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Trastorno obsesivo-compulsivo y tratamiento con 
clozapina en 200 pacientes con esquizofrenia de 
comienzo reciente o trastornos relacionados

Señor:

La clozapina se ha asociado con la presencia de síntomas 
obsesivo-compulsivos en los pacientes con esquizofrenia 
[2, 3, 6, 7]. Sin embargo, esta asociación no se encuentra de 
manera inequívoca [5].

Identificamos trastorno obsesivo-compulsivo (TOC) 
según los criterios del DSM-IV antes y después de la ini­
ciación del tratamiento con clozapina y otros medicamen­
tos antipsicóticos en un estudio de las historias clínicas de 
200 pacientes (158 varones, edad media en el ingreso = 
21,5 años, DT = 5,03) con esquizofrenia de comienzo 
reciente (n = 152), trastorno esquizofreniforme (n = 12) o 
trastorno esquizoafectivo (n = 36), escogidos al azar a par­
tir de 900 primeros ingresos desde 1984 a 2000 en una uni­
dad de primera psicosis en el Centro Médico Académico de 
Amsterdam.

Cuatro de los 41 pacientes (el 9,8%) con clozapina tenían 
TOC antes del comienzo del tratamiento. Durante éste, sus 
síntomas de TOC se redujeron y no se diagnosticaba ya TOC 
en el alta. Sin embargo, otros cuatro pacientes (el 9,8%) 
desarrollaron TOC de novo durante la terapia de clozapina.

En el grupo tratado con otros medicamentos antipsicóti­
cos, 10 de 154 (el 6,5) mostraban TOC antes del tratamien­
to y este número se redujo a tres en el alta (1,9%). Ningu­

no de los pacientes desarrolló TOC de novo durante el tra­
tamiento con otros medicamentos antipsicóticos. Cinco 
pacientes rechazaron la medicación. La terapia de clozapi­
na se asociaba con más casos de TOC en el alta (%2 de Pear- 
son = 6,0, gl = 2, P = 0,05) y con menor reducción neta en 
los casos de TOC (%2 de Pearson = 18,2, gl = 4, P = 0,001) 
comparado con el tratamiento con otros medicamentos 
antipsicóticos.

Nuestros resultados indican que un subgrupo de pacien­
tes con esquizofrenia de comienzo reciente o trastornos 
relacionados es susceptible de inducción de TOC durante 
el tratamiento con clozapina y que la clozapina se asocia 
con reducción del TOC en otro subgrupo. Nuestros hallaz­
gos subrayan la complejidad de la respuesta a la clozapina 
en lo referido al TOC en los pacientes con trastornos 
esquizofrénicos. Esta complejidad de la respuesta se pue­
de relacionar con polimorfismos del gen del receptor 5- 
HT2A. Estos polimorfismos se asocian con la respuesta clí­
nica a la clozapina [1] y el TOC [4] y podrían explicar los 
efectos diferenciales de la clozapina en nuestros pacientes.
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