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INFORME MÉDICO

MÉDICO: Carlos Jose Valcarcel     CM: Recoletas Salud Paracelso
PACIENTE: Jonathan Becerra     H/CLÍNICA: 304596

DNI: 31658421H       TIPO/SEG.: SEGUNDO

EDAD: 27 años

DOMICILIO: Av. Industrial s/n Andahuaylas.

ANAMNESIS Y EXAMEN FÍSICO:
Paciente difiere que hace dos días, mientras intentaba concentrarse en una lectura, tuvo una crisis de páni-
co debido a pensamientos negativos y extremadamente desagradables. Comenta que no es la primera vez 
que le ocurren, sino que desde que tiene memoria ha pasado por distintos episodios donde ideas intrusivas 
se apoderaban de su vida diaria provocando una dificultad para desempeñar acciones cotidianas. No se han 
especificado informes ni detalles clínicos sobre dichas crisis, es la primera vez que acude a consulta específica 
sobre este asunto.

TRATAMIENTO Y/O INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA:
Tratamiento psicofarmacológico combinado con psicoterapia cognitivo-conductual.
Anafranil 150gr
Lorazepam 2mg cada 8-12h.

DIAGNÓSTICO:
Trastorno obsesivo compulsivo, ansiedad aguda.

CIE-10: F42-9

ÚLTIMA EVOLUCIÓN:
Paciente con diagnóstico antes descrito, mentalmente estable, con evolución estacionaria. Las crisis han ce-

sado considerablemente gracias a la terapia adaptada. Sigue refiriendo pensamientos negativos y recurrentes 
que dificultan el funcionamiento cotidiano. Se espera que se prolonguen durante los próximos días, meses o, 
incluso, años.

PRONÓSTICO:
Reservado.

ÍNDICE

Verificación (Págs. 4 a 11)     Religioso (Págs. 36 a 43)
Contaminación (Págs. 12 a 19)     Violencia (Págs. 44 a 51)
Repetición (Págs. 20 a 27)     Sexual (Págs. 52 a 59)
Orden y simetría (Págs. 28 a 35)    Muerte (Págs. 60 a 67)

Se expide El Presente a Solicitud del(a) Interesado(a).

Valladolid, 18 de Abril del 2024.

JonathanB.
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Sensación de control y ne-
cesidad de comprobación 

constante.
Comportamientos comunes:

-Revisar repetidamente 
electrodomésticos, puertas y 
ventanas. 
-Releer emails y mensajes 
antes de enviarlos.
-Chequear obsesivamente 
trabajos y proyectos.
-Analizar diálogos pasados 
en busca de posibles fallos.
-Incapacidad de tomar de-
cisiones y realizar acciones 
simples.
-Buscar señales de lealtad.
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Mi TOC de verificación se manifiesta en una 

necesidad insaciable de asegurarme de que 

todo esté seguro y en su lugar.
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Estos pensamientos me obligan a regresar 

una y otra vez para verificar, haciendoque 

llegue tarde a compromisos con estrés cons-

tate
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Miedo de tocar manillas, 
postes del transporte públi-
co o compartir un vaso de 
agua. Temor a que los seres 
queridos contraigan enfer-
medades graves. Máximo 
rechazo por los virus, bacte-
rias y fl uidos corporales.
Comportamientos comunes:

-Evadir objetos, sitios y per-
sonas.
-Ponerse guantes y usar toa-
llas de papel.
-Ducharse repetidamente, 
lavarse y usar productos 
industriales.
-Puebas frecuentes de ETS.
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No soy capaz de tener una relación normal 

con las personas de mi entorno. No soporto 

los olores fuertes ni que me toquen otros.
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Tengo una sensación constante de que me ron-

da una enfermedad, aunque no tenga síntomas 

físicos. Mi médico es la persona con la que 

más interactúo en el mes.
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Se repiten listas o acciones 
un número determinado de 
veces. Se cree que, si no se 
hace, algo malo ocurrirá.
Comportamientos comunes:

-Posponer planes y horarios 
para llevar a cabo este tipo 
de rituales.
-Problemas para dormir y 
para concentrarse.
-Sentimiento de no ser 
dueño de los propios pensa-
mientos y emociones.
-Incertidumbre y poco valor 
hacia sí mismo.
-Ansiedad y estrés agudo.
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Antes de dormir, repito una lista de nombres 

de personas allegadas a mí. Si me pregunta-

ran el motivo no sabría responder.
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Hasra que no consigo recitar todas y cada 

una de ellas sin ningún error no tengo per-

miso para acostarme. Es necesario para mi 

día a día, sino no sé qué pasaría.
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Disposición de los objetos o 
acciones acorde a patrones 
rígidos y distribuciones simé-
tricas.
Comportamientos comunes:

-Alineación rigurosa.
-Ordenamiento por colores 
y tamaños.
-Simetría en la vestimenta.
-Revisión constante y reor-
ganización obsesiva.
-Incomodidad con el desor-
den, realización de rituales 
y evitación de tareas desor-
denadas.
-Equilibrio visual.
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Mi aspecto es importante para mí, por lo que 

debe ser proporcionado. Todas las mananas 

me analizo en el espejo en busca de fallos.
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Nada está en un sitio aleatorio, todo está 

según mis criterios y no puedo salir de casa 

sin que absolutamente todo lo esté también. 

Es difícil en ocasiones.
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Constante preocupación por 
hacer lo correcto, religiosa-
mente hablando.
Comportamientos comunes:

-Angustia por las acciones 
del día a día.
-Miedo a vivir una vida en 
pecado o que Dios no apro-
baría.
-Oración y refl exión excesi-
va.
-Buscar el consuelo de Dios.
-Visitas muy frecuentes a la 
Iglesia o al templo.
-Confesión diaria y repetida 
con sentimiento de impie-
dad.
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Mi Fe es lo más importante en mi vida, para 

mí Dios es lo único que tengo y necesito lle-

var sus ensenanzas al pie de la letra.
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No me puedo permitir defraudar a Nuestro Se-

nor, su palabra es la guía para la vida. Soy 

impuro y tengo que confesar.
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Terror por hacerse daño a 
sí mismos o a otros. Pensa-
mientos violentos y gráfi cos.
Comportamientos comunes:

-Miedo a hacerse daño a 
uno mismo, a un ser queri-
do o a un extraño.
-Preocupación por perder la 
consciencia y hacer daño a 
alguien.
-Esconder objetos afi lados 
como cuchillos y tijeras, así 
como sogas.
-Crear un perfi l psicológico 
y compararse a uno mismo 
con criminales, buscando 
características comunes.
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A veces veo a mi madre en la cocina haciendo 

la cena. Veo los cuchillos afilados y reuni-

dos en un bote. 



4948



5150

Me pregunto si sería capaz de acuchillarla 

de repente. Tengo miedo de mí mismo y no con-

sigo desahecerme de esas horribles ideas. 

Soy peligroso.
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Pensamientos sexuales fue-
ra de la moral que pueden 
tener que ver con dudas 
sobre la orientación sexual 
o relacionado con niños y/o 
animales.
Comportamientos comunes:

-Comprobación constante 
hacia otras personas.
-Evasión social.
-Evaluación de los propios 
pensamientos.
-Puestas a pruebas de nues-
tra voluntad.
-Búsqueda de confi rmación, 
negación y consuelo.
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De pequeno tenía pensamientos comunes de la 

edad, pero ahora siendo un adulto no puedo 

dejar de pensar que son repugnantes.
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No puedo estar cerca de gente de mi mismo gé-

nero ni nada relacionado con mis obsesio-

nes, me creo un monstruo con ideas asquero-

sas y reprobables.
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Ideas suicidas y de muer-
te. El paciente no se siente 
seguro cuando está solo, 
teme actuar sobre sus pen-
samientos.
Comportamientos comunes:

-Imaginar la forma en la 
que morirías.
-Pensamientos intrusos sobre 
hacerse daño a uno mismo 
de forma fatal.
-Miedo a no ser recordado.
-Temor a desarrollar depre-
sión y acabar suicidándose.
-Investigación sobre perso-
nas que se suicidaron.
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No quiero morir, creo que esa es la base de 

mis pensamientos. Tengo miedo a volverme 

loco y no poder evitar la muerte.



6564



6766

Me da miedo no poder resistir a estas ideas 

y acabe tirándome por un puente. También 

siento que mi vida no vale lo suficiente y 

que nadie se acordaría de mí.




