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Clasificación de los 

trastornos según el DSM-5 

Sistema de clasificación 

de los trastornos  

Eje I 
 Reporta la mayoría de los trastornos o condiciones incluidos en el sistema de clasificación, 

excepto los trastornos de la personalidad y el retraso mental. 

Eje ll 
trata con trastornos de la personalidad y retraso mental, que empiezan ambos en la niñez 

o en la adolescencia y que, por lo general, continúan hasta la edad adulta. 

Eje lll Describe condiciones médicas generales que parecen relevantes para un caso. 

Eje lV 

Eje V 

Describe los problemas psicosociales y ambientales. por ejemplo, problemas de 

vivienda, un evento negativo de vida o estrés familiar. 

Es una evaluación global del funcionamiento psicológico, social y de las actividades 

ocupacionales del paciente. 

Trastorno de ansiedad  

Trastorno de agorafobia 

El término ansiedad se define como un sentimiento de miedo y aprensión difuso, vago y muy desagradable. 

Muestra combinaciones de los siguientes síntomas: ritmo cardiaco acelerado, respiración entrecortada, 

diarrea, pérdida del apetito, desmayos, mareos, sudoración, insomnio, micción frecuente y 

estremecimientos. Todos estos síntomas físicos se presentan tanto en el miedo como en la ansiedad. La 

diferencia entre miedo y ansiedad es que las personas que tienen miedo pueden decir fácilmente a qué le 

temen. 

Es el miedo de encontrarse en situaciones atemorizantes o desconocidas, que a menudo acompañan a 

las crisis de pánico. El individuo que padece agorafobia tiene miedo a sus propias señales internas. Los 

agrofóbicos tienen pavor de la espantosa ansiedad de una crisis de pánico y de perder el control en 

medio de gran cantidad de personas. La agorafobia es una complicación de crisis de pánico que no son 

tratadas, situación que permite su recurrencia. 

Son una categoría muy variada de miedos marcados, persistentes e irracionales. Son el miedo intenso 

a un tipo particular de animal, por ejemplo, las víboras, los perros o las ratas. El miedo irracional a las 

alturas y a los insectos o a animales pequeños son los más comunes. 

Fobias especificas  



 

 

 

 

 

 

 

Clasificación de los 

trastornos según el DSM-5 

Trastornos de ansiedad 

por enfermedad  

Es la preocupación por sufrir o contraer un trastorno grave. El trastorno de ansiedad por enfermedad suele 

comenzar en los primeros años de la edad adulta y parece afectar por igual a hombres y mujeres. 

Las personas con conducta obsesiva son incapaces de quitarse la idea de su mente (por ejemplo, 

están preocupados por pensamientos sexuales, agresivos o religiosos). Las obsesiones 

generalmente incluyen duda, titubeo, miedo a la contaminación o miedo a la agresión propia. Las 

formas más comunes de la conducta compulsiva son contar, ordenar, revisar, tocar y lavar. 

Apoyo medico 

En algunas ocasiones, tratamiento con antidepresivos o terapia cognitivo conductual 

Tratamiento de los trastornos 

de ansiedad por enfermedad  

Trastornos obsesivo 

compulsivo 

Síntomas de los trastornos de 

ansiedad por enfermedad  

Los médicos sospechan la presencia del trastorno de ansiedad por enfermedad cuando la 

persona en cuestión muestra una ansiedad excesiva acerca de si sufre o no un trastorno 

grave. 

Diagnóstico de los trastornos 

de ansiedad por enfermedad   

La persona está tan preocupada por la idea de que está enferma o puede enfermar que se angustia y es 

incapaz de funcionar con normalidad. Las personas afectadas pueden presentar síntomas físicos o bien 

no presentarlos. Algunas personas con trastorno de ansiedad por enfermedad buscan atención médica 

con frecuencia. Las personas con trastorno de ansiedad por enfermedad buscan repetidamente que sus 

familiares, amigos y médicos les tranquilicen. Las personas afectadas pueden tender a evitar situaciones 

que podrían provocarles más estrés como visitar a familiares enfermos. 

Trastornos por estrés 

pos traumático  

Tiene tanto similitudes como diferencias con estas condiciones. La similitud más importante 

es que el individuo ha experimentado un evento traumático. Sin embargo, en el caso del 

trastorno por estrés postraumático, el evento que desató el estrés está fuera del rango de la 

experiencia común (por ejemplo, estar involucrado o haber observado un accidente de auto 

leve no son experiencias fuera de lo común). 

Trastornos de ansiedad 

generalizada 

Consiste en miedos prolongados, vagos e inexplicables pero intensos que no parecen 

relacionarse con algún objeto en particular. Se parecen a los miedos normales, pero no existe 

un peligro real, y en la mayoría de los casos ni siquiera se imagina que el peligro esté presente. 

Los individuos que sufren de un trastorno de ansiedad no sólo se preocupan por cosas sin 

importancia que han ocurrido, sino que también se sienten tensos y preocupados cuando ni 

siquiera existe una mínima alarma. 


