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Resumen

Objetivos: Conocer las características de la población con SFC atendida en una UESSC.

Metodología: Estudio transversal y descriptivo en una población de pacientes diagnosticados de
SFC (según los criterios Fukuda 2009) atendidos en una UESSC (compuesta por médico de familia,
enfermera, internista (MI), psicóloga y fisioterapeuta) desde su creación en abril de 2017 hasta
agosto de 2019. Las variables analizadas son: edad, sexo, situación laboral, incapacidad temporal
(IT) actual y si está relacionada con el SFC, año de diagnóstico de SFC, diagnóstico de fibromialgia
(FM) y/o síndrome de química múltiple (SQM), antecedentes psiquiátricos, número de visitas
realizadas por MI, psicología y fisioterapia, Tratamiento actual con antidepresivos, ansiolíticos o
fármacos para el dolor.

Resultados: Durante el período estudiado se atendieron 92 pacientes con SFC, con una media de
edad de 54 (DE = 8,9) años, 84 (91,3%) son mujeres. Hay 51 (55,4%) trabajando, 6 (6,5%) tienen
una IT (de las cuales, 4 (66,7%) son en relación con el SFC) y 1 (1,1%) está en paro. Son
pensionistas 34 (37,0%), de ellos 25 (73,5%) no es por causa del SFC y están en edad activa. Del
total de pacientes, hay 45 (48,9%) que han sido diagnosticados de SFC desde el 2017, el resto
presentaban el diagnóstico previamente en un período que abarca desde 2002 hasta 2016. En 70
(76,1%) pacientes se detectó también el diagnóstico de FM, en 23 (25,0%) el SQM y además 38
(41,3%) presentan algún trastorno mental. El promedio por paciente de visitas ha sido de 1,9 (DE =
1,4) de MI, 1,8 (DE = 2,0) de psicología, y 1,5 (DE = 1,8) de fisioterapia. Toman antidepresivos 64
(69,6%), 48 (52,2%) ansiolíticos y 48 (52,2%) analgésicos.

Conclusiones: 1. Con la creación de la UESSC hay más diagnósticos de SFC en los dos últimos
años. 2. Los pacientes con SFC, también están diagnosticados con bastante frecuencia de otros
síndromes de sensibilización central y trastornos mentales. 3. Es elevado el consumo de
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antidepresivos, ansiolíticos y analgésicos. 4. Consideramos que el porcentaje de visitas realizadas
por psicóloga y fisioterapeuta tendría que aumentar para un abordaje eficaz. Por esto, diseñaremos
un protocolo terapéutico y posteriormente evaluaremos los resultados de la intervención.
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