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conversion a menudo se
asocia con sintomas
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despersonalizacion, la
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particular durante el inicio
de los sintomas o durante
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Los hipocondrir!tcos tienen
preocupaciones e inquietudes
obsesivas con la condicién de sus
6rganos corporales, y
continuamente se inquietan por su
salud.

simulacién de signos y sintomas

médicos o psicolégicos, en uno

mismo o en otros, asociada a un
engafio identificado

El individuo presenta a otro individuo
(victima) frente a los demés como
enfermo, incapacitado o lesionado.

La persona cree presentar una
enfermedad seria que “no existe”.
Aun se presente resultados
médicos, insiste en sentir
sintomas de la enfermedad.

El mismo miedo si puede
desarrollar una enfermedad.



