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TRASTORNOS

DISOCIATIVOS
SQUEES?

EN PSIQUIATRIA, LA DISOCIACION
SE DEFINE COMO UN
MECANISMO DE DEFENSA
INCONSCIENTE QUE INCLUYE LA
SEGREGACION DE CUALQUIER
GRUPO DE PROCESOS MENTALES
O COMPORTAMENTALES DEL
RESTO DE LAS ACTIVIDADES
PSIQUICAS DE LA PERSONA.

SINTOMAS

e PERDIDAS DE MEMORIA DE PERIODOS,
EVENTOS, PERSONAS O INFORMACION
PERSONAL.

e EMBOTAMIENTO EMOCIONAL, ES DECIR, LA
AUSENCIA DE SENTIMIENTOS AL RESPECTO
DE LA SITUACION TRAUMATICA.

e APARICION REPENTINA DE EMOCIONES
INTENSAS SIN MOTIVO APARENTE.

e PESADILLAS DURANTE EL SUENO O FLASHES
DURANTE LA VIGILIA.

DATO CURIOSO #3

LA AMNESIA DISOCIATIVA PUEDE SER
ESPECIALMENTE DIFICIL DE EVALUAR
EN NINOS PREADOLESCENTES DEBIDO
A SU LIMITADA CAPACIDAD DE
DESCRIPCION DE LAS EXPERIENCIAS
SUBJETIVAS.

DATO CURIOSO #2

LOS CASOS POR LO GENERAL
EMPIEZAN A PRESENTARSE EN
ETAPAS AVANZADAS DE LA
ADOLESCENCIA Y DURANTE LA
VIDA ADULTA.

DATO CURIOSO #1

SE HA DETECTADO
AMNESIA DISOCIATIVA EN
ALREDEDOR DEL 2% AL 6%
DE LA POBLACION
GENERAL.

DIAGNOSTICO Y
CUADRO CLINICO

ETIOLOGIA

EN MUCHOS CASOS DE
AMNESIA DISOCIATIVA
AGUDA, EL ENTORNO
PSICOSOCIAL A PARTIR

PRESENTACION CLASICA.
EL TRASTORNO CLASICO
ES UNA  ALTERACION
CLINICA MANIFIESTA,
COMPLETA Y DRAMATICA,

DE Gl o UE CON FRECUENCIA DA
DESARROLLA ES ?uGAR A QUE SE PONGA
ENORMEMENTE .

RAPIDAMENTE AL
PACIENTE BAJO ATENCION
MEDICA, EN CONCRETO
POR LOS  SINTOMAS
RELACIONADOS CON EL
TRASTORNO DISOCIATIVO

CONFLICTIVO Y HACE
QUE EL PACIENTE
EXPERIMENTE
SENTIMIENTOS
INTOLERABLES DE
VERGUENZA, CULPA,
RABIAY

PRESENTACION NO CLASICA.
ESTOS PACIENTES CON
FRECUENCIA BUSCAN
TRATAMIENTO PARA DIVERSOS
SINTOMAS, COMO LA DEPRESION
O LAS OSCILACIONES DEL
ESTADO DE ANIMO, EL ABUSO DE
SUSTANCIAS, LOS TRASTORNOS
DEL SUENO, SINTOMAS
SOMATOMORFOS, ANSIEDAD Y
PANICO, IMPULSOS Y ACTOS
SUICIDAS 0 DE
AUTOMUTILACION, ESTALLIDOS
DE VIOLENCIA, PROBLEMAS DE LA
CONDUCTA  ALIMENTARIA Y
PROBLEMAS CON LAS
RELACIONES INTERPERSONALES.

DESESPERACION.

EVOLUCION Y
PRONOSTICO

TRATAMIENTO

SE SABE POCO ACERCA DE LA e TERAPIA COGNITIVA.
EVOLUCION CLINICA DE LA AMNESIA e HIPNOSIS.

DISOCIATIVA. LA AMNESIA DISOCIATIVA e TRATAMIENTOS SOMATICOS
AGUDA A MENUDO SE SOLUCIONA e PSICOTERAPIA DE GRUPO.

ESPONTANEAMENTE UNA VEZ QUE SE
APARTA AL INDIVIDUO DE LAS
CIRCUNSTANCIAS TRAUMATICAS O
ABRUMADORAS.
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