Los tic habituales en el
Sindrome de Tourette *

Tipo de tic: Motor Vocal/Fonico
Parpadeo de ojos Aclararse la garganta
Giros de ojos Grunir
Encogimiento de hombros Chillar
. Estiramiento del cuello Sorber por la nariz
Simple Penairse o retirarse el pelo de los ojos | Ladrar
Abrir la boca Resoplar
Extender el brazo Toser
Muecas faciales Escupir
Retorcer la nariz Chillar (como un raton)
Lamerse los labios Tararear
Ponerse bizco/mirar de reojo Silbar
Graznar
Reir
Tirarse de la ropa Hacer sonidos de animales
Tocar a otras personas Cambios de tono o volumen de
Tocar objetos voz
Olerse los dedos Tartamudear
Oler objetos Fendmenos de eco:
Saltar o saltar a la pata coja Sonicos o palabras propias
Meter el dedo o dar codazos Sonidos o palabras de otras
Dar pufietazos personas
Dar patadas Coprolalia:
Botar Obscenidades
Besarse o besar a otras personas Frases socialmente prohibidas
Complejo Agitar los brazos
Dar vueltas en redondo
Tensar grupos musculares
Retorcimientos de ingles o torso
Retorcer el pelo
Andar de puntillas
Copropraxia:
Tocarse sexualmente
Tocar sexualmente a otras personas
Gestos obscenos
Fendémenos de eco:
Acciones de otras personas
Las propias acciones
Conductas autolesivas (ej., Morderse,
Golpearse, Tirarse de la piel 0
arrancarse las costras)
Tic de respiracion
Interno Tic de la vejiga

Tic intestinal

*Nota: En esta relaciéon no figuran todos los tic posibles. Ademads, cualquier conducta o sintoma puede tener
explicaciones alternativas in nifios con ST y otros diagnésticos como Trastorno Obsesivo-Compulsivo y/o Trastorno de
Déficit de Atencion con Hiperactividad. El diagnoéstico diferencial de cualquier otro sintoma no puede realizarse sin un
estudio o informacién adicional. Los profesores y miembros del equipo escolar deberan ponerse en contacto con los
padres del nifio afectado y con los profesionales que le estén tratando para recabar indicaciones y ayuda.
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