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TRASTORNOS DE ANSIEDAD Y SOMATICOS

|

TRASTORNOS DE ANSIEDAD Y
SOMATICOS

4

Los trastornos de ansiedad son
los que comparten caracteristicas
de miedo y ansiedad excesivos,
asi como alteraciones
conductuales asociadas.

11 M+EDO:
$

El miedo es una respuesta
emocional a una amenaza
inminente, real o imaginaria

ANSIEDAD:
+

la ansiedad es una respuesta
anticipatoria a una amenaza
futura.

[ |
TRASTORNO DE ANSIEDAD
N

Los trastornos de ansiedad se
diferencian entre si segiin el tipo
de objetos o situaciones que
inducen el miedo, la ansiedad o
las conductas evitativas, y segiin
la cognicién asociada.

L0S TRAgiORNOS SOMATICOS
N 2

Los diagnésticos de trastorno de
sintomas somaticos, trastorno
de ansiedad por enfermedad,
trastorno de conversion (o
trastorno de sintomas
neurolégicos funcionales),
factores psicolégicos que
influyen en otras afecciones
médicas, trastorno facticio, otro
trastorno de sintomas
somadticos y trastornos
relacionados especificados, y
trastorno de sintomas
somadticos y trastornos
relacionados no especificados.

TRASIORN& DE ANSIEDAD
POR S&PARACION

La persona con trastornos de
ansiedad por separacion se
encuentra asustada o ansiosa
ante la separacién de aquellas
personas por las que siente
apego en un grado que es
inapropiado para el desarrollo.

v
CARACTERISTICA ESENCIAL
DEL IRASTORNOJ)E ANSIEDAD

v
MUTISMO‘SElECIIVO

El mutismo selectivo se
caracteriza por una incapacidad
para hablar en las situaciones
sociales en que hay expectativa
de hablar (en la escuela), a pesar
de que la persona habla en otras
situaciones.

3 v
NINOS CON MUTISMO

SELECTIVO
+

La caracteristica esencial del
trastorno de ansiedad por
separacion es una ansiedad
excesiva ante el alejamiento del
hogar o de las personas a quienes
el sujeto esta vinculado. La
ansiedad es superior a la que se
espera en los sujetos con el
mismo nivel de desarrollo

v
CRITERIOS DIAGNOSTICOS
$

1.Miedo o ansiedad excesiva e
inapropiada para el nivel de
desarrollo del individuo
concerniente a su separacién
de aquellas personas por las
que siente apego.

2.Malestar excesivo y recurrente
cuando se prevé o se vive una
separacién del hogar o de las
figuras de mayor apego.

3.Preocupacion excesiva y
persistente por la posible
pérdida de las figuras de mayor
apego o de que puedan sufrir
un posible dafio, como una
enfermedad, dafio,
calamidades o muerte.

4.Preocupacion excesiva y
persistente por la posibilidad
de que un acontecimiento
adverso.

5.Resistencia o rechazo
persistente a salir, lejos de casa,
ala escuela, al trabajo o a otro
lugar por miedo a la
separacion.

Los nifios con mutismo
selectivo, cuando se
encuentran con otros sujetos
en las interacciones sociales,
no inician el dialogo o no
responden reciprocamente
cuando hablan con los demas.

+

Los nifios con mutismo
selectivo hablan en su casa en
presencia de sus familiares
inmediatos, pero a menudo no
hablan ni siquiera ante sus
amigos mas cercanos o
familiares de segundo grado,
como abuelos o primos.

———
CRITERIOS DIAGNOSTICOS, MUTISMO

SELECTIVO

1. Fracaso constante para
hablar en situaciones
sociales especificas en las
que existe expectativa por
hablar.

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

3.La duracién de la alteracién
es como minimo de un mes.

4. La alteracién no se explica
mejor por un trastorno de la
comunicacion.

FOBIA ESPECIFICA Y TRASTORNO DE
ANSIEDAB SOCIAL

Los individuos con fobia especifica
presentan miedo hacia situaciones u
objetos precisos o los evitan.

¥
TIPOS DE FOBIAS‘ESPECIFICADAS:

animales, entorno natural, sangre-
inyecciones-heridas, situacional y
otras circunstancias.

7
TRASTORNO DE ANSIEDAD SOCIAL
4

el trastorno de ansiedad social (fobia
social), la persona siente miedo o
ansiedad ante las interacciones
sociales y las situaciones que implican
la posibilidad de ser examinado, o bien
las evita.

CARACTERISTIC‘AS ESENCIAL DEL
IRASTRONOS*I)E ANSIEDAD

La caracteristica esencial del
trastorno de ansiedad social es un
marcado o intenso miedo o
ansiedad a las situaciones sociales

TRASTORNO DE PANICO Y
AGORI\FOBIA

En el trastorno de panico, la persona
experimenta recurrentes e
inesperadas crisis de panico y esta
persistentemente intranquila o
preocupada sobre tener nuevas crisis
o cambia de manera desadaptativa su
comportamiento debido a las crisis de
panico (evitacién del ejercicio o de
situaciones desconocidas).

TRASTORNO DE ANSIEDAD
GENERAUZADA
+

Las caracteristicas principales del
trastorno de ansiedad generalizada
son una ansiedad persistente y
excesiva y una preocupacién sobre
varios aspectos, como el trabajo y el
rendimiento escolar, que la persona
percibe dificiles de controlar.

CRISIS DE PANICO

Las crisis de panico pueden ser
esperadas, en respuesta a objetos o
situaciones tipicamente temidas, o
inesperadas, ocurriendo la crisis sin
razén aparente.

PERSONAS CON:ATAQUES DE PANICO

CARACTERISTICAS tﬁ ANSIEDAD
GENARAUZi\DAS

La caracteristica esencial del
trastorno de ansiedad
generalizada es una ansiedad y
una preocupacién excesivas
(anticipacion aprensiva) acerca de
una serie de acontecimientos o
actividades.

Las personas que tienen ataques de panico
infrecuentes se parecen a que tienen
ataques mas frecuentes en lo que se refiere
a sintomas, caracteristicas demograficas,
comorbilidad con otros trastornos,
antecedentes familiares y datos biolégicos.

¥
PERSONAS CgN AGORAFOBIA

en las que el individuo puede ser
analizado por los demas.

¥
CRITERIOS DIAGNOSTICOS FOBIAS, Y
TRASTORNO RE ANSIEDAD

1.Miedo o ansiedad intensa en
una o mas situaciones sociales

Los individuos con agorafobia se sienten
temerosos o ansiosos ante dos o mas de
las siguientes situaciones: uso del
transporte publico, estar en espacios
abiertos, encontrarse en lugares cerrados,
hacer cola o estar en una multitud, y
encontrarse solos fuera de casa en otras
situaciones.

en las que el individuo esta
expuesto al posible examen
por parte de otras personas.

v
CARACTERISTI%\S DE LA AGORAFOBIA

2.as situaciones sociales casi
siempre provocan miedo o
ansiedad.

3. Las situaciones sociales se
evitan o resisten con miedo o
ansiedad intensa.

La caracteristica esencial de la
agorafobia es un marcado o intenso
miedo o ansiedad provocados por la
exposicion real o anticipatoria a una
amplia gama de situaciones.

v
ADULTOS CON TRASTRONO DE
ANSIEDAD GENEﬁAUZADA

Los adultos con trastorno de
ansiedad generalizada a
menudo se preocupan todos los
dias acerca de circunstancias
rutinarias de la vida, tales
como posibles
responsabilidades en el trabajo,
la salud y las finanzas, la salud
de los miembros de la familia,
la desgracia de sus hijos o
asuntos de menor importancia
(las tareas del hogar o llegar
tarde a las citas).

N 2
NINOS CON TRASTRONO DE
ANSIEDAD GENERAUZADA
I 2

Los nifios con trastorno de
ansiedad generalizada
tienden a preocuparse en
exceso por su competencia o
por la calidad de su
desempeiio.




TRASTORNOS DE ANSIEDAD Y SOMATICOS

l

TRASTORNO DE ANSIEDAD INDUCIDO

POR SUSTANCIAS Y MEDICAMENTOS Y

TRASTORNO DE ANSIEDAD DEBIDO A
AFECCION MEDICA

+

1trastorno de ansiedad inducido
por sustancias/medicamentos
engloba la ansiedad debida a
intoxicacién o retirada de
sustancias o tratamientos
médicos.

—3
TRASTORNO ESENCIAL DE ANSIEDAD
INDUCIDOS POR MEDICAMENTOS

v

La caracteristica esencial del
trastorno de ansiedad inducido
por sustancias/medicamentos es
la presencia de sintomas
prominentes de panico o
ansiedad que se consideran
debidos a los efectos de una
sustancia (una droga de abuso,
un medicamento o una toxina).

2
EL TRASTORN INDUCIDO POR
SUSTANCI{\ Y MEDICAMENTOS

El trastorno de ansiedad inducido
por sustancias/medicamentos
debido a un tratamiento prescrito
por un trastorno mental u otra
afeccién médica debe iniciarse
mientras el individuo esta
recibiendo la medicacién (o
durante su retirada, silos
sintomas clinicos de retirada se
asocian con la medicacién).

IR 7
CARACTERISTICAS ESENCIAL

La caracteristica esencial del
trastorno de ansiedad debido a otra
afeccién médica es una ansiedad
clinicamente significativa cuya
mejor explicacion es el efecto
fisiolégico de una enfermedad
organica.

TRASTORNO%E SINTOMAS
SOMI\J 1C0S

Los individuos con trastorno
de sintomas somaticos suelen
presentar multiples sintomas
somaticos que causan
malestar o pueden originar
problemas significativos en la
vida diaria, aunque algunas
veces s6lo aparece un sintoma
grave, con mayor frecuencia
el dolor.

v
SERA QUE LOS SINTOMAS PUEDEN

ESTAR ASOCIADOS CON OTRA
AFECCION

$

Los sintomas pueden estar o
no asociados con otra afeccién
médica. Los diagnésticos de
trastorno de sintomas
somaticos y de una
enfermedad médica conjunta
no son mutuamente
excluyentes, y con frecuencia
se presentan juntos.

AQUE TIENDEN‘A TENER LOS
SINTOMAS DE TRASTORNOS
SOMATICOS

v

Los individuos con trastorno
de sintomas somaticos
tienden a tener niveles muy
altos de preocupacion por la
enfermedad. Evalian
indebidamente sus sintomas
corporales y los consideran
amenazadores, perjudiciales
o molestos, y a menudo
piensan lo peor sobre su
salud.

v

La calidad de vida relacionada
con la salud a menudo se ve
afectada, tanto fisica como
mentalmente.

v
TRASTORNO DE ANSIEDAD POR

ENFERMEDAD
v

El trastorno de ansiedad por
enfermedad implica una
preocupacién por tener o
adquirir una enfermedad
médica grave no
diagnosticada.

—
COMO SE PONEN LAS PERSONAS

CON TRASTORNOS POR
ENFERDAD

Las personas con trastorno de
ansiedad por enfermedad se
alarman facilmente con las
enfermedades, al oir que
alguien se ha puesto enfermo
o al leer noticias sobre
historias relacionadas con la
salud.

+
QUE LUGAR LLEGA A OCUPAR
LA PREOCUPACION

v

La preocupacién por la
enfermedad ocupa un lugar
destacado en la vida dela
personay afecta alas
actividades cotidianas, e
incluso puede dar lugar a una
invalidez.

——
ALGUNOS CRISTERIOS DEL DIAGNOSTICO

+

1.Preocupacién por padecer
o contraer una
enfermedad grave.

2.a preocupacién por la
enfermedad ha estado
presente al menos durante
seis meses, pero la
enfermedad temida
especifica puede variar en
ese periodo de tiempo.

TRASTORNO‘DE CONVERSION

trastorno de conversion (trastorno
de sintomas neurolégicos
funcionales). En el trastorno de
conversion puede haber uno o mas
sintomas de diversos tipos. Los
sintomas motores son debilidad o
paralisis, movimientos anormales,
como el temblor o las distonias,
alteraciones de la marcha y la
postura anormal de los miembros.
Los sintomas sensoriales son la
alteracién, la reduccién o la ausencia
de sensibilidad de la piel, la vista o el
oido.

EPISODIOS DE SA&'DIDAS ANORMALES

.y

Los episodios de sacudidas anormales
generalizadas que afectan a una
extremidad, con wuna alteracién
aparente o una pérdida de la
conciencia, se pueden parecer a las
crisis epilépticas (también llamadas
crisis psicégenas o no epilépticas). P

v
DOS EJEMPLOS DE TALES HALLAZGOS
DEL EXAMEN SON:

v

1. El signo de Hoover: en él existe
debilidad en la extensién de la
cadera y se recupera la fuerza
normal tras la flexién contra
resistencia de la  cadera
contralateral.

2. En los ataques parecidos a la
epilepsia o sincopes (ataques no
epilépticos  "psicégenos”)  se
encuentra al individuo con los
ojos cerrados y ofreciendo
resistencia a la apertura o se
obtiene un electroencefalograma
simultdneo normal (aunque esto
por si solo no excluye todas las
formas de epilepsia o sincope).

INFLUYEN EN OTRAS AFECCIONES
ME)ICAS

La caracteristica esencial de los
factores psicolégicos que influyen
en otras afecciones médicas es la
presencia de uno o més factores
psicolégicos o de comportamiento
clinicamente significativos que
afectan adversamente a una
afeccién médica, aumentando el
riesgo de sufrimiento, muerte o
discapacidad.

+
FACTORES PSICOLOGICOS
. 4

Los factores psicolégicos o de
comportamiento son el malestar
psicoldgico, los patrones de
interaccién interpersonal, los
estilos de afrontamiento y los
comportamientos desadaptativos
para la salud, como la negaciéon de
los sintomas o la pobre adherencia
a las recomendaciones médicas.

I FACTORES PEICO[()GICOS QUE TRAEIORNO

FACTICIO
+

Los individuos con trastorno
facticio también pueden
buscar tratamiento para si
mismos o para otros después
de provocar la lesién o la
enfermedad..

+

El diagnéstico requiere la
demostracion de que el
individuo esta cometiendo
acciones subrepticias para
tergiversar, simular o causar
signos o sintomas de
enfermedad o de lesiéon en
ausencia de recompensas
externas obvias.

SERA QUE EXISTE UNA
AFECCION MEDICA
PREEXIS‘TENTE

v

los factores psicologicos y la
afeccién médica, a pesar de que
muchas veces no es posible
demostrar la causalidad directa o
los mecanismos que subyacen a
esta relacién.

v
SINTOMAS PAICOLOGICOS

¢

puede existir una afeccion médica
preexistente, aparece un

comportamiento engafioso o la
induccién de lesiones asociadas

con la simulacién con la finalidad

de que los demas les consideren (a

ellos mismos o a otros) mas
enfermos o con mayor
discapacidad, y esto puede dar
lugar a una intervencién clinica
excesiva.

Los sintomas psicolégicos o de
comportamiento anormales, que se
desarrollan en respuesta a una
afeccién médica, seran mejor
codificados como un trastorno de
adaptacién (una respuesta psicolégica
clinicamente significativa a un factor
estresante identificable).

+
CRITERIOS DE D@GNOSTICO

. Falsificacién de signos o
sintomas fisicos o
psicoldgicos, o induccién de

lesién o enfermedad, asociada

a un engafio identificado.
« El comportamiento engafioso

es evidente incluso en
ausencia de una recompensa
externa obvia.
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