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Osobe s opsesivno-kompulzivnim poremećajem (OKP) imaju opsesije, kompulzije ili oboje. Opsesije se javljaju u obliku uznemirujućih misli, mentalnih slika ili impulsa (npr. poriv da se nekoga ozlijedi), a kompulzije („rituali“) su radnje za koje se ljudi osjećaju prisiljenima izvoditi ih kako bi umanjili svoju uznemirenost zbog opsesija ili kako bi prevenirali da se dogodi nešto loše.
Točni uzroci OKP-a nisu poznati, a poremećaju doprinose geni, neurološke traume, stres i učenje. Prvi simptomi ili pogoršanje bolesti često se javljaju u stresnim situacijama.
Zanimljivo je da čak 90% ljudi ponekad ima uznemirujuće misli slične onima kakve imaju osobe s OKP-om. Međutim, kod osoba s OKP-om takve misli uzrokuju veću uznemirenost. S obzirom da se misli protive njihovim vrijednostima i vjerovanjima, pokušavaju ne misliti na njih. Problem je u tome da što više pokušavamo ne misliti o nečemu, to ćemo više o tome razmišljati.  Kada osoba otkrije da neugodne opsesivne misli ne može izbjeći, počinje izvoditi radnje („rituale“) s ciljem smanjenja uznemirenosti, što samo privremeno pomaže. 

Kognitivno-bihevioralni tretman podučava načinima razmišljanja koji vam mogu pomoći da se osjećate manje uznemireno zbog opsesija. Naučit ćete i kako se možete suočiti sa svojim strahovima umjesto da ih izbjegavate. Tretman za OKP najčešće traje 20 seansi, ali to je individualno, ovisno o ozbiljnosti simptoma. 
Pokazalo se da kognitivno-bihevioralni tretman za OKP pruža značajno olakšanje i poboljšava kvalitetu života. Preko 80% osoba koje završe KBT tretman za OKP imaju umjereno do izvrsno poboljšanje. Za uspjeh tretmana neophodan je vaš angažman (da uvježbavate nove vještine između seansi, bilježite opsesije i kompulzije, izvršavate domaće zadaće i sl). Ukoliko to budete činili, vaše su šanse da se nakon terapije osjećate bolje izvrsne. 
Nakon tretmana ponekad se mogu opet javiti određene opsesije i potrebe za ritualima, što je uobičajeno. U takvim situacijama treba ostati miran i primijeniti naučene tehnike. Upravo ponovno javljanje starih opsesija može vam poslužiti kao odlična vježba naučenih tehnika. Postoje lijekovi koji djeluju na OKP tako što povećavaju razinu serotonina u mozgu, a predložiti vam ga mogu vaš liječnik ili psihijatar. Lijekovi pomažu, ali simptomi se većinom vrate nakon prestanka uzimanja lijekova. Najbolje rezultate daje kombinacija lijekova i kognitivno-bihevioralne terapije.
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