SENALES DE ALERTA EL PLAN SEMAFORO

SECCION 05

El plan semaforo

Un plan escrito en calma, para no tener que decidir todo en el momenio dificil.

Cuando las sefiales aparecen, pensar con claridad puede costar méas. Por eso el plan se arma antes, en un
momento de estabilidad, junto con tu terapeutay, si querés, con alguien de confianza. Usa los tres colores
del seméforo.

COLOR COMO ME DOY CUENTA QUE HAGO
® Verde Mi suefio, mi energia y mi dnimo Sostengo la rutina y el tratamiento. Sigo con
Estoy estable estédn como siempre. el registro. Aprovecho este momento para

revisar el plan.

O Amarillo Noto una o méas de mis sefales Priorizo dormir. Bajo el ritmo y los estimulos.
Aparecen sefiales tempranas durante varios dias, o alguien Postergo decisiones y gastos importantes.
cercano me lo marca. Aviso a mi terapeuta y a mi psiquiatra.
() R()j() Las sefales se intensifican y nologro  Contacto hoy a mi psiquiatra. Pido a alguien
Las sefiales crecen o hay riesgo frenarlas, o aparecen pensamientos  de confianza que me acompainie. Si hay
de muerte o de hacerme dafio. riesgo, llamo al 9110 voy a una guardia.

Enla pagina 10 esté el plan en blanco, para completar con tus propias sefiales.

“El mejor momento para armar el plan es cuando todavia no
lo necesitas.”

COMPARTI TU PLAN

Dale una copia a alguien de confianza y acorda con esa persona qué va a hacer si nota tus sefiales: como te lova a
decir y a quién puede avisar. Hablarlo en un momento de calma evita discusiones cuando las cosas se complican.
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MIS SENALES DE ALERTA QUE HACER

SECCION 06

Que hacer cuando aparece una
senal

Pasos chicos en el momento justo. No hace falta hacer todo: elegi lo que ya sabés
que te sirve.

SI EL ANIMO EMPIEZA A SUBIR

] Cuida el suefio esa misma noche
Acostate a tu hora aunque no tengas suefio, con luces bajas y sin pantallas. Si no logras dormir, aviséa: tu
psiquiatra puede ayudarte.

2 Baja el ritmo

Menos actividades, menos estimulos, menos salidas y menos café. No es el momento de sumar proyectos.

3 Usa laregla de las 48 horas
Antes de una decisién importante, una compra grande o un cambio brusco, espera dos dias y consultalo
con dos personas de confianza.

SI EL ANIMO EMPIEZA A BAJAR

4 Sostené una rutina minima
Levantate a tu hora, comé y sali un rato, aunque sea poco. Un paso chico cuenta.

5 No te aisles

Escribile a alguien, aunque sea un mensaje corto. La compafiia ayuda aunque no tengas ganas.

EN LOS DOS CASOS

6 Contalo a tiempo
Avisa a tu terapeuta, a tu psiquiatra y a la persona que elegiste para tu plan. Cuanto antes, méas
opciones hay.

SOBRE LA MEDICACION

No la ajustes por tu cuenta: ni subirla, ni bajarla, ni dejarla. Si sentis que algo no esta funcionando, consultalo con tu
psiquiatra lo antes posible. Suspender la medicacién de golpe aumenta el riesgo de una recaida.
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MIS SENALES DE ALERTA PARA PRACTICAR

SECCION 07

Para practicar: conocer tu ritmo

Registrar unos minutos por dia muestra patrones que de memoria se pierden.
Podés imprimir estas paginas o copiar los ejercicios en un cuaderno.

EJERCICIO 1
Mi registro de animo y suefio

Completalo cada noche, antes de dormir. Para el &nimo y la energia usé esta escala, donde O es tu estado habitual:
=3 muy bajo = = 0 habitual +] ) +3 muy alto

ME M E HORAS ALGO
DiA ACOSTE LEVANTE de suefio ANIMO ENERGIA MEDICACION DISTINTO HOY

Lun

Mar

Mié

Jue

Vie

Sab

Dom

En “Medicacién” marca si la tomaste como esta indicada. En “Algo distinto hoy” anotéd cambios de rutina, discusiones, viajes,
consumo o cualquier cosa que te llame la atencién.

EJERCICIO 2

Mi primera senal

Pensando en tu Ultimo episodio, completa:

LO PRIMERO QUE CAMBIO FUE ME DI CUENTA CUANDO QUIEN LO NOTO PRIMERO FUE
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MIS SENALES DE ALERTA

MI PLAN

EJERCICIO 3

Mi plan sematoro

Completalo con tus propias sefiales, en un momento de calma. Podemos armarlo juntos

en sesion.

@ Verde estoy estable

COMO ME DOY CUENTA

© Amarillo aparecen mis sefiales tempranas

MIS SENALES

A QUIEN AVISO

o ROjO las sefiales crecen o hay riesgo

MIS SENALES

QUE LE PIDO A QUIEN ME ACOMPARNA

LO QUE ME AYUDA A SEGUIR ASI

QUE VOY A HACER

QUE VOY A POSTERGAR

QUE VOY A HACER

MIS CONTACTOS DE URGENCIA
Estan en la pagina 11.

Revisé el plan cada tanto, sobre todo después de un episodio o de un cambio de tratamiento. Guardalo donde puedas encontrarlo

rapido y dale una copia a la persona que elegiste.
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MIS SENALES DE ALERTA SEGURIDAD Y AYUDA

CUANDO NECESITAS AYUDA

Seguridad y ayuda

Hay momentos en los que lo primero no es entender lo que pasa, sino cuidarte.

SI ESTAS EN PELIGRO AHORA

Llama al 911 0 anda a la guardia mas cercana.

Si tenés pensamientos de muerte o de hacerte dafio, no te quedes a solas con eso: llama al Centro de
Asistencia al Suicida y avisale a alguien que pueda acompafarte. Pedi ayuda urgente también si pasas
varias noches casi sin dormir, si escuchas o ves cosas que otros no perciben, o si estds tomando
decisiones que te ponen en riesgo.

Lineas de ayuda

DONDE EMERGENCIAS AYUDA EN SALUD MENTAL
Argentina M Centro de Asistencia al Suicida: 135, gratuita desde CABA y GBA, o
107, emergencias (011) 5275-1135 desde todo el pais.
médicas
Espaﬁa 12 024, linea de atencidn a la conducta suicida. Gratuita, las 24 horas.
Estados UﬂidOS M 988, Suicide & Crisis Lifeline, con atencién en espariol.
En otro lugar Preguntame y buscamos el servicio que corresponda donde vivis.

Mis contactos

Completalos ahora, en calma, para tenerlos a mano.

MI PSIQUIATRA MI TERAPEUTA

UNA PERSONA DE CONFIANZA LA GUARDIA MAS CERCANA

Los mensajes a tu terapeuta no son un canal de urgencias. Ante un riesgo, usa las lineas de esta pagina.
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MIS SENALES DE ALERTA TARJETA DE BOLSILLO

PARA LLEVAR

Mi tarjeta de bolsillo

Podgés recortarla o sacarle una foto, para tenerla a mano cuando aparezca una senial.

Para recordar Si aparece una sefal

Dormir menos sin cansancio es una sefal, [ Laanoto en miregistro.
no una mejora.
Cuido el suefio esa misma noche.
Una sefial es informacion, no un fracaso.
Bajo el ritmo y los estimulos.
Las decisiones grandes pueden esperar 48
horas. 4. Selo cuento a alguien de confianza.

No cambio la medicacién sin hablar con mi . Aviso a mi terapeuta o a mi psiquiatra.
psiquiatra.

Sigo mi plan semaforo.
Pedir ayuda temprano no es exagerar.

“Comocer mis sefiales me da tiempo, y el tiempo me
da opciones.”

RECORTA POR LA LINEA DE PUNTOS

Notas para nuestra proxima sesion

Algo que notaste, preguntas que te surgieron al leer o algo que quieras trabajar.
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MIS SENALES DE ALERTA REFERENCIAS
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SOBRE ESTA GUIA

Esta guia es un material educativo. Acompafia tu tratamiento y no reemplaza una evaluacién ni un tratamiento
psicolégico o médico individual. Los ejemplos, el plan seméforo, los registros y la tarjeta son adaptaciones
elaboradas para esta guia a partir de las fuentes citadas.
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MIS SENALES DE ALERTA SOBRE Mi

TU PSICOLOGA

Lic. Andrea Garzon

Psicologa clinica- M.N. 77624

Trabajo con terapia cognitivo conductual (TCC) y terapia
dialéctico conductual (DBT), incluida la DBT radicalmente
abierta (RO DBT). Son tratamientos basados en la
evidencia: en sesidn definimos objetivos concretos y
practicamos herramientas para usar en la vida diaria.

En el trastorno bipolar, la terapia acompana el tratamiento
psicofarmacolégico, y trabajo en coordinacién con tu
psiquiatra. Atiendo online a personas desde los 16 afios.
Soy docente de Psicofarmacologia en la Facultad de
Psicologia de la UBA.

WHATSAPP +54911 5478_7435

andreagarzon.com

@lic.andreagarzon

© 2026 Lic. Andrea Garzon

Lic. Andrea Garzon - Psicéloga clinica-M.N. 77624 - @lic.andreagarzon ]4


https://wa.me/5491154787435
https://andreagarzon.com/
https://www.instagram.com/lic.andreagarzon/

