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MAPA CONCEPTUAL 



Trastornos del 
neurodesarrollo

Discapacidades intelectuales

Discapacidad intelectual (Trastorno del 
desarrollo intelectual)

Criterios diagnosticos

A

Déficits de funciones intelectuales 
(razonamiento, resolución de problemas, 

planificación, pensamiento abstracto, juicio, 
aprendizaje académico/experiencial), 
confirmados por evaluación clínica y 

pruebas estandarizadas.

B

Déficits de comportamiento adaptativo que 
impiden cumplir estándares socioculturales 

de autonomía y responsabilidad

C

Inicio de los déficits en el período del 
desarrollo.

Gravedad

Se basa en lo adaptativo, no en el CI. Niveles 
leve, moderado, grave,

Retraso global del desarrollo

Diagnóstico para niños muy pequeños que 
no alcanzan hitos en varias áreas y no 
pueden someterse aún a evaluaciones 

sistemáticas del CI/adaptativo.

Trastornos de la comunicación

enfocados en el lenguaje/habla

trastorno del lenguaje, trastorno fonológico, 
trastorno de la fluidez de inicio en la 

infancia (tartamudeo)

trastorno del lenguaje

Déficits persistentes en adquisición y uso 
del lenguaje (semántica, gramática, 

discurso) con impacto funcional, de inicio 
en el desarrollo.

trastorno fonológico

Dificultad persistente en la producción de 
sonidos del habla, que interfiere con 
inteligibilidad/eficacia comunicativa.

Trastorno de la fluidez de inicio en la 
infancia (tartamudeo).

criterios

A

alteraciones de la fluidez/temporalidad 
inadecuadas para la edad que persisten, con 

fenómenos como repeticiones, 
prolongaciones, palabras fragmentadas, 
bloqueos, circunloquios, tensión física al 

hablar y repetición de monosílabos.

B

causa ansiedad y/o limitaciones en 
comunicación/participación/rendimiento.

C

inicio en primeras fases del desarrollo (los 
de inicio tardío se codifican en el adulto).

D

no atribuible a déficit motor/sensitivo, daño 
neurológico u otro trastorno mental.

Enfocados en uso social de la comunicación

trastorno de la comunicación social 
(pragmático)

Dificultades persistentes en el uso social de 
comunicación verbal y no verbal (p. ej., 

adaptar el estilo al contexto, seguir normas 
conversacionales, inferir implícitos), con 
inicio en desarrollo y deterioro funcional.

Definición

Grupo de afecciones con inicio en el período 
del desarrollo (a menudo antes de primaria) 

que implican déficits del desarrollo y 
producen deterioro personal, social, 

académico u ocupacional.

deficits

limitaciones muy específicas (p. ej., 
aprendizaje, funciones ejecutivas)

deficiencias globales (p. ej., habilidades 
sociales, inteligencia)

Trastorno del espectro autista 
(TEA)

Criterios diagnosticos

A

Deficiencias persistentes en la 
comunicación social y en la interacción 

social en diversos con-textos, manifestado 
por lo siguiente, actualmente o por los 

antecedentes

B

Patrones restrictivos y repetitivos de 
comportamiento, intereses o actividades, 
que se manifies-tan en dos o más de los 
siguientes puntos, actualmente o por los 

antecedentes

C

Los síntomas deben de estar presentes en 
las primeras fases del período de desarrollo

D

Los síntomas causan un deterioro 
clínicamente significativo en lo social, 
laboral u otras áreas importantes del 

funcionamiento habitual.

E

Estas alteraciones no se explican mejor por 
la discapacidad intelectual (trastorno del 

desarrollo intelectual) o por el retraso 
global del desarrollo.

Gravedad

grado 1

"Necesita ayuda"

grado 2

"Necesita ayuda notable"

grado 3

"Necesita ayuda muy notable"

Especificadores

1.- Con o sin déficit intelectual acompañante

2.- Con o sin deterioro del lenguaje 
acompañante

3.- Asociado a una afección médica o 
genética, o a un factor ambiental conocidos 

(Nota de codificación: Utilizar un código 
adicional para identificar la afección 

médica o genética aso-ciada).

4.- Asociado a otro trastorno del 
neurodesarrollo, mental o del 

comportamiento (Nota de codi-ficación: 
Utilizar un código(s) adicional(es) para 

identificar el trastorno(s) del 
neurodesarrollo, mental o del 
comportamiento asociado(s))

5.- Con catatonía

Trastorno por déficit de 
atención/hiperactividad (TDAH)

Patrones desadaptativos de 
inatención/desorganización y/o 

hiperactividad-impulsividad (no seguir 
tareas, “parece no escuchar”, extravío de 
materiales; actividad excesiva, inquietud, 

intromisión, dificultad para esperar), 
excesivos para la edad y con impacto 

funcional; con solapamiento frecuente con 
negativista desafiante y trastorno de 

conducta; puede persistir en la adultez.

Criterios diagnosticos

A

Patrón persistente de inatención y/o 
hiperactividad-impulsividad durante ≥ 6 

meses.

Inatención (ejemplos): errores por descuido; 
dificultad para mantener la atención; “no 

escucha”; no sigue instrucciones; 
desorganización; evita tareas sostenidas; 

pierde objetos; distraibilidad; olvido 
frecuente.

Hiperactividad/impulsividad (ejemplos): 
inquietud motora; dificultad para 

permanecer sentado; “está en marcha”; 
dificultad para jugar en silencio; habla en 

exceso; responde antes de tiempo; dificultad 
para esperar turno; interrumpe/irrumpe.

B

Varios síntomas antes de los 12 años.

C

Presencia en dos o más contextos (casa, 
escuela, trabajo, etc.).

D

Deterioro clínicamente significativo.

E

No explicable mejor por otros trastornos. 
Especificar presentación actual: combinada, 

predominantemente inatenta o 
predominantemente hiperactiva/impulsiva; 

en remisión parcial y gravedad 
(leve/moderada/grave).

Trastorno específico del 
aprendizaje (TEA* académico)

Criterios diagnosticos

A

Dificultades durante ≥ 6 meses pese a 
intervenciones dirigidas, con uno o más de: 
lectura inexacta/lenta, comprensión lectora 

pobre, ortografía deficiente, expresión 
escrita desorganizada, dificultades en 
número/cálculo, o en razonamiento 

matemático.

B

Habilidades académicas sustancialmente 
por debajo de lo esperado por edad y 

afectan rendimiento/actividades, 
confirmado por pruebas estandarizadas y 

evaluación clínica.

C

Inicio en edad escolar (aunque algunas 
dificultades puedan hacerse plenamente 
evidentes más tarde).

D

No se explica mejor por discapacidades 
intelectuales, déficits visuales/auditivos no 
corregidos, otros trastornos 
mentales/neurológicos, adversidad 
psicosocial, enseñanza insuficiente, 
desconocimiento del idioma de instrucción.

Especificadores por dominio

con dificultad en lectura (incluye dislexia), 
en expresión escrita, en matemáticas 

(incluye discalculia); graduar gravedad 
(leve/moderada/grave).

Trastornos motores

Trastorno del desarrollo de la coordinación 
(TDC)

Características/criterios. Déficits en la 
adquisición y ejecución de habilidades 

motoras coordinadas → torpeza, lentitud o 
inexactitud que interfieren con actividades 

de la vida diaria; no se explica mejor por 
otras afecciones neurológicas/visuales.

Trastorno de movimientos estereotipados

Características/criterios. Comportamientos 
motores repetitivos, aparentemente guiados 

y sin propósito (p. ej., aleteo de manos, 
mecerse, golpearse la cabeza, morderse), 

que interfieren con lo social/ 
académico/otras áreas; especificar si con 

autolesiones.

Trastornos de tics

Trastorno de Tourette

Múltiples tics motores y uno o más tics 
vocales presentes en algún momento, 

aunque no necesariamente simultáneos; 
duración > 1 año; inicio antes de los 18; no 

debido a sustancias u otra afección

Trastorno de tics persistente (crónico) 
motor o vocal.

Tics motor(es) o vocal(es) (pero no ambos) 
durante > 1 año; inicio < 18. (Se distingue de 
Tourette por la ausencia del otro tipo de tic).

Trastorno de tics provisional (transitorio).

Tics motores y/o vocales con duración < 1 
año; inicio < 18.
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