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El Insomnio asociado a enfermedad mental grave es una patología muy frecuente, a la que no siempre se ha prestado

suficiente atención como entidad clínica independiente de la condición comórbida. Apuntando las últimas investigaciones

a su influencia sobre la sintomatología y el curso de la enfermedad de base. Así como destacamos anteriormente, los

trastornos psiquiátricos y del sueño están relacionados de manera importante. En contraste con una visión histórica de esta

relación, en la que se consideraban los problemas del sueño como síntomas de trastornos psiquiátricos, existe una

evidencia experimental creciente de que la relación entre los trastornos psiquiátricos y el sueño es compleja e incluye la

causalidad bidireccional.

Búsqueda bibliográfica en PUBMED. Palabras clave: “Non-organic Insomnia”/ “Severe Mental Disorder”/ “Cognitive

Behavioral Therapy”. Se seleccionaron 29 artículos por su relación con el tema propuesto.

Extraer conclusiones acerca de la relación entre el insomnio y el trastorno mental grave (TMG), así como de las

posibilidades psicológicas de tratamiento del insomnio asociado a condición comórbida grave.

Hay un creciente cuerpo de literatura que indica que los trastornos del sueño, y más específicamente el

insomnio, afectan al curso y el tratamiento de condiciones psiquiátricas, por ejemplo se han encontrado

mayores tasas de recaída en Trastorno Depresivo Mayor, precipitación de episodios maníacos en Trastorno

Bipolar y en Esquizofrenia efectos negativos del insomnio sobre su sintomatología y curso ¹.

Las dificultades para dormir son una característica común de la esquizofrenia prodrómica ² e incluso en

pacientes no medicados con esquizofrenia existe evidencia de un aumento de la latencia del sueño y

disminución del tiempo total de sueño.

Los trastornos del sueño son cada vez más reconocidos como un importante, pero poco estudiado,

mecanismo en la causalidad compleja y multifactorial de los síntomas y la discapacidad funcional

asociada a trastornos psiquiátricos ³.

La evidencia reciente indica que el insomnio exacerba los delirios y alucinaciones, pudiendo contribuir a

la formación y mantenimiento de ideación persecutoria ⁴ ⁵ ⁶ ⁷.

Se ha demostrado la eficacia de la Terapia Cognitivo-Conductual en el tratamiento del insomnio en TMG.

Es probable que en el futuro el tratamiento del insomnio será una herramienta importante en la reducción,

y tal vez la prevención, de angustiantes experiencias psicóticas ⁸.
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La investigación sobre el insomnio en TMG, orienta al tratamiento del problema de sueño en sí mismo, y no

solamente a la condición psiquiátrica subyacente, siendo el tratamiento psicológico de corte cognitivo

conductual una herramienta efectiva en este sentido. Se necesita más investigación para hacer frente a las

limitaciones del cuerpo actual de literatura, que nos ayude entender mejor las relaciones entre los trastornos del

sueño y trastornos psiquiátricos, sobre todo en Trastorno Mental Grave.


