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RESUMEN 

 

Introducción: La fibromialgia es la segunda afección más frecuente de las 

enfermedades reumáticas, uno de los síntomas más recurrentes es el dolor crónico 

que desencadena limitaciones, se focaliza en las articulaciones de los hombros, 

rodillas, brazos y articulaciones a nivel lumbar y cervical, interrumpiendo las 

actividades diarias, disminuyendo la calidad de vida, por ello las personas con 

fibromialgia buscan soluciones prácticas y eficaces.  

La aplicación Mindfulness o atención plena es una técnica alternativa empleada 

para diversas afectaciones y/o condiciones físicas o malestares psicológicos en 

personas adultas mayores con fibromialgia. La aplicación Mindfulness ayuda al 

paciente mediante la meditación, respiración, concentración y la exploración 

corporal, con la finalidad de aminorar la percepción del dolor.  

Mindfulness es una práctica favorable que promueve la autorregulación emocional 

del paciente, permitiendo controlar de forma consciente los síntomas del dolor, 

mejorando su estado físico y emocional, ayuda al adulto mayor a integrarse de 

manera eficaz y adecuada a sus actividades diarias.         

Metodología: a emplear es de tipo descriptivo, se realizó una indagación exhaustiva 

de bibliografías, empleando diversos buscadores en la exploración de fuentes 

confiables: Medline Plus, Pubmed, entre otras. 

Objetivo: primordial de la investigación es mostrar los beneficios de la aplicación 

mindfulness en las personas adultas mayores con fibromialgia.  

Conclusiones: La aplicación Mindfulness contribuye de manera positiva a la 

persona adulta mayor, incrementando la autosuficiencia del paciente con la 

finalidad de afrontar de manera activa el dolor, mejorando la cognición, 

concentración y permitiendo la autorregulación de las emociones asociadas a la 

fibromialgia. 

Palabras claves: fibromialgia, dolor crónico, mindfulness, atención plena, 

adulto mayor.  
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ABSTRACT 

Introduction: Fibromyalgia is the second most common condition of rheumatic 

diseases. One of the most recurrent symptoms is chronic pain that triggers 

limitations. It focuses on the joints of the shoulders, knees, arms, and joints at the 

lumbar and cervical levels, interrupting daily activities and reducing the quality of 

life, which is why people with fibromyalgia look for practical and effective 

solutions. The mindfulness or full attention application is an alternative technique 

used for various physical disorders and/or conditions or psychological discomfort 

in older adults with fibromyalgia. The Mindfulness application helps the patient 

through meditation, breathing, concentration, and body exploration, with the aim of 

reducing the perception of pain. Mindfulness is a favorable practice that promotes 

the patient's emotional self-regulation, allowing them to consciously control pain 

symptoms, improving their physical and emotional state, and helping the elderly to 

integrate effectively and appropriately into their daily activities. Methodology: to 

be used is of a descriptive type; an exhaustive investigation of bibliographies was 

carried out using various search engines in the exploration of reliable sources: 

Medline Plus, Pubmed, among others. Objective: The main objective of the 

research is to show the benefits of applying mindfulness to older adults with 

fibromyalgia. Conclusions: The Mindfulness application contributes positively to 

the elderly, increasing the patient's self-sufficiency in order to actively cope with 

pain, improving cognition and concentration, and allowing self-regulation of the 

emotions associated with fibromyalgia. Keywords: fibromyalgia, chronic pain, 

mindfulness, full attention, older adults. 

Keywords: fibromyalgia, chronic pain, mindfulness, mindfulness, older adult. 
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3. INTRODUCCIÓN: 

 

La fibromialgia es una afección clínica reumatológica que causa dolor corporal 

musculoesquelético generalizado de etiología indeterminada, siendo frecuente en 

personas adultas mayores, clasificándose como un síndrome sensitivo que altera el 

sistema nervioso central (1,2). 

 Afectando diversos aspectos de la vida cotidiana, ocasionando dificultades físicas, 

psicológicas, causando dolor corporal difuso, fatiga, depresión, ansiedad, pérdida 

de memoria, dolores de cabeza, trastorno de sueño, entre otros. Por ende, ha 

conllevado al paciente a invertir en medicamentos que permitan controlar y/o 

disminuir el dolor originado por la fibromialgia  (1, 2, 5). 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) define la fibromialgia como una 

alteración crónica generalizada por presentar dolor difuso en diversas articulaciones  

(2). 

La fibromialgia es una afección que provoca dolor generalizado en todo el cuerpo, 

dificultades para dormir, fatiga y angustia emocional. Las personas afectadas suelen 

tener una sensibilidad mayor al dolor debido a un procesamiento anormal de la 

percepción del mismo. Aunque su causa exacta sigue siendo desconocida, existen 

tratamientos y estrategias efectivas para manejarla (44). La fibromialgia tiene 

mayor prevalencia afecta aproximadamente entre el 2,7% y el 3,9% de la población 

mundial (45). 

La fibromialgia es una enfermedad crónica que afecta a una proporción significativa 

de la población mundial, se encontraron hallazgos científicos que abarcaron 

estudios sobre la fibromialgia en la provincia de Chiclayo - Perú en donde se 

entrevistaron  a 548 habitantes, entre hombres y mujeres que bordeaban entre la 
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edad de  18 a 65 años,  los resultados de dicho estudio empleando el  cuestionario 

LFESSQ (cuestionario  de tamizaje epidemiológico de la fibromialgia) dieron como 

resultado el 2.99% de la población presenta fibromialgia el 8.1% presenta dolor 

corporal difuso; la conclusión del estudio fue que tanto la fibromialgia y dolor 

corporal difuso contemplan una similar prevalencia, actualmente no se cuenta con 

datos precisos sobre su incidencia en Perú. Se estima que entre el 2% y el 8% de la 

población mundial puede verse afectada por esta enfermedad, aunque estas cifras 

podrían subestimar su verdadera prevalencia debido a la falta de conciencia y las 

dificultades en el diagnóstico. No obstante, hay estudios en otros países de América 

Latina, como México, que han proporcionado tasas de incidencia de fibromialgia 

en la población general, no se han realizado estudios específicos en Perú que 

brinden información precisa sobre esta enfermedad (24). 
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OBJETIVOS: 

2.1 Objetivo General: 

 

● Mostrar los beneficios de la aplicación de mindfulness en las personas 

adultas mayores con fibromialgia. 

 

2.2 Objetivos Específicos: antecedentes y resumen 

 

● Identificar los beneficios de la aplicación de mindfulness en la reducción 

del dolor en las personas Adultas Mayores con fibromialgia. 

● Determinar los beneficios de la aplicación de mindfulness en la función 

cognitiva en personas adultas mayores con fibromialgia. 

● Demostrar las repercusiones de la aplicación mindfulness en los síntomas 

de fatiga en personas adultas mayores con fibromialgia.
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ANTECEDENTES 

3.1 ANTECEDENTES 

 

Quintana P., Rincón J., et. al (2011) Realizaron un estudio sobre la eficacia 

de la aplicación Mindfulness en personas que padecen fibromialgia. El 

tratamiento consistía en aplicar ejercicios de respiración y concentración 

con la finalidad de aminorar los padecimientos de la fibromialgia, la 

población empleada para el tratamiento estuvo conformada por 14 personas 

del sexo femenino con diagnóstico de fibromialgia, la duración del 

tratamiento fue de ocho semanas. Al finalizar el lapso de tiempo del 

tratamiento, la población de estudio demostró una mejoría significativa 

aminorando el dolor y síntomas acaecidos por la fibromialgia. Asimismo, 

influyó en los aspectos físicos y psicológicos, lo que benefició la 

autosuficiencia del paciente (3). 

Reiner K., Lipsitzen JD., Tibi L., et. al (2013) Realizaron un estudio sobre 

los efectos secundarios de la aplicación Mindfulness en personas que 

padecen fibromialgia, con el objetivo primordial de investigar y comprender 

las diversas consecuencias y/o sensaciones que dejaba el tratamiento. 

Los estudios experimentales de la aplicación del Mindfulness consisten en 

evaluar y constatar el nivel de tolerancia e intensidad del dolor que conllevan 

los pacientes. En el primer grupo se incluyó 16 estudios  (8 estudios no 

controlados y 8 controlados), el estudio dio como resultado que 10 de 16 

estudios dieron una respuesta favorable demostrando una reducción en la 

intensidad del dolor (46). 
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El resultado de la intervención del tratamiento Mindfulness muestra 

resultados positivos para los pacientes ya que ayuda en la disminución de la 

intensidad del dolor crónico en los pacientes a los que se les realizó el 

estudio  (46). 

 

Cour P., Petersen M., et. al. (2016) Realizaron una investigación que tenía 

como primordial finalidad describir y explicar los efectos de la aplicación 

Mindfulness en la mitigación del dolor crónico en el adulto mayor. El 

estudio fue de carácter  cuantitativo, conformado por un total de  58 

pacientes que padecían fibromialgia,  se basó en realizar encuestas de salud 

con el fin de evaluar el estado del paciente, la duración de la aplicación se 

realizó en el lapso de 6 meses, al concretar el programa se recopilaron los 

datos de los 3 grupos de pacientes que se evaluaron usando la técnica del 

tratamiento Mindfulness,  mediante la demostración de resultados se dio a 

conocer los beneficios de las prácticas continuas mostrando e informando 

los cambios positivos en su cuerpo y mente, los pacientes mencionaron 

sentirse descansados y con un mayor manejo del dolor. El estudio concluyó 

mencionando lo siguiente, el tratamiento Mindfulness contribuye de manera 

positiva en el manejo del dolor crónico prolongado en pacientes que 

padezcan fibromialgia (4). 

Holzel, et. al., (2007) Realizaron una investigación que consistía en evaluar 

a dos grupos mixtos, los cuales se dividían en meditadores y no meditadores. 

El resultado de la evaluación de los meditadores demostró mayor 

concentración de masa gris en la ínsula anterior derecha relacionada con la 

conciencia interoceptiva. La evidencia reflejada en los pacientes que 
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practicaron de manera consciente el tratamiento Mindfulness tuvo un efecto 

positivo a nivel físico y psicológico, el grupo de no meditadores entrenados 

no presentó resultados favorables. Sobre los estudios realizados al grupo de 

meditadores se obtuvo el siguiente resultado; que la masa gris en el lado 

temporal inferior izquierdo y en el hipocampo derecho están involucradas 

con la práctica de la meditación según antecedentes anteriores reportados 

por estos autores (9). 

El objetivo principal del tratamiento mindfulness es reducir las alteraciones 

de conducta y los signos psicopatológicos asociados a la demencia. En 

síntesis, se puede evidenciar que la plasticidad cerebral y actividad del área 

prefrontal están interconectadas con el hipocampo, las ondas Alpha (lado 

izquierdo anterior) y theta (zona frontal media) se ven influenciadas con las 

prácticas de meditación continua, toma de conciencia interoceptiva, 

emociones favorables y atención, no obstante, es necesario realizar diversos 

estudios adicionales sobre ello con la finalidad de incluir mayores controles, 

perspectivas y conclusiones acerca del tratamiento Mindfulness (9,10).  

En la actualidad se cuenta con una mayor evidencia aplicada a la población 

geriátrica con déficit de capacidad y deterioro cognitivo avanzado, como se 

mencionó anteriormente, con la ayuda de un grupo de estudio se logró 

evidenciar que los tratamientos tienen resultados favorables al momento de 

disminuir o erradicar los dolores corporales acarreados por la fibromialgia 

(10). 

En la misma línea Larouche., Hudon, Goulet, et. al. (2015) Mencionan que 

la aplicación Mindfulness contribuye en la disminución del deterioro 
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cognitivo, la minoración de los signos asociados a la demencia, 

beneficiando al paciente, permitiendo una mejoría en el manejo del estrés, 

mermando de forma paulatina los trastornos del estado emocional y 

reduciendo los procesos inflamatorios asociados a la muerte neuronal  (11).
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3.1.1 FIBROMIALGIA 

La fibromialgia es un trastorno musculoesquelético generalizado que provoca 

respuestas aumentadas de estímulos nociceptivos y síntomas somáticos; el dolor 

crónico se asocia con diversos diagnósticos, sin embargo, mayormente se 

agremia con la rigidez articular (12, 13, 44). 

La fibromialgia habitualmente se presenta con fatiga, trastornos del sueño, 

disfunción cognitiva y depresión, empero sus síntomas no siempre son estables 

a lo largo del tiempo, del mismo modo el dolor proviene principalmente en las 

articulaciones, sin embargo, no es una enfermedad articular (45). 

Existen diversos factores que se relacionan con la fibromialgia, tales como: 

factores genéticos, factores ambientales, hormonales, neurales e inmunológicos. 

Existen infecciones tales como virus de Epstein-Barr, parvovirus, brucelosis y 

enfermedad de Lyme, en la gran mayoría de los pacientes no se identifica 

ninguna causa específica (12). 

Según Haugmark T, Birger K, Smedslund G, et. al, (2022) Refieren que es una 

enfermedad que influye en las actividades diarias y calidad de vida, afectando 

no solo al paciente sino a su mismo entorno, presentando síntomas como dolor 

crónico, sueño no reparador, fatiga y deterioro cognitivo (14). 

Los adultos mayores enfrentan diversas anormalidades, las cuales pueden ser: 

bioquímicas, metabólicas, inmunorreguladoras y genéticas; complicando la 

salud física, psicológica, en algunos casos la salud mental y cognitiva (12). 
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3.1.2 NEUROFISIOLOGÍA DE LA FIBROMIALGIA 

 

La neurofisiología se caracteriza por ser un síndrome que causa dolor crónico 

en múltiples zonas del cuerpo originando dolores musculoesqueléticos con 

sensibilidad difusa (12). 

La fisiopatología presenta cambios en el sistema nervioso central y periférico, 

diversas investigaciones muestran en sus resultados alteraciones en el área 

cerebral alta. Se realizaron resonancias magnéticas y resonancias funcionales, 

en donde al realizar los cortes múltiples a nivel cerebral como el tálamo 

posterior, cerebelo, amígdala, circunvolución temporal superior, caudado y 

putamen, se pueden ver los cambios de la materia gris, descubriendo cambios 

en la morfología cerebral de los pacientes con fibromialgia (12). 

La procedencia de la fibromialgia se relaciona con múltiples factores genéticos, 

tales como las alteraciones que pueden surgir en diversos genes como el receptor 

de serotonina, la región regulatoria del transportador de serotonina o el receptor 

de dopamina. Existen otros factores estresores como los problemas emocionales 

que se presentan en la niñez o posteriores a ese, como abuso físico, sexual, 

emocional o social, los cuales pueden ser factores que originen la fibromialgia. 

Los pacientes presentan dolor en cualquier parte del cuerpo, también 

manifiestan una respuesta dolorosa incrementada a estímulos que normalmente 

no causarían dolor (12). 

3.1.3 SÍNTOMAS DE LA FIBROMIALGIA. 

Los síntomas de la fibromialgia se presentan por diferentes eventos o sucesos 

debido a un traumatismo físico, quirúrgico, infecciones o estrés psicológico (45). 
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Los síntomas principales de la fibromialgia incluyen: 

● Dolor generalizado y duradero en todo el cuerpo: El dolor con frecuencia se 

describe como un malestar que presenta ardor, quemazón o punzadas leves, 

difusas y constantes en los brazos, piernas, cabeza, pecho, abdomen, espalda y 

glúteos. La intensidad del dolor puede variar al transcurrir el día, interfiriendo en 

actividades de la vida diaria del paciente. El síntoma central es el dolor 

generalizado en músculos, articulaciones y ligamentos, acompañado de: 

o Cansancio severo, fatiga y rigidez muscular. 

o Pérdida de memoria y dificultad para concentrarse. 

o Dolor de cabeza (45). 

● Fatiga: El sueño del paciente es interrumpido de manera frecuente, lo que puede 

desencadenar apnea del sueño; el cansancio provocado por este no suele mejorar 

con el reposo, empeorando la actividad física (45). 

● Dificultades cognitivas: Un síntoma comúnmente llamado "fibroniebla" dificulta 

la capacidad de enfoque, atención y concentración mental. 

o Ansiedad, tristeza y depresión: derivadas de la incapacidad para llevar una 

vida normal. Son trastornos emocionales que representan negatividad y 

conllevan una disminución en el estado de ánimo, implicando en su calidad 

de vida y alterando su entorno familiar (45). 

o   Alteración del sueño: Las personas adultas mayores suelen tener alteraciones 

en la calidad de sueño, las cuales se manifiestan al momento de intentar 

conciliar el sueño (45). 
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En suma, se debe de considerar que existen diversos factores y síntomas 

asociados con la fibromialgia (45). 

3.1.4 MINDFULNESS: 

 

El origen de Mildfulness fue hace más de 2,500 años de tradición budista iniciada 

por el buda Sinddharte Gautama y el buda Shakyamuni. Mindfulness también es 

llamado Atención Plena o conciencia plena es una técnica conductual basada en 

la conciencia no reactiva, basándose en la atenuación del dolor y mejora de la 

salud mental (25,26). 

La finalidad del tratamiento consta en mitigar los dolores musculoesqueléticos 

generalizados, acompañados por fatiga o falta de sueño, el impacto de la atención 

plena está relacionada con múltiples procesos neuronales psicológicos y 

fisiológicos (25,26). 

La base del tratamiento Mindfulness es estar atento de manera consciente para 

llegar a una profunda concentración, usando técnicas concretas para llegar a la 

relajación mental, alejando los sentimientos y pensamientos negativos (26). 

Según la O.M.S (Organización Mundial de la Salud) y la O.P.S (Organización 

Panamericana de la Salud) recomiendan un plan de acción 2013 a 2020, que 

consiste en emplear la meditación como una herramienta fundamental para la 

salud física, psicológica y emocional, con el fin de ayudar a reducir el estrés, 

depresión y combatir la ansiedad (47). 

 

3.1.5 COMPONENTE DE MINDFULNESS: 

Los componentes del Mindfulness ayudan a comprender de manera profunda y exhaustiva su 

significado.  
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● Atención al momento presente: Consiste en concentrarse en el presente, en el 

tiempo, lugar y estar al tanto del futuro que se presente.  

● Apertura a la experiencia: Entender las experiencias vividas como si fuera la 

primera vez.  

● Aceptación: Se refiere a la forma en que la persona logra aceptar las 

experiencias que son ocasionales y limitadas con el tiempo.  

● Dejar pasar: Consiste en desprenderse de algo que no necesite y aferrándose 

a lo material y viendo que lo material no dura toda la vida.  

● Intención: Es la actitud de esforzarse en conseguir un propósito en la 

conciencia plena, encontrando un propósito en la vida y un objetivo 

personal para realizar nuestras metas (25). 

 

3.1.6 BENEFICIOS DE MINDFULNESS: 

 

Mindfulness ha demostrado ser beneficioso para pacientes que padecen 

fibromialgia. Diversos autores han comprobado que la práctica diaria ayuda a 

activar el Sistema Nervioso Simpático (SNS), permitiendo reducir 

significativamente el dolor, mejorando el funcionamiento físico y bienestar 

psicológico, asimismo aliviando la sintomatología depresiva de los pacientes  

(28). 

Los beneficios del Mindfulness consisten en mejorar el control y la regulación 

de las emociones. La autoconciencia de la meditación da como resultado un 

efecto positivo en el estado anímico y psicológico del paciente, estimulando los 
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neuroendocrinos que alivian el dolor, de esta manera los procesos cognitivos 

ayudan a combatir de manera efectiva el dolor  (28). 

Por otro lado, Mindfulness ayuda a contrarrestar y mitigar los dolores crónicos, 

reduciendo los niveles de cortisol, lo cual permitirá controlar la ansiedad y el 

estrés, por medio del manejo de la respiración y las emociones, asimismo 

ayudará a mejorar la atención y contribuirá con la mejora de la retención 

cognitiva (28). 

Mindfulness ayudará a mejorar las relaciones interpersonales, disminuir la 

percepción dolorosa, la fatiga mental, la tensión muscular y aumentar la energía 

corporal. Por otra parte, incrementa la capacidad de concentración puesto que 

el tratamiento Mindfulness ayuda a mejorar la atención y la flexibilidad 

cognitiva, del mismo modo ayuda a desarrollar y reforzar la inteligencia (28 

35). 

En resumen, Mindfulness es un tratamiento alternativo para contrarrestar y 

mitigar los dolores crónicos causados por la fibromialgia, los beneficios que 

ofrece este tratamiento es ayudar a mejorar la salud, aprendiendo a equilibrar 

las emociones de manera consciente (28,35). 

Farb et. al, (2007) Se llevaron a cabo estudios utilizando resonancia magnética 

y se recopilaron los antecedentes de los pacientes participantes, junto con 

estudios de neuroimagen. Estos revelaron una mejora significativa en la 

activación de diversas áreas cerebrales implicadas en el procesamiento de la 

concentración. Además, se observó una mayor activación a nivel cerebral en el 

córtex prefrontal, la ínsula anterior y una mayor plasticidad cerebral. Estos 

hallazgos respaldan la evidencia de una mayor concentración narrativa en los 
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individuos con experiencia en meditación (48). 

Hotzel et. al, (2007) realizaron pruebas en dos grupos mixtos, los cuales fueron 

elegidos de manera no arbitraria, en donde se abarcó meditadores y no 

meditadores, los resultados demostraron que se encontraba una mayor 

concentración de masa gris en la ínsula anterior derecha relacionada con la 

conciencia interoceptiva, los resultados reflejan que el tratamiento Mindfulness 

da un efecto significativo con respecto al grupo de no meditadores (9). 

Los resultados obtenidos demostraron que en el grupo de los meditadores se 

encontró insulina en mayor concentración en la masa gris, lo cual refleja un 

mayor entrenamiento con el tratamiento Mindfulness, asimismo demostró 

contrarrestar el dolor crónico, contribuyendo a la aceptación y percepción del 

dolor (9,10).



Página 26 de 37  

4. CONCLUSIONES   

 

Mindfulness ayuda a recuperar el equilibrio interno mejorando la calidad de vida 

de las personas adultas mayores creando una conexión de cuerpo, mente y espíritu. 

Reduciendo significativamente la percepción de dolor de manera consciente. 

El tratamiento Mindfulness ayudará a mejorar la función cognitiva, disminuyendo 

los síntomas de fatiga, ayudando a equilibrar las emociones, mejorando capacidad 

mental del paciente, permitiendo conocer nuevas alternativas de tratamiento. 

Según la práctica de Mindfulness, o Atención Plena, los resultados son efectivos 

para el abordaje clínico de personas con fibromialgia, ya que ayuda a mejorar la 

calidad de vida, reduciendo significativamente la percepción de dolor, mejorando 

la función cognitiva y disminuyendo los síntomas de fatiga en el adulto mayor, 

permitiéndole adquirir estrategias de afrontamiento adaptativo y perceptivo con la 

finalidad de reducir los síntomas acaecidos por la fibromialgia. 

Diversos autores profundizan sobre la cantidad inmensurable de mecanismos 

psicoterapéuticos del tratamiento Mindfulness y la efectividad del mismo con 

respecto a la mejora de los síntomas físicos o psicosomáticos de la fibromialgia. Es 

fundamental dar una motivación activa a los adultos mayores, para que mantengan 

una correcta disciplina al momento de iniciar el tratamiento Mindfulness, ya que es 

esencial la práctica constante de la atención plena en la vida diaria del paciente. 

En síntesis, el tratamiento Mindfulness es un nuevo tratamiento alternativo que 

permitirá contrarrestar y mitigar el dolor causado por la fibromialgia, los beneficios 

consisten en ayudar a mejorar la salud mental y física, aprendiendo a equilibrar las 

emociones, facultando la relación directa con aquello que está ocurriendo en el 



Página 27 de 37  

presente, teniendo como finalidad tratarlo de forma consciente. 

Esta monografía busca promover la información y la práctica activa del tratamiento 

Mindfulness en el área personal, laboral y como profesional de la salud, ya que 

permitirá experimentar los cambios positivos mediante la meditación. 
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