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TRASTORNOS SEGÚN EL DSM-V 



 

La alteración no parece tener un control voluntario y no 
Trastornos de 

síntomas somáticos 

y trastornos 

relacionados 

Trastorno de 

conversión 

rastorno de facticio 

 son enfermedades 

recurrentes o crónicas 

 se denomina a esta 

condición como 

síndrome de Briquet 

estos pacientes se 

encuentran la parálisis, 

ceguera, sordera y 

dificultad para caminar. 

ocurre después 

de una 

experiencia 

estresante y 

puede ser 

repentina. 

síntomas físicos y 

psicológicos son 

autoinducidos 

voluntariamente por el 

paciente. 

Muchas veces, los síntomas 

de conversión aparecen sin 

ninguna razón obvia, 

aunque frecuentemente 

pueden rastrearse los 

eventos específicos que los 

precipitan. 

puede implicar tanto una 

completa mentira como la 

exageración de una 

condición preexistente 

En el trastorno facticio, 

la única meta aparente 

es el deseo de asumir 

el papel de paciente. 

Los síntomas de 

conversión parecen ser 

ingenuas invenciones 

desarrolladas sin 

considerar los hechos 

reales de la anatomía.  

los pacientes con somatización 

son acompañadas de patrones 

de características de la 

personalidad y de dificultades 

en sus relaciones sociales. 

Los pacientes con 

trastornos de 

somatización creen 

que están enfermos 

La ansiedad y la 

depresión 

 muchas veces tienen historial 

de mentir de manera 

incontrolable, demandar 

atención de profesionales y de 

describir recuentos dramáticos 

Los trastornos 

facticios 

el DSM-V-TR 

son rasgos 

comunes, como lo 

es la manipulación, 

la cual puede 

tomar la forma de 

amenazas o 

intentos de suicidio 

 Las personas que 

sufren de 

somatización dan la 

impresión de ser 

inmaduros y 

demasiado 

nerviosos 

 generalmente 

empiezan 

durante 

laadultez 

temprana y 

muchas veces se 

estimulan con la 

hospitalización 

por un problema 

físico genuino. 

El trastorno es 

mucho más 

común en las 

mujeres que en 

los hombres 

limita el 

diagnóstico del 

trastorno de 

conversión a las 

condiciones en 

las cuales existen 

uno o más 

síntomas 

Los síntomas, 

aunque no son 

producidos 

intencionalment

e, se consideran 

asociados con 

factores 

psicológico 


