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Resumen
Introducción:  Los  trastornos  del  control  de  los  impulsos  (TCI)  son  una  complicación  que  puede
aparecer en  los  pacientes  con  enfermedad  de  Parkinson  (EP).  Su  presencia  se  ha  relacionado  con
diversos factores  y  confiere  tal  gravedad  clínica  que  obliga  a  realizar  un  abordaje  específico
y multidisciplinar.  El  objetivo  de  este  estudio  fue  evaluar  la  frecuencia  y  los  factores  tanto
clínicos como  psicopatológicos  asociados  a  su  aparición.
Métodos:  Estudio  transversal,  descriptivo  y  analítico  con  una  muestra  de  pacientes  con  EP  a
quienes se  evaluó  la  presencia  de  algún  TCI.  Se  administraron  escalas  clínicas  para  valorar  la
gravedad de  la  enfermedad,  los  rasgos  de  personalidad  y  diferentes  síntomas  psicopatológicos
presentes en  el  momento  de  la  valoración.
Resultados:  La  muestra  fue  de  115  pacientes,  de  los  cuales  un  23,48%  (n  =  27)  presentaba  algún
TCI, siendo  los  más  frecuentes  la  hipersexualidad  en  el  12,2%  (n  =  14)  y  la  ingesta  compulsiva  en
el 10,1%  (n  =  12).  De  los  diferentes  factores  clínicos  y  psicopatológicos  analizados,  se  asociaron
con la  presencia  de  TCI  el  tratamiento  con  agonistas  dopaminérgicos  (OR:  13,39),  la  edad  de
inicio más  precoz  de  la  enfermedad  (OR:  0,92),  una  puntuación  mayor  en  la  escala  UPDRS-I
(OR: 1,93),  la  ansiedad  como  rasgo  (OR:  1,05)  y  la  impulsividad  no  planificada  (OR:  1,13).
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0213-4853/© 2015 Sociedad Española de Neurología. Publicado por Elsevier España, S.L.U. Todos los derechos reservados.

dx.doi.org/10.1016/j.nrl.2015.05.002
http://www.elsevier.es/neurologia
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.nrl.2015.05.002&domain=pdf
mailto:hernandezvarajorge76@gmail.com
dx.doi.org/10.1016/j.nrl.2015.05.002


232  N.  Sáez-Francàs  et  al.

Conclusiones:  Los  TCI  son  frecuentes  en  la  EP.  El  tratamiento  con  agonistas  dopaminérgicos  es
el factor  de  riesgo  más  importante.  Niveles  elevados  de  impulsividad  y  ansiedad  en  el  momento
de la  valoración,  así  como  una  edad  de  inicio  precoz,  incrementan  el  riesgo.  Sin  embargo,  los
rasgos de  personalidad  previos  no  confieren  un  mayor  riesgo.
© 2015  Sociedad  Española  de  Neurología.  Publicado  por  Elsevier  España,  S.L.U.  Todos  los
derechos reservados.
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Clinical  and  psychopathological  factors  associated  with  impulse  control  disorders  in
Parkinson’s  disease

Abstract
Introduction:  Impulse  control  disorders  (ICD)  constitute  a  complication  that  may  arise  during
the course  of  Parkinson’s  disease  (PD).  Several  factors  have  been  linked  to  the  development
of these  disorders,  and  their  associated  severe  functional  impairment  requires  specific  and
multidisciplinary  management.  The  objective  of  this  study  was  to  evaluate  the  frequency  of
ICDs and  the  clinical  and  psychopathological  factors  associated  with  the  appearance  of  these
disorders.
Methods:  Cross-sectional,  descriptive,  and  analytical  study  of  a  sample  of  115  PD  patients  eva-
luated to  determine  the  presence  of  an  ICD.  Clinical  scales  were  administered  to  assess  disease
severity, personality  traits,  and  presence  of  psychiatric  symptoms  at  the  time  of  evaluation.
Results:  Of  the  115  patients  with  PD,  27  (23.48%)  displayed  some  form  of  ICD;  hypersexuality,
exhibited by  14  (12.2%),  and  binge  eating,  present  in  12  (10.1%),  were  the  most  common  types.
Clinical factors  associated  with  ICD  were  treatment  with  dopamine  agonists  (OR:  13.39),  earlier
age at  disease  onset  (OR:  0.92),  and  higher  score  on  the  UPDRS-I  subscale;  psychopathological
factors  with  a  significant  association  were  trait  anxiety  (OR:  1.05)  and  impulsivity  (OR:  1.13).
Conclusions:  ICDs  are  frequent  in  PD,  and  treatment  with  dopamine  agonists  is  the  most  impor-
tant risk  factor  for  these  disorders.  High  impulsivity  and  anxiety  levels  at  time  of  evaluation,
and younger  age  at  disease  onset,  were  also  linked  to  increased  risk.  However,  presence  of
these personality  traits  prior  to  evaluation  did  not  increase  risk  of  ICD.
© 2015  Sociedad  Española  de  Neurología.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights
reserved.

Introducción

La  enfermedad  de  Parkinson  (EP)  es  la  segunda  enfermedad
neurodegenerativa  en  frecuencia,  clásicamente  considerada
como  un  trastorno  motor  secundario  a  la  degeneración  pro-
gresiva  del  sistema  dopaminérgico  nigroestriatal.  Basadas  en
ello,  las  diferentes  estrategias  terapéuticas  se  han  dirigido
hacia  el  reemplazo  de  dicho  déficit.

Con  el  paso  del  tiempo,  se  han  ido  describiendo  una  serie
de  efectos  adversos  relacionados  con  las  terapias  de  sustitu-
ción.  Por  una  parte,  síntomas  motores  como  las  discinesias,
fluctuaciones  motoras,  etc.  y,  por  otra,  efectos  indesea-
dos  de  naturaleza  no  motora,  entre  los  que  cabe  destacar
los  trastornos  psicóticos,  los  trastornos  compulsivos  (pun-
ding,  walkabout,  hobbysmo), el  trastorno  por  dependencia
de  los  fármacos  dopaminérgicos  o  síndrome  de  disregulación
dopaminérgica  y  los  trastornos  del  control  de  los  impulsos
(TCI)1.

Los  TCI  presentan  como  rasgo  definitorio  y  nuclear  un
incremento  de  la  impulsividad.  Esta  se  caracteriza  por
respuestas  rápidas  y  poco  planificadas  ante  estímulos  inter-
nos  y  externos,  con  poca  valoración  de  las  consecuencias
negativas  tanto  para  el  propio  sujeto  como  para  los  demás2.

En  los  TCI,  la  impulsividad  se  concreta  en  diferentes
conductas  que  los  definen.  Así,  se  han  descrito  diferentes
TCI  en  la  población  general,  entre  los  que  destacan  la
ludopatía,  la  ingesta  impulsiva,  la  compra  compulsiva,
la  hipersexualidad,  la  piromanía,  la  cleptomanía  y  el
trastorno  explosivo  intermitente3. Otros  trastornos,  como
la  tricotilomanía,  se  encuentran  a  caballo  entre  los  tras-
tornos  de  la  esfera  impulsiva  y  los  de  la  esfera  compulsiva.
Aunque  clasificados  tradicionalmente  dentro  de  los  TCI,  el
reciente  DSM-V  los  incluye  en  el  apartado  de  trastornos
compulsivos4.

La  prevalencia  de  los  TCI  en  la  EP  es  superior  a  la  pobla-
ción  general,  situándose  en  torno  al  8-28%  de  los  pacientes,
si  bien  oscila  en  función  del  tipo  de  muestra,  la  metodo-
logía  utilizada  y  los  criterios  de  definición  de  los  TCI5—8.
Se  han  postulado  diversos  factores  de  riesgo  que  contribu-
yen  a su  aparición.  Destacan  una  vulnerabilidad  biológica
personal,  los  antecedentes  psiquiátricos  personales  y  fami-
liares  que  cursen  con  impulsividad,  el  género  masculino,  la
edad  de  inicio  precoz  de  la  EP  y  una  mayor  duración  de  la
EP9—11.  Recientemente,  ha  cobrado  interés  el  estudio  de  la
influencia  de  los  tratamientos  sustitutivos  dopaminérgicos
en  la  aparición  de  estos  trastornos,  habiéndose  propuesto
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