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La prevalencia de los trastornos del sueño en pacientes con patologías oncológicas 
y no oncológicas valorados en las unidades de Cuidados Paliativos es muy alta.  Un 
reciente metanálisis publicado por Al Maqbali et al1 en 2022, el cual incluyó 160 estudios 
en 46.279 personas con cáncer, arrojó una prevalencia 60,7% (Intervalo de confianza del 
95% de 58,1-63,3%). El mismo estudio señala la importancia de desarrollar estrategias 
para monitorear el sueño en estos pacientes y así mejorar su calidad de vida.

El insomnio es el trastorno del sueño más frecuente y existen factores biológicos, 
psicológicos, sociales y espirituales que determinan su presentación en personas 
con enfermedades avanzadas; generando un impacto negativo en la calidad de vida 
de quienes lo padecen. Nzwalo et al2 realizaron una revisión sistemática en 2020 con 
el propósito de entender la magnitud, factores asociados y estrategias de tratamiento 
para pacientes con insomnio en programas de cuidados paliativos.  Esta revisión 
incluyó 65 estudios basados en 41.706 pacientes en programas de Cuidados Paliativos, 
determinando una media de prevalencia de 49,5% (intervalo de confianza 95%: 13-112) 
con una gran variabilidad entre los estudios. Además, se observó que la prevalencia 
media fue mayor en estudios realizados en pacientes con cáncer (53,9% vs 41% de 
personas con otras patologías). 

En nuestra práctica profesional en unidades de Cuidados Paliativos, específicamente 
en atención domiciliar, nos encontramos con personas enfermas que describen tener 
problemas relacionados con el sueño; pero algunas de ellas lo que mencionan es ¨tener 
miedo a dormir por la noche¨, específicamente por la ansiedad que les genera ¨morir 
mientras están dormidos¨.

La tanatofobia o miedo a la muerte, es un fenómeno que resulta del conflicto psicológico 
entre nuestro instinto de autoconservación y la inevitabilidad de la muerte3, algunos 
autores lo señalan como “constructo transdiagnóstico” debido a que generalmente está 
ligado a otras patologías, particularmente relacionados con la depresión, la ansiedad 
y trastornos de pánico4. Se ha descrito ¨que la sombría realidad de la muerte marca 
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inconscientemente el comienzo del reconocimiento 
de nuestra propia mortalidad y sus temores 
asociados¨3.

Algunas investigaciones sugieren que la 
ansiedad ante la muerte afecta los procesos del 
sueño, y se asocia con la aparición de pesadillas 
y la representación de la muerte en los sueños5. 
Según el Manual Diagnóstico y Estadístico de 
los Trastornos Mentales (DSM-5)6, los criterios 
diagnósticos para fobias específicas se resumen 
en un miedo o ansiedad intensa y generalmente 
inmediata que dura generalmente seis meses o más, 
por un objeto o situación específica, el cual se  evita 
o resiste activamente con miedo o ansiedad intensa, 
y es desproporcionada al peligro real que plantea el 
objeto o situación específica y al contexto cultural; 
este miedo causa malestar significativo o deterioro 
en lo social, laboral u otras áreas importantes 
del funcionamiento y no se explica mejor por los 
síntomas de otro trastorno mental.

Por tanto, podríamos considerar que el 
trastorno de ansiedad (miedo: respuesta emocional 
a una amenaza inminente, real o imaginaria; y 
ansiedad: respuesta anticipatoria a una amenaza 
futura) relacionado con el proceso de dormir, 
y que presentan algunos de los pacientes con 
enfermedades avanzadas, están generalmente 
relacionados a su miedo a morir, mientras se duerme 
ya que cumple con los criterios para ser considerado 
como Somnifobia. 

En el ámbito de los Cuidados Paliativos, esta 
es de las primeras ocasiones en que se cuestiona 
este trastorno en una publicación, si bien es cierto 
se ha hablado de tanatofobia, no necesariamente 
se habla de somnifobia.  Considero que debemos 
de realizar investigación sobre este tema, ya que 
no existen datos que evidencien su epidemiología; 
y además se deben definir criterios específicos que 

permitan su identificación en la práctica clínica, y 
cuáles serían las mejores opciones de tratamiento. 

Publicaciones recientes mencionan que las 
intervenciones terapéuticas diseñadas para reforzar 
el significado y la dignidad, como la terapia de la 
dignidad, podrían ser especialmente efectivas en 
los cuidados al final de la vida, y pueden jugar un 
rol importante en personas con ansiedad ante la 
muerte7.

Por otro lado, es importante dejar claro que la 
prescripción de un medicamento hipnótico no es 
necesariamente la mejor alternativa de tratamiento 
de primera línea en patologías relacionadas al 
insomnio particularmente en el ámbito de Cuidados 
Paliativos2, y siempre deberíamos de tener en 
consideración los miedos y deseos de nuestros 
pacientes para mejorar su calidad de vida.
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