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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 40 anos sin antecedentes de interés. Acude demandando atencion
urgente refiriendo que "va a morir". Gran nerviosismo con gran dificultad para expresar y describir
la situacion. Refiere que dicha sensacion comenzo6 aproximadamente una hora antes mientras
realizaba una actividad rutinaria en domicilio. No lo relaciona con ningin desencadenante. Niega
consumo de téxicos. No otro signo ni sintoma en la anamnesis dirigida por aparatos y sistemas.
Anade que hace unos anos sufrié un episodio similar que él mismo trat6é con una benzodiazepina de
un familiar "y yéndose a dormir". Afirma que tanto en aquel momento como en el actual "lo veia
todo". Se decide orientar la anamnesis en base al Gltimo dato aportado por el paciente. "Lo veia
todo" se traducia en que se sentia fuera de su propio cuerpo y observando sus conversaciones con
otras personas, como si viviera en una pelicula.

Exploracion y pruebas complementarias: Sus constantes vitales conservadas, aparentemente no
se encuentra bajo efecto de ningin farmaco ni otro téxico y la exploracién fisica es anodina. Debido
a la sospecha clinica, se deriva a Psiquiatria.

Juicio clinico: Episodio de despersonalizacion.

Diagnostico diferencial: crisis de angustia, consumo de téxicos, episodio de despersonalizacion,
episodio desrrealizacion.

Comentario final: A menudo la anamnesis puede resultar muy dificultosa en procesos
psiquiatricos. Es esencial orientar adecuadamente estos casos para que la ansiedad del paciente
disminuya y se puedan llevar a cabo medidas y que reciba un diagndstico correcto y un tratamiento
optimo.
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