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Resumen

La presencia de factores protectores a nivel intrapersonal, como la autocompasién, puede amorti-
guar la percepcion de estrés y los sentimientos de incompetencia y frustracién asociados con el impac-
to de la fibromialgia en la calidad de vida. El objetivo del presente estudio fue explorar la relaciéon entre
el impacto de la fibromialgia y el bienestar subjetivo, contemplando la autocompasién como variable
mediadora. Participaron 402 mujeres con fibromialgia, a las que se administré un cuestionario para
obtener informacién sobre el impacto de la enfermedad, la autocompasién y el bienestar subjetivo.
Se realizaron analisis correlacional y mediacional con SPSS. Los resultados indicaron la existencia de
relaciones significativas entre las variables. Ademas, se encontré un efecto indirecto significativo del
impacto de la fibromialgia sobre el bienestar subjetivo a través de la autocompasién. Se concluye que
la autocompasién puede mediar parcialmente el efecto del impacto de la fibromialgia sobre el bienestar
subjetivo.

Palabras clave: Autocompasidn, Bienestar subjetivo, Calidad de vida, Fibromialgia.

Abstract

The presence of protective factors at the intrapersonal level, such as self-compassion, can buffer
the perception of stress and feelings of incompetence and frustration associated with the impact of
fibromyalgia on quality of life. The aim of the present study was to explore the relationship between
the impact of fiboromyalgia and subjective well-being, with self-compassion as a mediator variable. A
qguestionnaire was administered to 402 women with fibromyalgia to obtain information on the impact
of the disease, self-compassion and subjective well-being. Correlational and mediational analyzes were
performed using SPSS. The results indicated the existence of significant relationships between the va-
riables. Furthermore, a significant indirect effect of the impact of fiboromyalgia on subjective well-being
was found through self-compassion. It is concluded that self-compassion may partially mediate the
effect of the impact of fibromyalgia on subjective well-being.

Key-words: Fibromyalgia, Quality of life, Self-compassion, Subjective well-being.
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Introduccion

La fibromialgia es una enfermedad reuma-
tolbgica reconocida como tal por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) e incluida en el Manual
de Clasificaciéon Internacional de Enfermedades
(CIE-10) desde 1992. Su principal caracteristica es
un dolor crbnico y generalizado, principalmente
muscular, en localizaciones corporales especificas
(Wolfe et al., 2016). Ademas, al dolor crdénico se
unen hiperalgesia (i.e., aumento de la respuesta
a estimulos habitualmente dolorosos) y alodin-
ia (i.e., dolor producido por estimulos que habit-
ualmente no son dolorosos), fatiga, alteraciones
cognitivas, emocionales, trastornos del suefo y
somaticos (St. John et al., 2022), constituyendo
asi una enfermedad de caracter multidimensional.

La tasa de prevalencia de la fibromialgia se
estima en un 2,4% entre la poblacién espafiola
(i.e., mas de 1 millon de personas); es mas comin
en mujeres (con una proporcion mujer/hombre
de 9:1), existiendo un pico de prevalencia entre
los 40 y 49 anos (Seoane-Mato et al., 2019). Esta
enfermedad es mas frecuente en zonas rurales
(4,1%) que en zonas urbanas (1,7 %), asi como en
casos de desempleo y en amas de casa. Asimis-
mo, en personas sin estudios o con un nivel de
educacién primaria, los indices de prevalencia son
de 4,8% vy de 3% respectivamente, mientras que
en personas con estudios universitarios las cifras
son de 0,6% (Gaya et al., 2020).

Por otra parte, de acuerdo con Cabo-
Meseguer et al. (2017), la fibromialgia tiene un
impacto negativo en los recursos sanitarios vy la
productividad laboral, debido a factores de coste
directos (p.e., consultas, realizacién de pruebas
médicas, prescripcion de medicamentos, etc.) e
indirectos (p.e., absentismo, pérdida de trabajo,
etc.). Ademas, la fibromialgia da lugar a altas
tasas de desempleo, bajas laborales, asi como a
un gran volumen de solicitudes de prestacion por
discapacidad (D’Onghia et al., 2022).

Debido a la falta de biomarcadores fiables,
la etiologia de la fibromialgia es compleja y
desconocida, y aln se estd explorando, lo que
genera un gran desafio en términos de diagnéstico
y tratamiento (Kumbhare et al., 2018). Por ello,
en los pacientes con fibromialgia, es habitual
que aparezca una sensaciéon de aislamiento y
desamparo motivada por la incomprensién que
provoca esta enfermedad entre la propia familia

y los profesionales que les atienden. Dado que el
dolor derivado de la patologia no esta asociado a
inflamacién, hace que los demas lo perciban como
algo irreal o resultado de un trastorno psicolégico
0 psicosomatico, lo que se traduce, en definitiva,
en un escaso o insuficiente apoyo social percibido
(Ghavidel-Parsa et al., 2021).

La incapacidad fisica, el dolor, la dependencia
social, la incertidumbre sobre la evolucién de
la enfermedad y la amenaza sobre la propia
autoestima, son algunas de las consecuencias
que dificultan la adaptacién de los pacientes con
fibromialgia y hacen aumentar su estrés (Climent
et al., 2019). Por ende, también estan presentes
algunas variables psicolbgicas relacionadas
con un afrontamiento desadaptativo, como los
pensamientos catastréficos, el locus de control
externo, una baja sensacién de autoeficacia, y
sentimientos de desesperacibn e impotencia
(Droppert y Knowles, 2023). Asimismo, el
caracter estresante de la enfermedad contribuye
a la aparicién de sintomas de ansiedad, depresién
y enfado hacia uno mismo en esta poblacién
(Amutio et al., 2015). Todas estas emociones
negativas pueden aumentar o amplificar el dolor
y, por tanto, la forma en que las personas con
fibromialgia procesan y regulan sus emociones
puede ser relevante para la adaptacién al dolor
(Montoro y Galvez-Sanchez, 2022).

Algunos estudios han demostrado que las
cogniciones futuras positivas (p.e., optimismo,
esperanza, resiliencia) durante los momentos
de malestar se relacionan con niveles bajos de
gravedad del dolor en pacientes con fibromialgia
(Morea et al., 2008). Por tanto, para los pacientes
con fibromialgia, creer que las cosas mejoraran
en el futuro, incluso cuando se enfrenten a
situaciones dificiles, podria ayudar a establecer
una perspectiva positiva que esté asociada con
experimentar una menor intensidad del dolor
(Wren et al., 2012). Dicha asociacién se explica por
las conductas que los pacientes con fibromialgia
realizan o utilizan cuando hacen frente a su
situacién estresante (Purdie y Morley, 2016). En
este sentido, la creciente investigacién centrada
en la autocompasiobn como una importante
estrategia de afrontamiento podria ser Gtil ante
los estresores diarios derivados de la fibromialgia.

Para comprender mejor lo que es la
autocompasién, es conveniente considerar
primero lo que significa sentir compasién por
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Figura 1. Modelo de mediacién hipotetizado

> Autocompasion

Impacto de fibromialgia

A 4

en calidad de vida

los demas. Dentro del ambito de la psicologia, la
compasién puede definirse como una sensibilidad
hacia el sufrimiento/malestar ajeno, con un
profundo compromiso para tratar de aliviarlo y
prevenirlo (Gilbert, 2010). La autocompasién es
simplemente dirigir esa respuesta interiormente,
hacia nosotros mismos (Germer y Neff, 2013).
Se trata de ser testigo del propio dolor para
responder con amabilidad y comprension ante el
mismo (Germer, 2009).

Segln Neff (2016), la autocompasibén esta for-
mada por tres componentes: bondad hacia uno
mismo, humanidad compartida y mindfulness. La
bondad hacia uno mismo implica ser amable, com-
prensivo y calido con uno mismo en momentos
de dolor. La humanidad compartida ocurre cuando
comprendemos que todos los seres humanos fra-
casan, cometen errores y llevan vidas imperfectas.
Mindfulness significa tomar consciencia de nues-
tra experiencia de sufrimiento en el momento pre-
sente con apertura y claridad, aceptando las emo-
ciones y pensamientos dolorosos tal como son.

Tanto en la poblacién general como en pacien-
tes con enfermedades crénicas, la autocompasion
refuerza la salud percibida. Por ejemplo, entre
adultos mayores, niveles altos de autocompasién
tienen un efecto beneficioso en la calidad de vida
relacionada con la salud, a pesar de su deterioro
funcional (Allen et al., 2012). Ademaés, en mues-
tras de pacientes con enfermedades reumatolé-
gicas (p.e., artritis reumatoide, sindrome de fatiga
crénica, fibromialgia), la autocompasién se asocid
positivamente con una mayor salud autoinforma-
da (Sirois, 2020). Por otro lado, la autocompasién
es un indicador clave de bienestar subjetivo, ya
que mejora la satisfacciéon con la vida (Wei et al.,
2011), fomenta estados mentales positivos como
la felicidad y el optimismo (Hollis-Walker y Colosi-
mo, 2011) y aumenta la motivacion intrinseca (Bre-
ines y Chen, 2012).

Bienestar subjetivo

A 4

Ante todo lo expuesto, el presente estudio
tiene como objetivo examinar la relacién entre el
impacto de la fibromialgia en la calidad de vida y el
bienestar subjetivo en mujeres diagnosticadas de
esta enfermedad, considerando el rol mediador de
la autocompasién (ver Figura 1). En este sentido,
la hipbtesis que se plantea en este trabajo es que
la autocompasiéon mediara la relacion entre el im-
pacto de la fibromialgia en la calidad de vida y el
bienestar subjetivo.

Método

Participantes

La muestra fue seleccionada a través de
muestreo no probabilistico por conveniencia, y
estuvo compuesta por un total de 402 mujeres
con fibromialgia, pertenecientes a diversas aso-
ciaciones espanolas de fibromialgia, con edades
comprendidas entre los 21 y 78 afios. Los criterios
de inclusiéon fueron: a) ser mujer, b) ser mayor de
18 anos, y c) tener diagnosticada la fibromialgia
segln criterios ACR 2010-11. El resto de los datos
sociodemograficos se recogen en la Tabla 1.

Variables e instrumentos

Variables sociodemogréficas. Se disenaron
items “ad hoc” que recogen informacién sobre
la edad, la comunidad autbnoma de residencia, el
estado civil, la forma de convivencia (vivir sola o
acompanada), el nivel de estudios y la ocupacién.

Fibromyalgia Impact Questionnaire-Revised
(FIQ-R; Bennett et al., 2009). Se utilizd la versiéon
en espanol de Salgueiro et al. (2013). Este cues-
tionario pretende evaluar el deterioro funcional
percibido por los pacientes con fibromialgia en
los Gltimos 7 dias, a través de tres dimensiones:
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Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de las participantes

Total

(n = 402)
Edad [media (dt)] 53.78 (9.42)
Comunidad auténoma [n (%)]
Andalucia 92 (22.90%)
Asturias 84 (20.90%)
Canarias 2 (0.50%)
Castilla-La Mancha 67 (16.70%)
Castilla y Lebn 37 (9.20%)
Cataluna 9 (2.20%)
Comunidad Valenciana 76 (18.90%)
Extremadura 11 (2.70%)
Galicia 16 (4.00%)
La Rioja 4 (1.00%)
Murcia 4 (1.00%)

Estado civil [n (%)]

Soltera

40 (10.00%)

Casada, Con pareja

269 (66.90%)

Separada, Divorciada

75 (18.70%)

Viuda

18 (4.50%)

Convivencia [n (%)]

Cbényuge, Pareja

294 (73.10%)

Hijos 219 (54.50%)
Nietos 9(2.20%)
Padres 26 (6.50%)
Hermanos 7 (1.70%)
Sola 61 (15.20%)

Nivel de estudios [n (%)]

Sin estudios

13 (3.20%)

Estudios Primarios

104 (25.90%)

Estudios Secundarios

163 (40.50%)

Estudios Superiores

122 (30.30%)

Ocupacion [n (%)]

Trabajadora en activo

170 (42.30%)

Labores del hogar

191 (47.50%)

Jubilada

96 (23.90%)

Desempleada

69 (17.20%)

Cuidado de familiares

65 (16.20%)

Nota. Los datos se presentan como media (desviacion tipica) o n (%).
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(a) grado de dificultad fisica para realizar las activ-
idades diarias a causa de la fibromialgia, (b) impac-
to global de la fibromialgia en la calidad de vida, y
(c) intensidad de los sintomas de la fibromialgia.
Se compone de 21 items, valorados en una escala
Likert de 11 puntos que va de 0 a 10, siendo 10 el
“peor’ El coeficiente alfa de Cronbach en el pre-
sente estudio fue de .93.

Self-Compassion Scale Short-Form (SCS-SF;
Raes et al., 2011). Se empled la version en espaiol
de Garcia-Campayo et al. (2014). Se trata de una
escala desarrollada para evaluar la autocompasion
y sus tres componentes: bondad hacia uno mis-
mo, humanidad compartida y mindfulness. Con-
sta de 12 items, con formato de respuesta tipo
Likert de 5 puntos, siendo 1 “nunca” y 5 “siem-
pre” El coeficiente alfa de Cronbach fue de .85 en
este estudio.

Satisfaction with Life Scale (SWLS; Diener et
al., 1985). Se usé la version en espanol de Vasquez
et al. (2013). Esta escala fue creada para evaluar el
nivel de bienestar subjetivo experimentado por las
personas. Estd compuesta por 5 items, con for
mato de respuesta tipo Likert de 7 puntos, siendo
1 “totalmente en desacuerdo” y 7 “totalmente
de acuerdo” En el presente estudio, el coeficiente
alfa de Cronbach fue de .89.

Procedimiento

El presente estudio tiene un diseno transver-
sal. Se contacté con los responsables de un gru-
po de asociaciones de pacientes de fibromialgia
ubicadas en distintos puntos de Espana, quie-
nes aceptaron colaborar, distribuyendo entre sus
miembros un cuestionario con las escalas (FIQ-R;

SCS-SF; SWLS) y preguntas sociodemograficas
del estudio. Se elaboraron dos versiones del cues-
tionario: una en papel, para la Asociacién de Fibro-
mialgia de Almeria (AFIAL); y otra online, para el
resto de asociaciones. La version online se desa-
rrollé en el gestor de encuestas LimeSurvey. La
participacién fue anénima y voluntaria. Al inicio del
cuestionario se incluyé una ficha de consentimien-
to informado; en ella se explic el propdsito de la
investigacion, las normas de proteccion de datos
a sequir y el uso de la informacién extraida. Los
datos de la presente investigacién se recogieron
en un plazo de cuatro semanas.

Analisis de datos

Tras la administracién del cuestionario, los da-
tos fueron codificados y analizados con el progra-
ma estadistico SPSS (version 26). En primer lugar,
se estimé la fiabilidad de las escalas a través del
coeficiente alfa de Cronbach. Posteriormente, se
calcularon las correlaciones de Pearson entre las
variables de estudio (impacto de la fibromialgia
en la calidad de vida, autocompasién y bienestar
subjetivo).

Finalmente, se realizé6 un anélisis de media-
cion simple para conocer el efecto mediador de
la variable “autocompasion”; la variable indepen-
diente fue el impacto de la fibromialgia en la cali-
dad de vida y la variable dependiente fue el bien-
estar subjetivo. Se aplicé una muestra de 10000
bootstrapping, modelo 4 y un nivel de confianza
del 95%. Para hacer el andlisis de mediacibon, se
utilizé la macro PROCESS para SPSS desarrollada
por Hayes (2022).

Tabla 2. Correlaciones de Pearson

1 2 3
1. Impacto -
2. Autocompasién -.26%* -
3. Bienestar -.39%* 37** _

Nota. **p < .01.
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Tabla 3. Coeficientes de regresion del modelo mediacional

B ET p
Modelo de variable mediadora Autocompasiéon
Impacto (a) -.31 .05 .000
Modelo de variable dependiente Bienestar
Autocompasién (b) .28 .04 .000
Impacto (c’) -.36 .05 .000
Modelo de efecto total Bienestar
Impacto (c) -.45 .05 .000
Efecto indirecto (ab) B ET 95% IC
Impacto 2 Autocompasiéon - Bienestar -.08 .02 [-.14, -.04]
Nota. En la tabla se muestran los coeficientes de regresidn no estandarizados (B).

Resultados

Analisis correlacional

Las correlaciones bivariadas mostraron relacio-
nes estadisticamente significativas entre todas las
variables estudiadas (ver Tabla 2). De manera deta-
llada, encontramos que la autocompasion se rela-
ciona positivamente con el bienestar subjetivo (r =
.37, p < .01). Respecto al impacto de la fibromialgia
en la calidad de vida, observamos que mantiene
relaciones negativas con la autocompasion (r =
-.26, p < .01) y con el bienestar subjetivo (r = -.39,
p < .01).

Analisis mediacional

El modelo de mediacién pone a prueba el efec-
to de la variable independiente (impacto de la fibro-
mialgia en la calidad de vida) en la variable depen-
diente (bienestar subjetivo) a través de la variable
mediadora (autocompasién). Como se observa en
la Tabla 3, el modelo muestra que hay un efecto
total significativo del impacto de la fibromialgia en
el bienestar (c = -.45, p < .001). También se encon-
tré que el impacto de la fibromialgia tuvo un efecto
negativo en la autocompasién (a = -.31, p < .001),
y ésta a su vez tuvo un efecto positivo en el bien-
estar (b = .28, p < .001).

Asimismo, el efecto indirecto del impacto de la
fibromialgia sobre el bienestar fue significativo (ab
= -.08), ya que el valor cero no esta incluido entre
el limite inferior y el limite superior del intervalo
de confianza del 95% (IC = -.14, -.04). Finalmen-
te, el efecto directo del impacto de la fibromialgia
sobre el bienestar continlo siendo significativo
cuando se control6 el efecto de la autocompasion
(¢’ =-.36, p < .001), lo cual indica una mediacién
parcial. Por tanto, la relacién entre el impacto de
la fiboromialgia y el bienestar estd mediada parcial-
mente por la autocompasion.

Discusion

Las emociones experimentadas en relacion
con el dolor crénico pueden ser complejas y a
menudo los pacientes con fibromialgia recurren
a estrategias de afrontamiento desadaptativas,
como la evitacién o la rumiacién, para gestionarlas
(Droppert y Knowles, 2023). Estas emociones re-
quieren una regulacién y un afrontamiento adapta-
tivo. En este sentido, la autocompasién puede ser
un recurso valioso para navegar por los desafios
emocionales de la fibromialgia. Teniendo esto pre-
sente, el objetivo fundamental de nuestro trabajo
ha sido explorar el efecto mediador de la autocom-
pasion entre el impacto de la fibromialgia en la cal-
idad de vida y el bienestar subjetivo.
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Los resultados nos permiten confirmar la
hipbtesis, ya que el impacto de la fibromialgia in-
fluye en el bienestar subjetivo a través de la me-
diacion de la autocompasion. De este modo, la
autocompasién podria amortiguar el impacto de
la enfermedad vy facilitar el bienestar subjetivo; di-
cho con otras palabras, la autocompasién podria
proteger contra el impacto de la fibromialgia en
la calidad de vida y mejorar el bienestar. Esto nos
lleva a plantear que, si queremos ayudar a las mu-
jeres con fibromialgia a lidiar de forma adaptati-
va con sus experiencias emocionalmente dificiles
relacionadas con el dolor crénico, es fundamen-
tal ensenarles habilidades de autocompasion, ya
que ésta desempefa un papel importante en el
bienestar. En este sentido, se ha evidenciado que
la aplicacién de la terapia de compasion basada
en el apego (ABCT) en poblaciéon con fibromial-
gia puede incidir en la regulacién de los procesos
atencionales para sustituir las tendencias autocriti-
cas por actitudes autocompasivas, produciendo
un cambio profundo en la forma en que el paci-
ente se relaciona consigo mismo al promover una
reorientacion de su vida mediante la aceptacion
de su situacién especifica con dolor crénico (San-
tos et al., 2022).

Estos resultados coinciden con lo establecido
por Chang et al. (2019), quienes demostraron que,
en personas con fibromialgia, la autocompasion
mediaba la asociacién entre la creencia de que
el futuro es cambiante, incluso en los momentos
dificiles, y la gravedad del dolor. También descubri-
eron que el aislamiento y distanciamiento de los
demas durante la experiencia activa de la enfer
medad parecen contribuir a una mayor severidad
del dolor, siendo necesario trabajar con los paci-
entes para desarrollar un sistema de apoyo social
fuerte y sostenible en su contexto vital. Del mismo
modo, estos hallazgos son similares a lo propues-
to por Brooks et al. (2022), quienes realizaron una
investigacion sobre el impacto del apoyo social en
la calidad de vida relacionada con la salud mental
entre personas con fibromialgia. Encontraron que
las conexiones sociales sblidas y las relaciones de
apoyo contribuian significativamente al bienestar
general porque estaban vinculadas con una mayor
autocompasion, lo que se traducia en un aumento
de la satisfaccién vital y una reduccién de los sen-
timientos de soledad.

Respecto a las limitaciones, es importante re-
saltar que el FIQ-R se enmarca en el contexto de
los Ultimos 7 dias, por lo que puede haber dias
en los que la intensidad del dolor fisico sea tan

insoportable para la persona que incluso hasta las
estrategias de afrontamiento adaptativas (p.e., la
autocompasion) sean ineficaces en ese momento.
Por tanto, la contribucién de la autocompasiéon
en el bienestar subjetivo de las mujeres con
fibromialgia se puede ver afectada por la influencia
de la fluctuacion temporal del dolor. Por otro
lado, uno de los sintomas de la fibromialgia es
la “fibroniebla” (i.e., la dificultad para mantener
la atencién y concentrarse en una tarea), lo que
podria explicar en parte que se hallaran algunos
valores perdidos en los cuestionarios en papel. Por
Gltimo, el disefo transversal de la investigacién no
permite establecer relaciones causales, por lo que
para poder comprobar la causalidad de nuestros
resultados, seria conveniente realizar un estudio
longitudinal o manipular experimentalmente la
variable mediadora.

La principal aportacién tebérica de este estudio
radica en ofrecer un modelo de mediacion
mediante el cual las tres dimensiones de la
autocompasion (bondad hacia uno mismo,
humanidad compartida y mindfulness) act@an
de forma conjunta para favorecer el bienestar en
mujeres con fibromialgia. En este sentido, los
pacientes con fibromialgia a menudo se culpan o
se critican a si mismos por su dolor (Malpus et al.,
2023). Asi pues, el componente de bondad hacia
uno mismo ayudaria a estas personas a aceptar
que su dolor estd en gran medida fuera de su
control y, a menudo, es impredecible. Por otra
parte, con la practica de mindfulness, los pacientes
con fibromialgia aprenden a tomar distancia de
sus eventos privados asociados al dolor, lo que
significa no dejarse llevar por pensamientos o
reacciones emocionales sobre dicha situacién,
sino mas bien reconocerlos y aceptarlos tal como
son (Montero-Marin et al., 2020). De igual modo,
los pacientes con fibromialgia informan sentirse
aislados y solos en sus experiencias emocionales
de dolor crénico y, a veces, tienen una percepcion
de falta de apoyo social que los lleva a sentirse
desconectados de los deméas (Bannon et al.,
2021). Ante esta situacién, reconocer que hay
otras personas que atraviesan luchas similares y
que también intentan gestionar sus emociones
y su dolor fisico, puede ser Gtil. Por esta razon,
participar en una red de apoyo social entre
iguales (i.e., asociaciones de pacientes) puede
ayudar al manejo de la dimensién emocional de la
fibromialgia a través de la conexién, lo que refleja
el componente de humanidad compartida (Reig-
Garcia et al., 2021).
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Concluyendo, este trabajo pretende mostrar
que la autocompasién es una fortaleza personal
para afrontar las dificultades y los retos, y desem-
pefa un papel importante en la calidad de vida y el
bienestar. Es razonable esperar que la autocompa-
sidn contribuya a mitigar el impacto negativo del
dolor crénico en areas valiosas de la vida para las
mujeres con fibromialgia.
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