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Relacién entre ansiedad y auto-compasién: una revisién bibliogréafica 2020

Resumen

Introduccion: La compasion es la conciencia del sufrimiento ajeno y la motivacion
para aliviarlo. La auto-compasion es la capacidad de sentir amabilidad hacia uno/a
mismo/a y tener una percepcion del sufrimiento como experiencia humana compartida.
En los ultimos afios ha surgido un interés creciente por averiguar el papel que la

compasion/auto-compasion puede jugar en diferentes psicopatologias.

Objetivo: El presente trabajo realiza una revision bibliografica de la literatura y los
estudios que se han llevado a cabo sobre la compasién/auto-compasion en

intervenciones con personas que sufren ansiedad.

Método: Se ha establecido una busqueda en diferentes bases de datos (PsycARTICLES,
PsycINFO y PubMed) y se han aplicado criterios de inclusion (anxiety disorders AND
intervention AND randomized controlled trial AND therapy) y exclusion (enfermedades
o trastornos psicoldgicos que no cursen con ansiedad; intervenciones que no trabajan la

compasion/auto-compasion; protocolos de RCT y articulos repetidos).

Resultado: Se han incluido 11 articulos: 7 ensayos controlados aleatorizados, una
revision sistematica, un estudio cualitativo, un meta-analisis, y el ltimo es una revision
sistematica y meta-analisis. En los articulos se emplean diferentes tipos de

intervenciones en compasion/auto-compasion y sus resultados.

Conclusiones: Los resultados muestran que las intervenciones en compasion/auto-
compasion pueden ser beneficiosas para personas con problemas de ansiedad. También
se observa que el factor “auto-compasion” parece mediar el efecto de la intervencion en
parte de los resultados. Por tanto, estas terapias no resultan mejores respecto a otros

tratamientos psicologicos, aunque si pueden complementarlos.

Palabras clave: ansiedad, intervencidén, compasion, auto-compasion, Mindfulness,

meditacion
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Abstract

Introduction: Compassion is the awareness of others suffering and the motivation to
alleviate it. Self-compassion is the capacity to feel kindness towards oneself and to have
a perception of suffering as a shared human experience. In recent years there has been a
growing interest in finding out the role that compassion/self-compassion can play in

different psychopathologies.

Objective: The present work performs a bibliographic review of the literature and the
studies that have been carried out on compassion/self-compassion in interventions with

people suffering from anxiety.

Method: A search has been established in different databases (PsycARTICLES,
PsycINFO and PubMed) and the criteria inclusion applied has been: anxiety disorders
AND intervention AND randomized controlled trial AND therapy; and the exclusion
criteria has been: psychological diseases or disorders that are not associated with
anxiety; interventions that do not apply compassion/self-compassion; RCT protocols

and repeated articles. And 3 articles have also been added by the tutor of this work.

Results: A total of 11 articles have been included: 7 randomized controlled trials, a
systematic review, a qualitative study, a meta-analysis, and the last is a systematic
review and meta-analysis. The studies included apply different types of

compassion/self-compassion interventions and their results.

Conclusions: The results show that compassion/self-compassion interventions can be
beneficial for people with anxiety problems. It is also observed that the factor “self-
compassion” seem to mediate the effect of the intervention in part of the results.
Therefore, these therapies are not better than other psychological treatments, although

they can complement them.

Keywords: anxiety, intervention, compassion, self-compassion, Mindfulness,

meditation
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1. Introduccion

o Ansiedad, depresion y regulacion emocional

La ansiedad se refiere a un grupo de trastornos mentales caracterizados por una
preocupacion excesiva y por miedo, segin el manual diagndstico de la American
Psychiatric Association (2003). Normalmente, la duracion de los sintomas
experimentados por las personas con ansiedad hace que mas de un trastorno sea cronico,
y no episodico, produciendo un considerable deterioro, disminucion de los niveles de
calidad de vida, una mayor utilizacion de asistencia sanitaria y una considerable carga
econdmica para la sociedad. Se ha estimado que 264 millones de personas, el 3,6% de la
poblaciéon mundial, sufre de algun tipo de trastorno de ansiedad (citado en Montero-

Marin, y cols., 2019).

Por otra parte, suele encontrarse comorbilidad entre ansiedad y depresion, y se
relaciona con un mayor deterioro y mayor gravedad de los sintomas (Kessler y cols.,
2003; Schoevers, Deeg, Van Tilburg, y Beekman, 2005). La depresion se caracteriza
por sentimientos de tristeza, lastima hacia uno/a mismo/a, pérdida de interés o placer,
baja autoestima, el suefio y/o el apetito alterado, cansancio y falta de concentracion
(World Health Organization, 2017). La depresién es la causa mas frecuente de
discapacidad y un importante contribuyente a la carga de enfermedad en todo el mundo
(Richards, 2011). Su prevalencia ha aumentado en los ultimos afios, con un numero
estimado de personas en todo el mundo de 322 millones en 2015, un 4,4% de la
poblacion mundial. Entre 2005 y 2015, el porcentaje de personas que sufrian depresion

se incremento6 en un 18,4% (citado en Montero-Marin, y cols., 2019).

Segun estudios recientes, la evidencia sugiere que los problemas de regulacion de
las emociones juegan un papel importante en el desarrollo y mantenimiento de
trastornos de ansiedad y del estado de animo (p.ej., Baker, Holloway, Thomas, Thomas
y Owens, 2004; Mennin y Farach, 2007; Rude y McCarthy, 2003; Turk, Heimberg,
Luterek, Mennin y Fresco, 2005). La desregulacion emocional se ha definido como una
reactividad excesiva a los estimulos emocionales y posteriormente un mal ajuste o
adaptacion del manejo de las emociones. Y, segun los autores, ocurre cuando las
emociones se experimentan como intensas, mal entendidas, evaluadas negativamente y
manejadas inflexiblemente usando estrategias desadaptativas, como la evitacion o la

rumiacion (Mennin, Holaway, Fresco, Moore, y Heimberg, 2007).
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o Auto-compasiony conceptos relacionados

Las definiciones de compasion varian dependiendo de autores, algunos/as la
definen como una emocion (Goetz, Keltner, y Simon-Thomas, 2010), otros/as como un
constructo multidimensional (Jazaieri, y cols., 2013; Strauss, y cols., 2016), y otros/as
como un sistema motivacional (Gilbert, 2014). Gueshe Thupten Jinpa, quien desarrollo
el Programa de Entrenamiento en Compasion (CTT, por sus siglas en inglés), la define
como un complejo constructo multidimensional que se compone de cuatro componentes
clave: (a) conciencia del sufrimiento (componente cognitivo), (b) preocupacion
comprensiva relacionada con ser emocionalmente movido/a por el sufrimiento
(componente afectivo), (c) deseo ver el alivio de ese sufrimiento (componente
intencional), y (d) una capacidad de respuesta o disposiciéon a ayudar a aliviar ese
sufrimiento (componente motivacional) (citado en Jazaieri y cols, 2013). En cuanto a
componentes, Strauss y cols. (2016) coinciden en la conciencia del sufrimiento, la
comprension o empatia hacia el sufrimiento ajeno y la motivacion para aliviar dicho
sufrimiento, aunque ellos contemplan otros dos componentes, que son: la comprension
de la universalidad del sufrimiento en la experiencia humana, y la tolerancia a los
sentimientos desagradables que surgen en respuesta del sufrimiento personal (angustia,

miedo...).

La compasion tiene la competencia de reconocer estados dolorosos, e incluye la
motivacion prosocial para hacer frente a los factores de sufrimiento, se puede contribuir
a su cambio mediante entrenamientos de meditacion. En esa direccion, la bondad y la
compasion pueden aumentar las emociones positivas y el apoyo social, que estdn
asociados con la conexion social percibida. Ademas, pueden conducir a una
recuperacion mas rapida de cortisol posterior a una prueba de estrés social, asi como a

reducir la respuesta de la inflamacion al estrés psicosocial (Aguilar-Raab, y cols., 2018).

La autocompasion se define como la capacidad de sentir amabilidad o aceptacion
hacia uno/a mismo/a, es decir, sentir compasion hacia si mismo/a, tener una percepcion
de humanidad comun reconociendo que sufrir y cometer errores €s una experiencia
humana compartida, y ayuda a ser consciente y a adoptar una postura sin prejuicios
hacia el propio pensamiento y emociones (Neff, 2003; Neff, 2012). Neff (2003) sostiene
que la auto-compasion tiene tres componentes: (a) ser “consciente de” mas que “sobre-
identificarse con” los problemas, (b) conectar con los/las demas en lugar de aislarse, y

(c) adoptar una actitud de auto-cuidado, no de juicio. La auto-compasion implica una
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relacion consigo mismo/a de empatia, aceptacion y calma. Altos niveles de
autocompasion se han asociado a numerosos beneficios psicoldgicos, incluida menos
sintomatologia ansiosa y depresiva (Mills, Gilbert, Bellew, McEwan y Gale, 2007;
Neft, Kirkpatrick y Rude, 2007; Neff, Rude y Kirkpatrick, 2007; Raes, 2010; Ying,
2009). Ademads, la relevancia de la auto-compasion ha sido apoyada por recientes
estudios que muestran una correlacion negativa entre auto-compasion y depresion,
ansiedad, rumiacion y evitacion en TEP (Neff, 2003, Neff y cols., 2007, Raes, 2010). A
su vez, niveles bajos de autocompasion se asocian con una capacidad de regulacion
emocional limitada, una disminucion de estrategias de regulacion emocional adaptativas
y un aumento de rumia (Finlay-Jones, 2017). Y también con auto-critica y una baja
autoestima, asi como con el mantenimiento y recurrencia de la depresion (Gilbert, 2009;

Neff, 2003).

o Intervenciones basadas en la compasion (IBC)

Los tratamientos basados en meditacion, en concreto las intervenciones basadas en
compasion (IBC), se han incrementado en los ultimos afios para tratar diversos
problemas psicologicos y somaticos (Linardon, 2019). Las practicas en meditacion se
pueden agrupar en familias de atencion (regulacion de la atencién y metaconciencia),
constructivas (toma de perspectiva y reevaluacion) y deconstructivas (auto-indagacion).
Algunas formas de meditacion en estas familias implican un estrechamiento del alcance
de la atencion, mientras que otras implican liberar el control de la atencién y llevar la
conciencia a todo lo que aparece en la conciencia (Dahl, Lutz, y Davidson, 2015).
Segun estos autores las intervenciones en compasion estdn comprendidas dentro de las
familias constructivas, cuyas practicas de meditacion permiten fortalecer los patrones
cognitivos y afectivos que fomentan el bienestar; pueden promover dinamicas
interpersonales saludables afianzando los valores éticos, o reforzar los habitos de
percepcion que conducen a un mayor bienestar. La toma de perspectiva y la

reevaluacion cognitiva son mecanismos importantes en este tipo de meditacion.

Las Intervenciénes basadas en Mindfulness (IBM) se caracterizan por incluir
practicas formales e informales de meditacion para cultivar mindfulness tanto como
estado y rasgo; Mindfulness se define como la direccion intencional de atencidn hacia el
momento presente, en combinacidon con una actitud de aceptacion y no reactividad. Se
asocia con estrategias de afrontamiento para lograr una vida mas saludable o un mejor

manejo de la respuesta al estrés interno hacia los estresores percibidos (Aguilar-Raab, y
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cols., 2018). Las IBM se basan en los principios de no juicio, atencion plena, aceptacion
y auto-compasion (Hayes, Villatte, Levin, y Hildebrandt, 2011; Hofmann y Asmundson,
2008). Las IBM cuentan con intervenciones para reducir el estrés; como la Terapia de
reduccion de estrés basada en Mindfulness (MBSR, por sus siglas en inglés) (Kabat-
Zinn, 2011) o la Terapia cognitiva basada en Mindfulness (MBCT, por sus siglas en
inglés) (Teasdale, Segal y Williams, 1995), en las que el componente principal es el
entrenamiento en habilidades de Mindfulness (Baer, 2003; Cullen, 2011). Mindfulness
se traduce al espafiol como atencion plena y puede entenderse como un estado o un
rasgo, que algunos autores definen como un constructo que se divide en cinco facetas:
observar, describir, actuar con conciencia, sin juzgar y sin reaccionar a la experiencia
interna (Baer, Smith, Hopkins, Krietemeyer y Toney, 2006). Las facetas que se
relacionan con cambios a largo plazo cuando se practica la meditacion son: observar, no
juzgar, y la no reactividad; estas se relacionan con la reduccién de sintomas y la mejora
del funcionamiento psicolégico (Baer, 2007). La auto-compasion no es solamente el
foco de varios tratamientos, sino que es transversal en algunas terapias de "tercera ola”
como la MBCT, la Terapia de Aceptacion y Compromiso (ACT) y la Terapia Dialéctica
Comportamental (DBT) (Wilson, Mackintosh, Power, y Chan, 2018), siendo muy
relevante en esta ultima, ya que incluye diversos ejercicios disefiados para motivar la

auto-compasion (Linehan, 1993).

En la MBCT, lo mas importante que aprenden los/las pacientes es amabilidad y
auto-compasion, que también tienen que practicarla hacia los/las demds mientras sufren
(Schuling, y cols., 2018). Van den Brink y Koster desarrollaron en 2012 la Vida

Compasiva centrada en la Conciencia (MBCL), que es un entrenamiento en auto-

compasion. La MBCL ayuda a los pacientes a desarrollar una atencion sin juicios en el
afrontamiento de pensamientos y sentimientos desagradables, y sensaciones corporales,
fomentando adquirir habilidades de respuesta en lugar de reaccionar evitando estas
experiencias. Esta terapia contribuye a reducir los sintomas residuales de los pacientes

depresivos y a prevenir las recaidas. (Schuling, y cols., 2016).

La auto-compasion estd vinculada tedricamente con los procesos centrales de la
ACT, en particular con la aceptacion, atencion al momento presente y a uno/a mismo/a
en el contexto, con lo que se reduce la auto-critica (Neff y Tirch, 2013). El objetivo
principal de la ACT es la flexibilidad psicologica a través de la aceptacion y el

compromiso, creando un contexto que entrena maneras mas flexibles de relacionarse
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con las experiencias internas, sin importar la forma ni la frecuencia (Ong, y cols., 2019).
La flexibilidad en ACT tiene 6 dimensiones: (1) lenguaje y cognicion (médico); (2)
apertura y disposicion a la experiencia emocional y sensaciones corporales (aceptacion);
(3) flexibilidad y voluntariedad de atender al presente (conciencia del momento
presente); (4) tener un sentido de si mismo/a como la perspectiva desde la cual se
experimenta la vida, a diferencia de la identidad o la propia imagen (yo como contexto);
(5) comportamiento auto-dirigido flexible pero persistente (accion comprometida); y (6)
cualidades de accion libremente elegidas que hacen que el comportamiento tenga
motivacion intrinseca (valores) (Yadavaia, Hayes, y Vilardaga, 2014). La evidencia
empirica sostiene que funciona para condiciones relacionadas con el perfeccionismo
clinico incluyendo ansiedad, depresion y Trastorno Obsesivo Compulsivo (TOC)
(Forman, Herbert, Moitra, Yeomans, y Geller, 2007; Twohig, Plumb, Vilardaga, Levin,
y Hayes, 2015). Las personas que reciben esta terapia deben ser capaces de mejorar su
bienestar de manera intencionada adoptando una postura de compasion hacia sus
propias experiencias dificiles, sin necesidad de cambiarlas, reconociendo estas

experiencias como parte del ser humano (Neff y Tirch, 2013).

La Terapia centrada en la Compasion (CFT, por sus siglas en inglés) es una

intervencion transdiagnostica, siendo la mas explicita en cuanto a modificar la auto-
compasion. Se desarrolld en 2005 para aplicarla en aquellas personas con problemas
mentales cronicos, que tenian un alto grado de auto-critica y vergiienza de si mismas, y
que no respondian bien a las terapias convencionales (Gilbert y Proctor, 2006). La CFT
ha encontrado apoyo empirico para Depresion (Gilbert y Proctor, 2006), Psicosis
(Mayhew y Gilbert, 2008), Ansiedad social (Werner, y cols., 2012), conductas adictivas
(Kelly, Zuroff, Foa y Gilbert, 2010), trauma (Lawrence y Lee, 2014) y mas
recientemente Trastornos alimentarios (Gale, Gilbert, Read y Goss, 2014), esta terapia
puede complementar y mejorar los tratamientos en Trastornos Alimentarios (Gale,
Gilbert, Read, y Goss, 2014; Goss y Allan, 2012). La CFT es notablemente diferente de
otras intervenciones ya que incluye una combinacion de Psicologia Evolutiva, Teoria
del Apego y Teoria de la Mentalidad Social (Gilbert, 2014; Kirby, Doty, Petrocchi y
Gilbert, 2017); de hecho surgid6 de la investigacion en neurociencia y Psicologia
Evolutiva, las cuales muestran que las relaciones afiliativas son necesarias para una
regulacion emocional sana (Kelly, Wisniewski, Martin-Wagar, y Hoffman, 2017). El

foco en la capacidad de las personas para ser compasivas es consistente con la
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investigacion en Neurociencia afectiva que sugiere que el cuidado y la afiliacion
evolucionan para ser los principales reguladores del procesamiento de nuestro sistema
de amenaza (Carter, 1998; Depue y Morrone-Strupinsky, 2005). La CFT busca ayudar a
las personas auto-criticas a entender el origen, la funcidon y las consecuencias de sus
patrones auto-denigrantes, y la importancia de relacionarse consigo mismos/as desde un
punto mas compasivo, abriéndose a su vez a ser compasivos/as con los/las demas para
romper estos ciclos nocivos (Gilbert, 2005, 2009, 2010). Las técnicas habituales usadas
en CFT incluyen meditacion en auto-compasion, imagenes, cartas, escritura y dialogos
mediante role-play (Gilbert, 2009). Se usan técnicas similares en terapias paralelas,

como Mindfulness (Neff y Germer, 2013).

El interés por la compasion y/o auto-compasion ha crecido en los ultimos afios, y su
uso tanto como un componente asi como de manera central en diferentes terapias se ha
incrementado en las intervenciones clinicas. Resulta interesante dentro de la Psicologia
General Sanitaria conocer los beneficios de la compasion y de su aplicacion y

combinacion con diferentes terapias para los trastornos de ansiedad y relacionados.

o Objetivo del trabajo

El presente trabajo tiene como objetivo principal realizar una revision bibliografica
de la literatura sobre IBC en personas que sufren ansiedad. Por tanto, el objetivo del
trabajo es actualizar el estado del arte mediante la revision de los articulos
seleccionados, y explorar si el componente de compasion/auto-compasion en problemas

de ansiedad, es efectivo para reducir la sintomatologia ansiosa.

2. Método

o Bases de datos

Para llevar a cabo esta busqueda, en primer lugar se consultaron las bases de datos
PsycARTICLES, PsycINFO y PubMed. Una vez concretado el tema, se realizd una
segunda busqueda en las mismas bases de datos, utilizando ‘“anxiety disorders” y
afadiendo a las palabras clave mencionadas anteriormente: intervention, AND
randomized controlled trial, AND therapy; ya que se queria explorar los estudios que se

centraran principalmente en intervenciones realizadas en ansiedad.
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De esta segunda busqueda se obtuvieron 207 articulos en total de los que se
seleccionaron 8 para realizar este trabajo. Y, ademds se incluyeron tres estudios

obtenidos por otras fuentes. Contando finalmente con 11 articulos.

o Criterio de inclusion/exclusion

Criterios de inclusién: todos aquellos articulos que tratan sobre trastornos de

ansiedad, incluyendo aquellos trastornos de personalidad, alimentacién y
depresivos con caracteristicas ansiosas. Los articulos que tengan como
intervencion la compasion o auto-compasion, bien como eje central o bien como
uno de los componentes de la terapia. Los articulos que describan un ensayo
controlado aleatorizado, o alglin tipo de intervencion/terapia con compasion,
incluyendo aquellos que emplean las técnicas de Mindfulnes haciendo alusion
directa a la compasion o auto-compasion.

Criterios de exclusiéon: todos aquellos articulos que hablan sobre otras

enfermedades u otros trastornos psicologicos que no cursen con ansiedad como
componente principal (se encontraron 87); los articulos que son ensayos
controlados aleatorizados o intervencidn, pero no trabajan la compasion/auto-
compasion, o bien hablan solamente de Mindfulness pero no mencionan este
aspecto (se encontraron 105); los estudios que sean protocolos de RCT (se
encontraron 4) y, también se excluyen los articulos repetidos en las busquedas

(se encontraron 3).

3. Resultados

o Diagrama de flujo

En la figura 1 se presenta el diagrama de flujo que ilustra el procedimiento seguido
de busqueda de articulos relacionados con el tema de interés, asi como el proceso de
seleccion (inclusion y exclusion) de los mismos hasta llegar a obtener los estudios

principales revisados para este TFM.
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Figura 1. Diagrama de flujo de articulos excluidos e incluidos después de la revision bibliografica

Registros
identificados a
4 través de la
L busqueda en la
base de datos

Registros
adicionales
incorporados a
través de otras
fuentes (n=3)

(n=207)

Registros después de eliminar los duplicados
(n=207)

Y

Registros excluidos

i EEE—
Cribado plaes
R?g:z:g?::; t;re Intervenciones sin
enfermedades sin componente de Protocolos de RCT
ansiedad compasion/autocompasion (n=4)
(n=87) explicita (n=105)

Y

Registros incluidos
n=11

(n=11)
Estudio Revisién
cualitativo sistematica

Seleccion @ ————————»

l

Revision
sistematica y
meta-andlisis
(n=1)

Meta-analisis
(n=1)

(n=1) (n=1)

o Articulos empleados

La estrategia de busqueda y su posterior seleccion de articulos, ha permitido
trabajar principalmente con 11 articulos en total, como se indica en la Tabla 1.
Dichos articulos han sido publicados en el rango de tiempo desde el 2013 hasta el

2019, por lo que son estudios recientes.
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Tabla 1. Articulos seleccionados

Titulo y especificaciones

Autor/es Afio

An exploration of group compassion-focused
therapy for personality disorder

RCT

Terapia centrada en la compasion (CFT)

N= 8 personas (terapia grupal)

Duracién de 16 semanas y seguimiento al afio

Dirigido a personas con diagnostico de trastorno de personalidad que experimentan
alta autocritica y vergiienza hacia si mismas

An Internet-Based Compassion-Focused Intervention for Increased Self-Criticism: A
Randomized Controlled Trial

RCT online

Intervencion centrada en la compasion: Vida compasiva basada en la conciencia
(MBCL)

N=122

Duracion de 8 semanas con seguimiento a los 6 meses

Dirigido a personas de la poblacion general con un nivel de autocritica alto en su vida
diaria

A Meta-Analysis of Compassion-Based Interventions: Current State of Knowledge and
Future Directions.

Meta-analisis de 21 RCT de los tltimos 12 anos, de intervenciones basadas en la
compasion

N =1285

Resultados de auto-informes en compasion, auto-compasion, atencion, depresion,
ansiedad, angustia psicologica, y/o bienestar
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Titulo y especificaciones

Autor/es

Ano

The effect of a brief self-compassion intervention on emotion regulation in individuals
with generalized anxiety disorder.

RCT

N = 37 estudiantes de la Universidad Internacional Alliant, de San Diego

Compara una breve intervencion en auto-compasion con una intervencion en
Relajacion muscular progresiva (PMR).

Se mide al inicio del estudio, durante la intervencion, y al finalizarla, mediante auto-
informes

Dirigido a pacientes con TAG

Self-compassion training for binge eating disorder: A pilot randomized controlled trial.

Group-Based Compassion-Focused Therapy as an Adjunct to Outpatient Treatment for

RCT piloto

N =41 personas diagnosticadas con Trastorno por atracoén

Duracion de 3 semanas

Compara una intervencion centrada en la compasion (CFT) para Trastorno por
atracon con una intervencion cognitivo-conductual de auto-ayuda, y una condicion de
lista de espera

Dirigido a pacientes de TCA

Eating Disorders: A Pilot Randomized Controlled Trial.

RCT piloto

N=22

Duracion de 12 semanas

Se aplica la Terapia centrada en la compasion (CFT) de manera grupal
Dirigido a pacientes ambulatorios de TCA
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Titulo y especificaciones Autor/es Afio
e The role of psychological inflexibility and self-compassion in acceptance and Clarissa W. Ong Jennifer L. 2019
commitment therapy for clinical perfectionism. Barney
- RCT Tyson S. Barrett Eric B. Lee
- N = 53 sujetos, reclutados por anuncios Michael E. Levin
- Duracién de 10 sesiones Michael P. Twohig
- Compara la Terapia de Aceptacion y Compromiso (ACT) con una condicion de lista
de espera
- Dirigido a personas con perfeccionismo clinico
e Can Acceptance, Mindfulness, and Self-Compassion be learnt by Smartphone Apps? A Jake Linardon 2019
Systematic and Meta-Analytic Review of Randomized Controlled Trials
- Revision sistematica
- Compara RCT donde se aplican tratamientos sobre aceptacion, Mindfulness y auto-
compasioén mediante dispositivos moviles
- Comparan 27 RCT realizados con 31 aplicaciones moviles
- Dirigido a personas con altos niveles de depresion y/o ansiedad
e The Co-creation and Feasibility of a Compassion Training as a Follow-up to Rhoda Schuling Marloes 2018
Mindfulness-Based Cognitive Therapy in Patients with Recurrent Depression. Huijbers
- Estudio piloto Hetty Jansen Renée
- N =17 pacientes del Centro para la Atencion Radboudumc en Nijmegen, Holanda, Metzemaekers
diagnosticados de Depresion recurrente Erik Van Den Brink

Duracién entre 10-12 sesiones, se evalua antes de comenzar, y al terminar el
tratamiento

Evaltia un entrenamiento de Vida compasiva basado en la conciencia (MBCL) como
intervencion de seguimiento a la Terapia Cognitiva basada en Mindfulness (MBCT)
Dirigido a adultos con Depresion recurrente

Frits Koster
Hiske Van Ravesteijn
Anne Speckens
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o Estado del arte

El presente trabajo de fin de master (TFM) realiza una revision bibliografica con el
proposito de presentar una sintesis de los articulos seleccionados (véase tabla 1 del sub-
apartado anterior) durante la fase de investigacion documental. En este caso se revisan
los resultados obtenidos en dichos articulos acerca de los Trastornos de ansiedad o
problemas psicologicos que cursen con ansiedad, y las diferentes terapias en

compasidn/auto-compasion que se aplican para los mismos.

En The effect of a brief self-compassion intervention on emotion regulation in
individuals with generalized anxiety disorder, Helm (2016) investigd si una
intervencion breve de autocompasion puede fomentar reducciones significativas en los
déficits de regulacion emocional en personas con Trastorno de Ansiedad Generalizada
(TAG) en comparacion con una intervencion de relajacion muscular progresiva (PMR,
por sus siglas en inglés). Antes de la intervencidon breve en auto-compasion se inducia
un estado de animo negativo que producia auto-critica o vergilienza hacia si mismos/as;
y seguidamente se pedia a los sujetos asignados aleatoriamente al grupo de auto-
compasion, que escribieran de manera auto-compasiva durante 10 minutos sobre la
experiencia emocional surgida; y, en cambio, los sujetos asignados al grupo de PMR

realizaban la relajacion.

Especificamente, el RCT compar6 la reduccion en estrategias desadaptativas de
regulaciéon emocional, el incremento en expresion emocional positiva, y la reduccion en
expresion emocional negativa en los/las participantes. El estudio no encontr6 evidencia
de diferencias en el grupo de entrenamiento en auto-compasion respecto del grupo de
PMR en cuanto a reduccion en las estrategias desadaptativas de regulacion emocional o
en la expresion emocional negativa. Aunque ambos grupos (auto-compasion y el de
relajacion) demostraron reducciones estadisticamente significativas en el uso de las
estrategias desadaptativas de regulacion emocional; ya que no existe un grupo control,
no se puede determinar si las reducciones se deben a las intervenciones o se pueden
explicar por los cambios naturales durante el paso del tiempo. Aun asi, el estudio
sugiere que el entrenamiento en auto-compasion puede incrementar la expresion
positiva de las emociones mas que el entrenamiento en relajacion en aquellas personas

con TAG.
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En An exploration of group compassion-focused therapy for personality disorder
Lucre y Corten (2013) estudiaron la viabilidad, aceptabilidad y potencial de la CFT en
la reduccion de los pensamientos negativos y de auto-critica, en personas con trastorno
de personalidad, sintomatologia ansiosa, estrés, y depresion. La muestra, formada por 8
personas, recibi6 una intervencion de CFT durante 16 semanas y se le hizo seguimiento
al afio. Los resultados mostraron que los sentimientos de verglienza hacia si mismos/as
se redujeron durante las sesiones y se vio un incremento de la mejoria en el
seguimiento. Respecto a la auto-critica, se encontr6é una reduccién muy significativa en
el odio a si mismos/as. Del mismo modo, aumento la seguridad en si mismos/as siendo

mas positivos/as y auto-compasivos/as.

En cuanto a la sintomatologia, se detectaron cambios significativos en depresion y
estrés en el seguimiento anual, aunque el descenso del nivel de ansiedad no alcanzo
significacion. También hubo un aumento significativo en la percepcion de buen
funcionamiento social y la experiencia de bienestar, por parte de los participantes. En el
seguimiento (1 afo), las puntuaciones principales en general se habian reducido a un
rango subclinico. De la muestra de 8 personas, salvo un participante, el resto del grupo

no necesito tratamiento psiquiatrico después de terminar esta intervencion.

En el RCT piloto Self-compassion training for binge eating disorder: A pilot
randomized controlled trial, Kelly y Carter (2015) compararon la CFT para el Trastorno
por atracon, con una intervencion cognitivo-conductual de auto-ayuda, y una condicién
de lista de espera. La duracion fue de 3 semanas y participaron 41 personas

diagnosticadas con Trastorno por atracon.

Los resultados del ensayo mostraron que la credibilidad percibida, las expectativas y
la flexibilidad no se diferenciaron entre las dos intervenciones; ambas redujeron los dias
de atracones semanales mas que el grupo de lista de espera, durante las tres semanas
siguientes a la intervencion. El entrenamiento en auto-compasion redujo la patologia
alimentaria en general, y aument6 la auto-compasion mas que las otras condiciones; las
participantes que puntuaban bajo en miedo hacia la auto-compasion obtuvieron de
manera significativa mas beneficios de esta intervencion, ya que redujeron los sintomas
depresivos y mejoraron en su patologia alimentaria. Esto sugiere que el factor “miedo a
la auto-compasion” es un moderador crucial para obtener beneficios en la terapia; y que

la CFT puede complementar los tratamientos de los Trastornos de la Conducta
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Alimentaria. Otro hallazgo de este estudio fue que la CFT redujo los componentes
cognitivo-afectivos del trastorno alimentario a diferencia de las otras condiciones, por
tanto, el entrenamiento en auto-compasion puede ser mas efectivo reduciendo la
vulnerabilidad psicologica y mejorando en resiliencia; aunque parece que la auto-critica

y la rumia no se vieron significativamente reducidas.

En el RCT piloto Group-Based Compassion-Focused Therapy as an Adjunct to
Outpatient Treatment for Eating Disorders: A Pilot Randomized Controlled Trial, de
los autores Kelly, Wisniewski, Martin-Wagar, y Hoffman, (2017) se aplico la CFT de
manera grupal a 22 pacientes ambulatorios con diferentes tipos de trastornos de
alimentacion, durante 12 semanas; y la compararon con el tratamiento que recibian

habitualmente, y un tratamiento combinado de ambos.

Los resultados indicaron que las participantes mostraron altos niveles de flexibilidad
y aceptabilidad con la CFT, pero también el tratamiento combinado promovié mas
mejoras que el habitual mas alla de las 12 semanas en pacientes con vergiienza hacia si
mismos/as, baja auto-compasiéon y miedo a la compasion; ademads, la media en las
puntuaciones posteriores a la intervencién sugirieron que los cambios fueron
clinicamente significativos en los sintomas propios alimentarios, lo cual no era un
objetivo inicial de la intervencion. De nuevo, se demuestra que la CFT puede ser una
terapia complementaria a los tratamientos habituales de Trastornos alimentarios que
resulta aceptable, viable y eficaz. Ademas, las participantes tuvieron muy buena acogida
al tratamiento, ya que lo llevo a cabo por completo un 80% de las mismas, acudiendo al

88% de las sesiones.

En el RCT An Internet-Based Compassion-Focused Intervention for Increased Self-
Criticism: A Randomized Controlled Trial (Krieger, Reber, von Glutz, Urech, Moser,
Schulz, y Berger, 2019) se aplico a 122 participantes de la poblacion general con un
nivel de autocritica alto una adaptacion online de la Vida compasiva centrada en la
conciencia (MBCL). La duracion fue de 8 semanas con seguimiento a los 6 meses, y
compararon esta intervencion con un grupo de participantes que recibieron el

tratamiento habitual y la MBCL online después de 8 semanas de haber aleatorizado los

grupos.

Los resultados mostraron que la intervencion online propuesta fue eficaz en

comparacion con el grupo control: reduciendo la sintomatologia depresiva y ansiosa,
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incrementando la auto-compasion, la atencion plena y la satisfaccion con la vida. Los
tamanos del efecto entre los grupos a las 8 semanas estuvieron dentro del rango medio a
grande. Ademas, el grupo de intervenciéon online en MBCL se mantuvo con estas
mejoras a los 6 meses, segun manifestaron la mayoria de los participantes. Por lo tanto,
esta intervencion online en auto-compasién mostrdé un impacto positivo en sujetos con
sintomas psicopatologicos y en su bienestar; pudiendo ser este tratamiento un apoyo

para la terapia tradicional.

The Co-creation and Feasibility of a Compassion Training as a Follow-up to
Mindfulness-Based Cognitive Therapy in Patients with Recurrent Depression es un
estudio piloto llevado a cabo por Schuling, y cols. en 2018. En ¢l se evalu6 un
entrenamiento de MBCL como intervencion de seguimiento a la MBCT. Los
participantes fueron 17 pacientes del Centro para la Atencion Radboudumc en
Nijmegen, Holanda, diagnosticados de Depresion recurrente. La duracion de la
intervencion estuvo comprendida entre 10-12 sesiones, se evalia antes de comenzar, y

al terminar el tratamiento.

La satisfaccion informada por los participantes en MBCL fue mayor que en la
MBCT, concordando con los resultados en reduccion de sintomas depresivos. No
obstante, los autores manifiestan que estos resultados se pudieron deber al doble
entrenamiento que se habia recibido, primero MBCT y después MBCL. Se encontraron
mejoras en auto-compasion en ambos grupos, obteniendo un tamafio del efecto grande.
Esto indica que MBCL mejor6 las habilidades auto-compasivas. Aunque no se encontrod
una disminucidn en rumia, ni en las habilidades de atencion plena en general, pero esto
pudo ser debido al entrenamiento previo en MBCT. Aun asi, estos resultados
concordarian con la hipdtesis que afirma que las habilidades en auto-compasion pueden
incrementarse si son entrenadas. En conclusion, MBCL puede ser una terapia aceptable
y efectiva para pacientes con sintomas de Depresion recurrente, ya que la intervencion

reduce la sintomatologia depresiva e incrementa la auto-compasion.

En el RCT, Using Acceptance and Commitment Therapy to Increase Self-
Compassion: A Randomized Controlled Trial, Yadavaia, y cols. (2014) compararon la
ACT enfocada especificamente a la auto-compasion, con un grupo control de lista de
espera en 73 estudiantes universitarios con puntuacion baja en auto-compasion y alta en

ansiedad, la intervencion durd 6 horas e hicieron un seguimiento a los 2 meses.
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Los resultados mostraron que la intervenciéon en ACT mejord la auto-compasion
después del tratamiento en comparacion con la lista de espera, y esta mejora se mantuvo
en el seguimiento a los dos meses. Después del tratamiento se observaron reducciones
mayores de estrés psicoldogico y sintomas depresivos en el grupo de ACT en
comparacion con el grupo control; aunque estas diferencias desaparecieron en el
seguimiento a los dos meses. Por el contrario, los sintomas de ansiedad mejoraron y se
mantuvieron con la intervencion en ACT de manera superior a la lista de espera. Se
encontro que el factor “flexibilidad psicolégica” medid el efecto de la intervencion en

todos los resultados.

En el andlisis exploratorio se observé que la intervenciéon tuvo un efecto
significativo en la auto-compasion, depresion, ansiedad y en los eventos de vida
estresantes, incluido trauma. Los hallazgos muestran que la intervencion fue més eficaz
para los sujetos que sufrian angustia y evitacion experiencial, obteniendo una
correlacion significativa entre los eventos de vida estresantes y la flexibilidad
psicoldgica, que refuerza que la intervencion es mas efectiva en las personas con
trauma, en parte porque son mayores evitadores. En definitiva, ACT fue
significativamente superior en auto-compasion respecto del grupo control para el

malestar psicoldgico general y la ansiedad.

El estudio de Ong, y cols. (2019): The role of psychological inflexibility and self-
compassion in acceptance and commitment therapy for clinical perfectionism, se centro
en explorar la inflexibilidad psicologica y la auto-compasion como mediadores y
moderadores relevantes en la ACT para el perfeccionismo clinico, comparandola con
una condicion de lista de espera. En el RCT participaron 53 sujetos reclutados por
anuncios durante 10 sesiones. En el estudio se midid la preocupacion por los errores,
duda sobre acciones, valores personales, calidad de vida, sintomas de angustia, deterioro

funcional y acciones de valor.

Los resultados sugirieron que la inflexibilidad psicologica y la auto-compasion
mediaron en variables especificas, como son calidad de vida y preocupacion por los
errores. Aunque la inflexibilidad psicolégica produjo un efecto de moderacion
inconsistente, ya que no clarifico si ACT seria mas apropiado para participantes
inicialmente mas bajos o mas altos en puntuacion en flexibilidad. La influencia de la

auto-compasion como moderadora fue mds consistente ya que los sujetos con niveles
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promedio tendieron a responder mejor a la ACT que a la condicion de lista de espera.
La falta de efectos significativos de mediacion en las otras variables se pudo deber al
pequefio tamano de la muestra, que propiciaria resultados estadisticamente

significativos con magnitudes suficientemente grandes.

Respecto a la moderacion, ACT resultd generalmente mas efectiva que el grupo
control de lista de espera en participantes con una baja inflexibilidad psicoldgica previa
en preocupacion por los errores y calidad de vida; pero fue mucho mas efectiva para
aquellos participantes con una puntuacion alta previa en dudas sobre las acciones,
angustia, deterioro, y acciones de valor. Por lo tanto, una linea base mas baja en
flexibilidad da como resultado mejores puntuaciones en dudas sobre las acciones,
sintomas de angustia, deterioro funcional y acciones de valor; que es consistente con el
cambio conductual adaptativo en respuesta a experiencias internas desagradables que se
da en ACT. La razén por la que se asociaron una puntuaciéon basal mdas alta en
inflexibilidad psicoldgica y la mejora en la preocupacion por los errores y la calidad de
vida después de la intervencion, puede ser porque la preocupacion por los errores es un
rasgo del perfeccionismo clinico, con lo cual, la calidad de vida no cambiaria si la
inflexibilidad es alta al inicio. Con lo cual, no queda resuelto si ACT es mas efectiva
para niveles basales especificos de inflexibilidad. En cuanto a la auto-compasién como
moderadora del tratamiento, no se aprecia mas mejora en ACT respecto de la lista de
espera en aquellos participantes con una puntuacion basal baja. Esto sugiere que los
sujetos con niveles bajos de auto-compasion y medios en perfeccionismo, se

beneficiarian menos de ACT.

En 2019, Linardon llevo a cabo una revision sistematica llamada Can Acceptance,
Mindfulness, and Self-Compassion be learnt by Smartphone Apps? A Systematic and
Meta-Analytic Review of Randomized Controlled Trials, en la que comparé RCTs
donde se aplican tratamientos sobre aceptacion, Mindfulness y auto-compasion
mediante dispositivos moviles y examinoé si la atencion plena, la aceptacion y la auto-
compasion se pueden aprenden a través de una app de un smartphone. Se compararon
27 RCT realizados con 31 aplicaciones moviles. Los RCT revisados estaban dirigidos

principalmente a personas con altos niveles de depresion y/o ansiedad.

La evidencia empirica mostré6 que la aceptacion y la atencidén plena se pueden

aprender mediante una app, y el nivel resultd significativamente alto para estos
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componentes, siendo unos efectos relativamente estables entre diferentes analisis. Sin
embargo, la auto-compasion tuvo un tamaio del efecto pequefio, por lo que se deduce
que esta medida es mas dificil de cambiar con una app. No obstante, la mejora en todas
las medidas fue menor que la obtenida mediante las intervenciones en aceptacion y
Mindfulness dirigidas por terapeutas. En conclusion, los smartphones que incluyen
componentes de aceptacion y/o atencion plena en sus apps, obtuvieron cambios
pequetios aunque significativos en estos componentes; aunque no quedd claro si esos
efectos podian ser explicados por la intervencion o bien por el “placebo digital” como
resultado de usar el teléfono en si. Y también podrian conducir a mejoras en la auto-

compasion, aunque la evidencia es pobre en este aspecto.

A Meta-Analysis of Compassion-Based Interventions: Current State of Knowledge
and Future Directions. Es un meta-analisis hecho por Kirby, Tellegen, y Steindl,
(2017), que reviso los resultados en efectividad de 21 RCT de los ultimos 12 anos, de
IBC. Se analizaron datos de 1285 participantes de todo el mundo. El meta-analisis esta
relacionado con resultados de auto-informes en compasion, auto-compasion, atencion,

depresion, ansiedad, angustia psicoldgica, y/o bienestar.

Los autores sefialaron que, aunque el consenso en como definir el componente de
compasidn/auto-compasion varia ligeramente entre estudios, y supone una ligera
limitacion. Se encontraron tamafos del efecto moderados en intervenciones pre-post
para compasion, auto-compasion, y atencion plena. También se observaron tamafos del
efecto significativos moderados en la reduccion de la depresion, ansiedad, y angustia
psicoldgica; asi como en el bienestar. El andlisis de los resultados indic6 que los
hallazgos eran consistentes y no estaban influenciados por sesgos, y que, por lo tanto,
las intervenciones basadas en compasion son recomendables para diferentes

sintomatologias.

Wilson, y cols. (2018) realizaron una revision sistemdatica y meta-analisis:
Effectiveness of Self-Compassion Related Therapies: a Systematic Review and Meta-
analysis. Dicho estudio se compuso de 22 RCT con 1172 participantes en total entre
poblacion clinica y subclinica, e investigo la eficacia en promocién de auto-compasion
y reduccion de psicopatologia de los tratamientos relacionados con la auto-compasion,

como la CFT, MBCT, y ACT.
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Los resultados obtenidos en este estudio fueron un tanto ambiguos. Por una parte se
encontrd que la auto-compasion se incrementaba y los niveles depresivos y ansiosos se
reducian, en las terapias de auto-compasion respecto del grupo control activo. Lo que
indicaba que la auto-compasion puede ser modificada en terapia. Sin embargo, el meta-
analisis también encontré que las terapias en auto-compasion, no producen mejoria
respecto de la condicion control. Esto plantea que la auto-compasion puede actuar como
un mediador. Cinco de los estudios analizados valoraron este componente como
mediador, que cuando se incrementa, hace mejorar los sintomas psicopatologicos.
Aunque este resultado también se encontrd en grupos control y en terapia de grupo. Esto
sugiere que las intervenciones en auto-compasion pueden no tener un efecto especifico
en comparacion con otros tratamientos activos, no se encontraron diferencias
significativas en los grupos participantes. Los resultados indicaron que los cambios en
auto-compasion estan relacionados con los cambios psicopatologicos, pero no hay

evidencia de que sean a causa de dichas intervenciones.

Acerca de las escalas empleadas en los RCT revisados en este ultimo articulo, todas
las Escalas de Auto-Compasion (SCS) contemplaban seis factores relacionados con la
auto-compasion: positivos (auto-amabilidad, humanidad comun, y atencion plena), y
negativos (auto-critica, aislamiento y sobreidentificacion), y en todas el tamafio del
efecto era significativamente grande en las intervenciones de auto-compasion,
comparandolas con las control. Aunque los factores negativos mostraban una tendencia
de mejora mas grande respecto a los factores positivos, en particular sobreidentificacion
y aislamiento. Por lo tanto, hay una variabilidad en como de modificables son las
subescalas, y como pueden llevar a perder informacion clinica relevante mostrando

unos factores como mas susceptibles de cambio terapéutico.

4. Discusion y conclusiones
El objetivo de este TFM era actualizar el estado del arte de las intervenciones en
compasion/auto-compasion para sintomatologia ansiosa, y explorar el papel que estos

componentes pueden jugar en diferentes psicopatologias.

En general, los resultados de los articulos revisados muestran que las intervenciones
en compasion/auto-compasion pueden reducir los déficits de regulacion emocional en

personas con TAG, incrementando la expresion positiva de las emociones y su bienestar
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(Helm, 2016). En trastornos de personalidad, sintomatologia ansiosa, estrés y depresion,
se consiguen reducir los sentimientos de vergiienza hacia si mismos/as y de auto-critica
(...) (Helm, 2016; Lucre y Corten, 2013; Kelly y Carter, 2015). Del mismo modo, se
incrementa la seguridad en si mismos/as siendo mas positivos/as y auto-compasivos/as
(Lucre y Corten, 2013). En Trastornos de la conducta alimentaria, los tratamientos
basados en auto-compasion reducen la patologia alimentaria en general, y también la
vulnerabilidad psicologica, mejorando en resiliencia, mostrando altos niveles de
flexibilidad; aunque parece que la auto-critica y la rumia no se ven significativamente
reducidas (Kelly y Carter, 2015; Kelly y cols., 2017). En algunas terapias, como ACT
los factores “flexibilidad psicoldgica” y “auto-compasion” parecen mediar el efecto de
la intervencién en todos los resultados: auto-compasion, depresion, ansiedad y en los
eventos de vida estresantes, incluido trauma; asi como también en variables especificas,
como son la calidad de vida y la preocupacion por los errores (Ong y cols., 2019;

Yadavaia, y cols. (2014).

Incluso en las IBC basadas en internet mejora la sintomatologia depresiva y ansiosa,
incrementando la auto-compasion, la atencidén plena y la satisfaccion con la vida
(Schuling, y cols., 2018; Wilson, y cols., 2018). En cambio, cuando la intervencion se
realiza con una app, la evidencia empirica muestra que la aceptacion y la atencion plena
se pueden aprender con esta aplicacion; pero los estudios sugieren que la auto-
compasion es una medida més dificil de cambiar con una app, y que se obtienen

mejores resultados con la terapia presencial tradicional (Linardon, 2019).

Se debe tener en cuenta que este trabajo es una revision bibliogréafica, por lo que no
se obtienen ni analizan estadisticamente datos, si no que se revisan los resultados de
diferentes ensayos controlados aleatorizados, meta-andlisis y revisiones sistematicas;
con lo cual, son resultados recopilados para este trabajo, y por ello puede aparecer algin
sesgo interpretativo. Otra limitacidon a tener en cuenta es el criterio de inclusion que si
bien se cifie a intervenciones realizadas, estas son variadas, con diferentes tratamientos
también; se abarca un amplio rango de sintomatologia ansiosa: sintomas depresivos,
estrés, Trastornos de la Conducta Alimentaria, Trastorno de Ansiedad Generalizada,
trastornos de personalidad..., y las muestras son tanto clinicas, como subclinicas. Para
futuras investigaciones similares, seria conveniente limitar de manera mas estricta la

busqueda bibliografica a trastornos o sintomatologia més concreta; centrarse en un
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unico tratamiento; asi como seleccionar aquellas investigaciones que se hayan llevado a

cabo con muestras mas grandes.

En conclusion, analizando las diferentes intervenciones descritas en este trabajo, se
observa que la auto-compasion puede actuar como un mediador significativo en
trastornos de ansiedad. Esto sugiere que las intervenciones en auto-compasion pueden
no tener un efecto especifico en la mejoria de los sintomas ansiosos, en comparacion
con otros tratamientos activos, sino que en algunos casos pueden actuar de manera mas
transversal, fomentando el autocuidado, reduciendo la autocritica, mejorando la
regulacion de habilidades...esto a la larga influye en el bienestar psicoldgico, aunque no
reduzca la ansiedad directamente. Las evidencias empiricas hasta el momento muestran
que los niveles de auto-compasion pueden ser modificados por las terapias basadas en
auto-compasion, y que, por tanto, estas intervenciones son recomendables para
diferentes sintomatologias; pero no indican que dichas terapias sean mejores respecto a
otros tratamientos psicoldgicos, aunque si pueden complementarlos; no obstante, este es
un campo en creciente desarrollo actualmente y todavia no existen demasiados estudios
al respecto. Esto apoya la necesidad de incluir el componente de compasidon/auto-
compasion, de manera transversal, en los diferentes tratamientos dirigidos a trastornos
afectivos principalmente, en el que los/las pacientes requieren aprender habilidades para
aceptarse a si mismos/as, percibir el sufrimiento como parte de ser humanos, y ser

conscientes de sus propios pensamientos y emociones, sin prejuicios.
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