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La acatisia es un estado de inquietud objetiva y subjetiva que se 

caracteriza por la imposibilidad de permanecer quieto, junto a la 

compulsión a moverse La causa principal es por los efectos 

secundarios de los fármacos antipsicóticos pero hay otros fármacos 

que también pueden producir acatisia 

CASO CLINICO 
Mujer, 64 años, en tratamiento con metamizol a demanda por 

poliartrosis y trazodona 100 debido a depresión con ansiedad e 

insomnio desde hace 18 meses. Refiere que desde hace más de 

12 meses presenta inquietud, movimientos involuntarios de 

manos y ojos y orofaciales. Suguiere acatisia secundaria a 

trazodona. Se deriva a Salud Mental, que suspende Trazodona 

progresivamente y comienza Quetiapina 25 en la noche y Paroxetina 

20 en la mañana. Tras 10 días de tratamiento, la paciente presenta 

desaparición de los movimientos.  

Diagnóstico diferencial: Parkinsonismo, acatisia, inquietud por la 

enfermedad psquiátrica. 
 

ESTRATEGIA PRÁCTICA DE ACTUACIÓN:  

La acatisia es el trastorno del movimiento 

inducido por fármacos más frecuente. Puede 

aparecer a las pocas horas de comienzo del 

tratamiento o tras varios meses.  

Los fármacos implicados son neurolépticos, 

ISRS, antihistamínicos, trazodona y 

antieméticos, entre otros. Es una sensación 

de inquietud interior, intranquilidad, irritabilidad 

o disforia que puede ser intensa. Compulsión 

a mover las piernas y una incapacidad para 

estarse quieto. A veces, el sujeto refiere una 

sensación de tensión e incomodidad en los 

miembros, parestesias y sensación de tirones 

en las piernas. 
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