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Trastorno  obsesivo compulsivo 

(TOC)

EL trastorno obsesivo compulsivo (TOC) está conformado por un 
grupo diverso de síntomas que consisten en pensamientos 
intrusivos, rituales, preocupaciones y compulsiones

Síntomas

Pensamientos 
intrusivos

Rituales

Preocupaciones

Compulsaciones 

EPIDEMIOLOGÍA 

ETIOLOGÍA • Prevalencia 1-3%

• Edad promedio de inicio 

20 años

• 4# diagnostico más 

frecuente

• Afecta a hombres y a 

mujeres por igual 

• Factores biológicos 

(neurotransmisores, 

genética)

• Factores psicosociales 

(preocupación obsesiva 

en detalles)

Diagnóstico

Obsesión Compulsión

Pensamiento,sentimiento,

idea, o sensación recurrente

e intrusivo

Conducta consiente, 

estandarizada y recurrente 

(contar, verificar o evitar )

Interfieren en la rutina normal

Presencia de pensamientos recurrentes y persistentes 
(obsesiones) y comportamientos repetitivos (compulsiones)

Contaminación

Duda patológica 

Pensamientos intrusivos

Simetría

Obsesiones religiosas 

Acumulación compulsiva
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El suicidio es un riesgo 
para todos los pacientes 
con TOC.

tratamiento
Tratamiento farmacológico + terapia conductual

• ISRS                                                

• Clomipramina

• Desensibilización

• Condicionamiento

• Detención de 

pensamientos
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