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es un trastorno que comienza durante el periodo de desarrollo
y que incluye limitaciones del funcionamiento
intelectual como también del comportamiento adaptativo en
los dominios conceptual,
social y practico.

pueden darse problemas de expresion,
pronunciacion, fluidez e incluso recepcién o uso social del
lenguaje. El lenguaje forma parte de la capacidad humana
para comunicarse con las personas utilizando un sistema de
signos conocido por el emisory el receptor.

Especificar la gravedad actual:
La gravedad se basa en deterioros de la
comunicacion social y en patrones de
comportamiento restringidos y repetitivos

Los sintomas no son sélo una manifestacion del
comportamiento de oposicion, desafio, hostilidad o
fracaso en la comprensién de tareas o instrucciones. Para
adolescentes mayores y adultos (17 y mas anos de edad),
se requiere un minimo de cinco sintomas.
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asi pues, la gravedad va en funcién de tres areas: conceptual, social y
practica. De esta forma la clasificacion actual queda de la siguiente
forma:

Discapacidad Intelectual Leve
Discapacidad Intelectual Moderada
Discapacidad Intelectual Grave
Discapacidad Intelectual Profunda

Los primeros signos de alerta de una dificultad en el area de
la comunicacién aparecen antes de los cuatro afos. El
retraso del lenguaje puede suponer un retraso de su
aparicién o en el desarrollo del nivel de lenguaje fonoldgico,
morfolégico, sintactico, semantico o pragmatico adecuado a
la edad.

Especificar la gravedad actual:
La gravedad se basa en deterioros de la comunicaciéon
social y en patrones de
comportamiento restringidos y repetitivos

Los sintomas no se producen exclusivamente durante el
curso de la esquizofrenia o de
otro trastorno psicético y no se explican mejor por otro
trastorno mental (trastorno del estado de animo,
trastorno de ansiedad, trastorno disociativo, trastorno de
la personalidad, intoxicacidn o abstinencia de sustancias).




dificultad en el aprendizaje y en la
aptitudes académicas, evidenciado por la presencia
al menos uno de los siguientes sintomas que han
persistido por lo menos durante 6 meses, a pesar de
intervenciones dirigidas a estas dificultades:
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Trastorno del desarrollo de la coordinacion
A. La adquisicion y ejecucion de habilidades motoras
coordinadas esta muy por debajo de lo esperado para la
edad cronoldgica del individuo y la oportunidad de
aprendizaje y el uso de las aptitudes. ‘

Un tic es una vocalizaciéon o movimiento subito, rapido, recurrente,
no ritmico. A. Los tics motores multiples y uno o mas tics vocales han
estado presentes en algin momento durante la enfermedad, aunque

no necesariamente de forma concurrente. B. Los tics pueden
aparecer intermitentemente en frecuencia pero persisten durante
mas de un afio desde la aparicion del primer tic.
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Sindrome confusional por intoxicacidn por sustancias: Este
diagnostico debe establecerse en lugar de un diagnéstico de |
intoxicacién por una sustancia cuando los sintomas de los Criterios
Ay C predominen en el cuadro clinico y sean suficientemente
graves para exigir atencion clinica.

Trastorno neurocognitivo mayor ‘
A. Evidencias de un declive cognitivo significativo compara ’
nivel previo de rendimiento en uno o mas dominios coggitiv

(atencién compleja, funcidn ejecutiva, aprendizaje y m r '

lenguaje, habilidad perceptual motora o cognicion i'a
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1. Lectura de palabras imprecisa o
2. Dificultad para comprender el significado de lo
3. Dificultades ortograficas 4. Dificultades con la expresion
escrita 5. Dificultades para dominar el sentido numérico, los
datos numéricos o el calculo 6. Dificultades con el
razonamiento matematico

Trastorno de movimientos estereotipados
A. Comportamiento motor repetitivo, aparentemente guiado y
sin objetivo, sacudir o agitar las manos, mecer el cuerpo,
golpearse la cabeza, morderse, golpearse el propio cuerpo). El
comportamiento motor repetitivo interfiere en las actividades
sociales, académicas u otras y puede dar lugar a la autolesion.
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Trastorno de tics motores o vocales persistente
A. Los tics motores o vocales Unicos o multiples han estado presentes
durante la enfermedad, pero no ambos a la vez. B. Los tics pueden
aparecer intermitentemente en frecuencia pero persisten durante
mas de un afio desde la aparicidn del primer tic. C. Comienza antes de
los 18 afios.

Sindrome confusional por abstinencia de sustancia: Este
diagndstico solamente debe establecerse en lugar de un
diagnéstico de sindrome de abstinencia de una sustancia cuando
los sintomas de los Criterios A y C predominen en el cuadro clinico
y sean suficientemente graves para exigir atencién clinica.
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Trastorno neurocoghnitivo leve

A. Evidencias de un declive cognitivo moderado comparado
previo de rendimiento en uno o mas dominios cognitivos
compleja, funcién ejecutiva, aprendizaje y memoria, lengua
perceptual motora o cognicidn social)






