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Trastornos del
neurodesarrollo

Disca pacidad intelectual Tra§torno gue comienza durante el
a periodo de desarrollo

Trastorno de la

comunhnicacion

] { [Incluye:

Habla: Produccion expresiva de
~ | sonidos e incluye la articulaciony la
fluidez de la voz

[Trastornos fonologicos

[Ta rtamudeo

Trastorno del espectro

autista

Trastornos de tics <

- [Trastorno de la comunicacion social

. [Criterios diagnosticos

[Caracteristicas diagnosticas

[Com portamiento estereotipado

AY S

[Factores de riesgo y prondstico

- [Diagnéstico diferencial

Condicion neurolodgica caracterizada
~ | por la presencia de movimientos o
sonidos involuntarios

!
|

[Caracteristicas diagnosticas

] «

(4

h)

[Prevalencia

7

Factores de riesgo

\

7

TDHA <

Diagnostico diferencial

- (Criterios diagnosticos

7

Caracteristicas diagnosticas

\

7

Factores de riesgo y prondstico

\

7

Consecuencias funcionales

\

—A A —~A —

7

Trastorno no especifico del

aprendizaje

- | Diagnostico diferencial
\

Condicion de origen neurolégico que
afectan la capacidad de una persona
para adquirir y utilizar habilidades
académicas basicas

Trastorno del desarrollo de la
coordinacion

Trastornos neurologicos
especificado

Trastornos no neuroldégicos
especificados

—/
A

Causan deterioro social, laboral u

otras areas importantes del

funcionamiento, por que no

cumplen todos los criterios de

ninguno de los trastornos de la

categoria diagnodstica de los
\demés trastornos

En este trastorno predominan los
sintomas caracteristicas de un
trastorno del neurodesarrollo qué
causan deterioro en la social, laboral
u otras areas importantes del

Kfuncionamiento

|

Lenguaje: Funcion y un sistema
convencional de simbolos

. [Criterios diagnodsticos

[

Caracteristicas diagnosticas

- [Diagnéstico diferencial

. [Criterios diagnodsticos

[

Caracteristicas diagnosticas

[

Factores de riesgo

- [Diagnéstico diferencial

. [Criterios diagnodsticos

[

Caracteristicas diagnosticas

[

Diagnostico diferencial

p
A: deficiencias persistentes en la

comunicacion socialy en la

interaccion social
_

s

.

El deterioro persistente de la
comunicacion social y reciprocoy la
interaccion social

.

p
El aleteo de las manos, movimientos

rapido de los dedos, uso repetitivo
de objetos, el habla repetitiva

s

La epilepsia, edad avanzada de los
padres, bajo peso al nacer, genéticos

y fisioldgico, mas frecuente en
Khombres

s

.

Discapacidad intelectual del
desarrollo

7

\

Trastorno de tourette

p
Vocales persistentes
.

7

\

Trastorno del tics transitorio

7

\

Los tics son movimientos o
vocalizaciones subitos, rapidos,
recurrentes

7

\

Los tics son frecuentes en la infancia,

aunque transitorios en la mayoria de
los casos

7

\

Ambiental: imita un gesto o sonido
de otra persona

7

\

Estereotipias motoras

7

\

Con frecuencia tiene dificultad para
organizar tareas y actividades

7

\

Desviaciones en las tareas, falta de
persistencia, dificultad para
mantener la atenciony
desorganizacion

Ambiental: peso bajo al nacer

7

\

Bajo rendimiento escolar, escasos
logros académicos y rechazo social

- (Etiologia

(

Criterios diagnodsticos

7

\

Caracteristicas diagnosticas

7

\

Prevalencia

(

Factores de riesgo

e/

(

Consecuencias funcionales

e/

- (Diagnéstico diferencial

e/

S [Criterios diagnodsticos

——/

[

Caracteristicas diagnosticas

——/

- [Factores de riesgo y pronodstico

—/

Limitaciones del funcionamiento
intelectual, del comportamiento
adaptativo en los dominios
conceptual, social y practico

Comunicacion: comportamiento
verbal o no verbal qué influye en el
comportamiento

r

A: Impide comunicacion verbal
de mensajes

.

r

Los nifos pueden presentar

problemas de diferentes grados en el

conocimiento fonoldgico de los

sonidos hablados o en la habilidad de
\coordinar los movimientos del habla

r

Audicidon u otra deficiencia sensorial

.

r

A: Alteraciones de la fluidez y la
organizacion temporal normales del
habla

.

r

Alteracion de la fluidez y la
organizacion temporal del habla

.

p
Geneéticos y fisiologicos
\

p
Déficit sensitivo
U

p
A: dificultades para seguir una
conversacion y narracion, deficiencias

en el uso de la comunicacion,

dificultades para comprender lo que

se dice

.

p
Deficiencias de la comprensiony para

seguir las reglas sociales de
comunicacion verbal

.

.

r

Trastorno del espectro

autista

s

B: deficiencias en la reciprocidad

socioemocional, acercamiento asocial

Anormalidades fracaso de la
conversacion normal

.

p
Estos sintomas estan presentes desde

la primera infancia

.

{ [Esquizofrenia

A A A A A AN A A

—r— A —A— ~* —r— —— —— ——

|

Los tics pueden ser simples o
complejos

|

El sexos masculino se afecta con mas

frecuencia que el femenino

—/

(

Genéticos

(

Corea

7

\

Pierde cosas necesarias para tareas
o actividades

7

\

La impulsividad se refiere a acciones
apresuradas

7

\

Genéticos y fisiologicos

7

\

Elevado riesgo de obesidad

7

\

El origen bioldgico incluye
interacciones de factores genéticos,
epigeneticos y ambientales que

afectan la capacidad del cerebro para

percibir o procesar la informacion

\

A: dificultad en el aprendizajey en la

utilizacion de las actitudes
académicas

- (Especificar la gravedad:

7

\

Dificultades persistentes para
aprender aptitudes académicas
esenciales

7

\

Areas académicas de la lectura y
expresion escrita

7

\

Ambiental: nacimiento
prematuro, peso bajo al nacer,
exposicion a nicotina

7

Logros académicos bajos, tasas altas

de abandono a la escuela secundaria
\

7
\

Discapacidad intelectual

s

A: la adquiisicion y ejecucion de

habilidades motoras coordinadas esta

muy por debajo de lo esperado para
la edad

L

s

Retraso para alcanzar los hitos
motores

L

s

Ambiental: exposicion prenatal al

alcohol, nifos prematuros, bajo peso

al nacer

L

~

.
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[Criterios

[Ca racteristicas

diagndsticas

[Factores de riesgoa

[Criterios diagnosticos

J

[Caracterl'sticas diagnosticas

[Evaluacién de las modalidades

—/

[Factores de riesgo

p
Diagnostico

;diferen(,idi
B: causa limitaciones con la

comunicacion eficaz que interfiere
con la participacion social
L

p
La produccion de los sonidos del

nino para su edad
\

habla no es la que se esperaria de un

r

Disartria
U

p
B: Alteracion causa ansiedad al

hablar o limitaciones en la
comunicacion eficaz
U

p
Repeticion frecuente o la

prolongacion de ciertos sonidos o

silabas y otras alteraciones de la
fluidez

\

p
Trastorno del tourette
U

p
B: Deficiencias en la participacion

social, las relaciones sociales, los
logros académicos

L

p
Limitaciones funcionales en la

social
U

comunicacion eficaz, la participacion

Discapacidad intelectual y retraso
general del desarrollo
\

C: Los sintomas deben estar
presentar en las primeras fases del
desarrollo

Falta de juegos sociales y de
imaginacion compartido

] { [TDHA

Los sintomas de ticsno pueden
atribuirse a los efectos fisioldgicos
de una sustancia ni a otra afeccién
médica

7

Temperamental: Los tics empeoran

con la ansiedad, la emociony el
cansancio

.

7

Distonia

\

\

Juguetea con o golpea las manos o
los pies o se retuerce en el asiento

7

B: las aptitudes académicas
afectadas estan sustancialmentey
en grado cuantificable por debajo
kde lo esperado para la edad

p
Leve

\

Moderado

\

7

Grave

\

7

Bajo rendimiento del individuo por
debajo de su edad

7

Las matematicas

\

7

Genéticos

\

p
Altos niveles de malestar psicologico,
problemas de salud mental general

\

p
Trastorno neurocognitivo

\

rB: afecta a la productividad
académica/escolar, las actividades
prevocacionales y vocacionales, el
kocio y el juego

-
Tener retrasos para desarrollar

habilidades tales como utilizar
escaleras, pedalear, abrocharse la
camisa

L

[Genéticos y fisioldgicos

~

.
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[Funciones intelectuales

Deficiencias del
comportamiento adaptativo

Inicio de las deficiencias
intelectuales y

adaptativas

J Son las deficiencias de las
capacidades mentales (Criterio A)

J { [Genéticos, Fisiologico, varones

p

A: Vocabulario reducido, estructura
gramatical limitada, deterioro del
\discurso

p
Dificultades el uso de lenguaje

debido a las deficiencias de la

compresion o la produccion del

vocabulario
U

p
Capacidad expresiva: se refiere a la

produccion de senales vocales,
gestiones o verbales
L

p
Capacidad receptiva: se refiere al

mensajes linguisticos
\

proceso de recibir y comprender los

p
Deficiencias expresivas
predominantes

\

r

.

Audicion u otra deficiencia sensorial

p
C: el inicio de los sintomas se

produce en las primeras fases
del periodo de desarrollo
L

p
Deficiencias estructurales
U

p
C: Los sintomas se producen en las

primeras fases del periodo de
desarrollo
\

Puede acompanarse de sintomas
motores

p
Disfluencias nhormales del habla
U

p
C: Los sintomas comienzan en las

primeras fases del periodo de
desarrollo
\

[Trastorno de ansiedad social

D: Deterioro clinicamente
significativo en lo social

Discinesias paroxisticas inducidas
por sustancias

7

Con dificultades en la lectura

p
Con dificultades en la expresion
escrita

\

Con dificultad matematicas

\

p
Dificultades del aprendizaje en los
primeros anos escolares

\

Tasas mas altas de desempleo o
infraempleo e ingresos mas bajos

|

[TDHA

primeras fases del periodo del

Los sintomas comienzan en las
desarrollo

[Presentar lentitud o impreciso en los

aspectos motores de actividades

|
|

-
El razonamiento, la resolucion de

problemas, la planificacion, el

pensamiento abstracto, el juicio, el

a partir de la experiencia

aprendizaje académico, aprendizaje

de los estandares de desarrollo y
socioculturales para la autonomia
kpersonal

-
Producen fracaso del cumplimiento

-
Escala de gravedad

J

Los diversos niveles de gravedad se
definen segun el funcionamiento
adaptativo (dominio conceptual,
kdominio social, dominio practico)

-
Caracteristicas que afectan al

funcionamiento adaptativo
cotidiano, en comparacion con los

ksociocultural (Criterio B)

sujetos de igual edad, género y nivel

L

-
Diagnoéstico

J

L

el L
ailrerencial

por debajo de lo esperado para la
\edad

p
B: las capacidades del lenguaje estan

N\

\

p
Son evidentes en la comunicacion
hablada, comunicacion habladay

lenguaje de senas
\

{ [Son mas resistentes al tratamiento

{

—

r

Discapacidad intelectual
\

p
D: Las dificultades no se pueden

atribuir a afecciones congénitas o

\adquiridas

r

Mutismo selectivo
U

r

a un déficit motor o sensitivo del
\habla

D: La alteracion no se puede atribuir

p
Disfluencias de inicio en el adulto
U

p
D: los sintomas no se pueden

atribuir a otra afeccion meédica o
neuroldgico, ni a la baja capacidad
en los dominios de morfologiay

gra matica

] { ( Mioclonias

) -{ (Trastorno psicotico

{ [E 317 (F70) leve

{

{
{

[EI inicio se produce durante el

periodo del desarrollo (Criterio C)

[Trastorno del espectro

autista

C: inicio de los sintomas se
produce en las primeras fases del
inicio del desarrollo

lectura

N\

Trastornos neurolégicos

[Dificultades en la comprension de la

)4

~

[318.0 (F71)

J { [318.1 (F72)grave] { [318.2 (F73) profundo]

moderado

|

D: las difi ustedes no se atribuyen a
un deterioro cognitivo o social

|

r

.

Son altamente heredaste y los
miembros de la familia tienen mas
posibilidades de tener antecedentes
de diferencia linguistica

r

.

Regresion del lenguaje
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