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Desde o início da pandemia COVID-19, quem trabalha 
em Psiquiatria - e especialmente quem se interessa pelo 
campo da perturbação obsessivo-compulsiva (POC) - de-
certo tem ouvido diversas vezes que ‘irá ter mais doentes’. 
Transcorridos vários meses após o início da pandemia, 
colocam-se as questões – houve de facto aumento de sin-
tomas em doentes com POC? E de incidência da doença?

Segundo o modelo de conceptualização baseado nos 
appraisals - que estabelece que a POC deriva da avaliação 
(appraisal) errónea de pensamentos normais e tentativas 
de controlar ou neutralizar esses pensamentos - e em linha 
com a interação entre factores biológicos, sociais e psicoló-
gicos, tal faria sentido. Alguns construtos cognitivos subja-
centes que podem levar a estas avaliações erróneas, como 
a responsabilidade pessoal aumentada e sobrestima da 
ameaça, podem ser fomentados no contexto pandémico; 
aliados à utilização de estratégias de segurança/controlo 
sobreponíveis às medidas de protecção preconizadas para 
a COVID-19,1 poderiam explicar um aumento desta sinto-
matologia nesta fase.

Existem actualmente alguns estudos que tentam res-
ponder à primeira questão. Um estudo de Prestia et al en-
volvendo 30 doentes com POC, apontado como o primeiro 
do género, demonstra agravamento significativo da severi-
dade dos sintomas (de acordo com a escala Y-BOCS) entre 

antes e durante a quarentena, sendo que quatro dos 12 
doentes em remissão apresentaram retorno a sintomatolo-
gia clínica significativa.2 Numa amostra de 60 doentes com 
POC em remissão parcial ou completa (de acordo com a 
escala Y-BOCS), Matsunaga et al verificou surgimento 
ou recrudescimento de sintomas em quatro participantes 
(6,7%) e deterioração da severidade dos sintomas em seis 
participantes (10%).3 Por fim, um estudo multicêntrico por 
Benatti et al, com 123 doentes seguidos por POC, encon-
trou agravamento clínico em 35,8% dos participantes, com 
aumento significativo de obsessões novas e recrudesci-
mento das prévias. Contudo, não foram aplicadas escalas 
psicométricas, e os autores admitem necessidade de rea-
valiação posterior.4

Anedoticamente, observamos na prática clínica que 
uma fração de doentes com POC, mesmo com conteúdos 
de contaminação, não integram a contaminação por coro-
navírus na sua díade obsessivo-compulsiva. Podemos hi-
potetizar, fundamentados no modelo baseado na inferência 
- que define que a POC tem sempre origem numa dúvida 
obsessiva, à qual o doente chega através de erros de ra-
ciocínio, levando a sobreinvestimento em possibilidades 
imaginadas - que a dúvida obsessiva nuclear está estabe-
lecida nestes doentes, e como tal este novo elemento não 
é integrado na narrativa obsessiva.1

Quanto à segunda questão, temos poucos dados rela-
tivos ao impacto da pandemia na incidência de POC na 
população geral. Esta aferição poderá ser dificultada pelo 
limiar entre pensamentos e comportamentos normais e pa-
tológicos à luz do contexto pandémico.

Por agora, orientamos a nossa actuação clínica por 
recomendações como as de Fideberg et al.5 Aguardamos 
estudos futuros que respondam de forma mais sólida às 
questões supra-citadas, até porque o verdadeiro impacto 
pode verificar-se apenas nos meses vindouros.
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