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Sueles a sentir temor de quedarse solo, 

miedo a estar en lugares donde el escape 

podría ser difícil, sentimientos de 

separación o distanciamiento de los demás. 

Están demasiado concentradas 

y siempre pensando en su salud 

física. 

Es una preocupación de que los síntomas 

físicos son signos de una enfermedad 

grave, incluso cuando no exista ninguna 

evidencia médica para respaldar. 

Miedo en situaciones atemorizantes o 

desconocidas, a los lugares y las 

situaciones que pueden ocasionar 

pánico. 

Una complicación de crisis de pánico que no 

son tratadas, situación que permite que 

aparezca, y es más común en mujeres. 

Es un sentimiento de 

preocupaciones miedo y aprensión 

difusa, muy desagradable. 

Puede ser adaptativa si la aflicción que 

la acompaña motiva a aprender nuevas 

formas de enfrentar los retos de la vida. 

Las personas que se sienten 

ansiosas no están conscientes de 

las razones de sus temores. 

 Son una categoría muy variada de miedos 

marcados, persistentes e irracionales, a 

situaciones que plantean un peligro real 

pequeño. 

Las fobias específicas 

tienden a ser crónicas. 

 Provocan ansiedad y conductas de 

evitación, algunas tienen relación con 

experiencias traumáticas ocurridas a 

temprana. 

edad 

Pensamientos excesivos 

(obsesiones) que llevan a 

comportamientos repetitivos 

(compulsiones). 

Se caracteriza por los pensamientos 

irracionales y las obsesiones que 

provocan comportamientos 

compulsivos. 

Desarrollan rituales netamente 

mentales como: revisar, limpiar, 

lentitud, dudas y escrupulosidad. 
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Transtornos de 
ansiedad 

El eje I incluye todos los trastornos 

clínicos, excepto trastornos de la 

personalidad y el retraso mental. 

Puede ocurrir después de 

que uno ha experimentado 

un trauma emocional 

Ansiedad o preocupación  constante 

y aguda respecto a muchas cosas y 

le parece difícil controlar esta 

ansiedad, que interfiere en las 

actividades cotidianas. 

Tiene tres características 

esenciales: hiperactivación, 

evitación y reexperimentación 

repetida. 

Trata con condiciones en las 

cuales existen síntomas 

físicos en ausencia de 

enfermedades físicas. 

Proporcionan información sobre 

los aspectos biológicos, 

psicológicos y sociales de la 

condición de una persona. 

 

 

El eje II están los trastornos de la personalidad y 

retraso mental están, empiezan en la niñez o 

adolescencia y continúan hasta la edad adulta. 

 

 
Empieza después de los 

primeros tres meses 

posteriores al trauma. 

Se clasifican como 

trastornos 

somatomorfos. 

 

Suele comenzar en los primeros años 

de la edad adulta, tiende a ser crónico, 

puede remitir y luego reaparecer. 

Sistema de 
clasificación de 
transtornos 

Fobias específicas 

Transtornos de 
agorafobia 

Transtornos 
obsesivo-compulsivo 

Transtornos 
de ansiedad por 
enfermedad 

Transtornos 
por estrés pos-
traumático 

Transtornos de síntomas 
somáticos y transtornos 
relacionados 

Transtornos de 
ansiedad 
generalizada 

 

 
  

Síntomas como hipervigilancia, 

irritabilidad, insomnio, dificultad 

para concentrarse, que no 

estaban presentes. 

 

Persiste por seis meses o más y no se 

atribuye a experiencias recientes en la 

vida del individuo El trastorno de 

ansiedad generalizada puede ocurrir 

a cualquier edad. 

Sus síntomas generalmente incluyen 

preocupación, hipervigilancia, tensión 

motora y actividad excesiva del 

sistema nervioso.  

autónomo 

 

 

Trastornos del dolor, de 

somatización, de conversión, 

hipocondría, dismórfico corporal. 
 


