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El impacto de la fuerza de fe y el apoyo social como predictores del bienestar 

subjetiva en pacientes con enfermedades crónicas en Lima Metropolitana 

 

Resumen 

 

En el mundo actual, el aumento significativo de las enfermedades crónicas resalta 

un desafío global para la salud de las personas, teniendo un impacto considerable 

en su bienestar físico, mental y espiritual. Por lo tanto, el objetivo principal de este 

estudio fue analizar cómo la fortaleza de la fe y el apoyo social predicen el bienestar 

subjetivo en pacientes con enfermedades crónicas en Lima Metropolitana. Se utilizó 

un enfoque cuantitativo, con un diseño no experimental y transversal. Un total de 

360 pacientes de ambos sexos, con edades comprendidas entre 18 y 65 años, 

participaron en el estudio. Los instrumentos utilizados fueron el Cuestionario de 

Fortaleza de la Fe Religiosa de Santa Clara, la Escala Multidimensional de Apoyo 

Social Percibido (MSPSS) y el Índice de Bienestar General (OMS-5). Los resultados 

mostraron una relación positiva y significativa entre la fortaleza de la fe, el apoyo 

social percibido y el bienestar subjetivo. El análisis de regresión lineal múltiple indicó 

que estas variables explicaron el 19% de la varianza en el bienestar subjetivo (R² 

ajustado = .19). Los coeficientes fueron: r = 0.281 para la fortaleza de la fe; En 

cuanto al apoyo social percibido, r = 0,365 para el apoyo familiar, r = 0,367 para el 

apoyo de amigos y r = 0,331 para el apoyo de otros. Estos hallazgos resaltan la 

relevancia de la fe y el apoyo social en la salud emocional de los pacientes crónicos, 

lo que sugiere que fortalecer estos factores podría beneficiar futuras intervenciones. 

 

Palabras clave: Enfermedades crónicas, fortaleza de la fe, apoyo social, salud 

emocional, bienestar subjetivo. 


