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se caracteriza por un patron de
pensamientos y miedos no
deseados (obsesiones) que provocan
comportamientos repetitivos
(compulsiones). MAYO CLINIC(2023)

« P
S TRASTORNO OBSESIVO
COMPULSIVO

L 4
pensamientos imagenes o impulsos de

naturaleza repetitiva y persistente.

las obsesiones son: L -
- 5 Trastorno del tipo disméoérfico corporal
intrusivas con imperfecciones reales: Es similar
no deseadas al trastornoe dismérfico corporal

excepto en que los defectos o
imperfecciones en el aspecto fisico
son claramente observables por otras
personas(UDS UNIDAD 3)

causan malestar
ansiedad

se utiliza en situaciones en las que
el clinico opta por no especificar el
motivo del incumplimiento de los
criterios de un trastorno obsesivo-
compulsivo y relacionados
especifico. e incluye presentaciones
en las que no existe suficiente
informacién para hacer un
diagnéstico mas especifico (UDS
UNIDAD 3)

se aplica a presentaciones en las
que predominan los sintomas
caracteristicos de un trastorno
relacionado con traumas y factores
de estrés que causan malestar
clinicamente significativo o
deterioro en lo social, laboral u
otras areas importantes del
funcionamiento (UDS UNIDAD 3)

se aplica a presentaciones en las
que predominan los sintomas
caracteristicos de un trastorno
relacionado con traumas y factores
de estrés que causan malestar
clinicamente significative o
deterioro en lo social, laboral u
otras areas importantes del
funcionamiente (UDS UNIDAD 3)
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TRASTORNOS DE
ANSIEDAD Y SOMATICO

Presencia de uno o mas factores
psicolégicos o de comportamiento
clinicamente significativos que
afectan adversamente a una afeccion
meédica, aumentando el riesgo de
sufrimiento, muerte o discapacidad.
(UDS UNIDAD 3)

OR
SEPARACION

Ansiedad excesiva
ante el alejamiento
del hogar o de las
personas a guienes el
sujeto esta vinculado.

Malestar excesivo y recurrente cuando se
prevé o se vive una separacion del hogar
o de las figuras de mayor apego.
Preocupacidon excesiva y persistente por la
posible pérdida de las figuras de mayor
apego o de que puedan sufrir un posible
dano, como una enfermedad, dano,
calamidades o muerte

incapacidad para hablar
en las situaciones
sociales en que hay
expectativa de hablar, a
pesar de que la persona
habla en otras
situaciones

La alteracidn interfiere en los logros
educativos o laborales, o en la
comunicacion social.

La duracion de la alteracidon es como
minimeo de un mes (no limitada al
primer mes de escuela).

consiste en un miedo
intenso que aparece en
situaciones sociales.
Aunque habitualmente se
confunde con la timidez,
este trastorno acarrea
Eraves consecuencias para
quien lo sufre.

El objeto o la situacian féabica casi
siempre provoca miedo o ansiedad
inmediata.

El objeto o la situacion fabica se
evita o resiste activamente con
miedo o ansiedad intensa.

El miedo, la ansiedad o la evitacién
es persistente, y dura tipicamente
seis o mas meses

DIAGNOSTICO PANICO:
Palpitaciones, golpeteo del corazén o

aceleracién de la frecuencia cardiaca.
DIAGHNOSTICO AGORAFOEBLA:

Sudoracion.
Temblor o sacudidas.

sensacidn de dificultad para respirar o

de asfixia.

Sensacidn de ahogo. 6. Dolor o
molestias en el torax

Mauseas o malestar abdominal

Uso del transporte pidblico (p. ej.,
automaviles, autobuses, trenes, barcos,
aviones)

Estar en espacios abiertos (p. &j., zonas
de estacionamiento, mercados, puentes).
Estar en sitios cerrados (p. ej., tiendas,
reatros, cines).

Hacer cola o estar en medio de una
multicud
Estar fuera de casa solo.

angiedad pergietente y excesgiva y una preocupacion
gobre varioge agpectos, como el traba jo y el rendimiento
egcolar, que la persona percibe dificiles de controlar.
el eujeto experimenta gintomasg ficicog. como inquietud
0 gengacién de excitacion o nerviogiemo, fatiga facil.
dificultad para concentrarge o mente en blanco.
jirritabilidad, teneion muscular y alteraciones del suefio

simulacion de signos y sintomas
medicos o psicoldgicos, en uno
mismo o en otros, asociada a un
engafo identificado. Los individuos
con trastorno facticio también
pueden buscar tratamiento para si
mismos o para otros después de
provocar la lesién o la enfermedad.
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