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La Alianza por el Sueño reclama respuestas y alternativas farmacológicas financiadas ante el insomnio crónico en España

· [bookmark: _Hlk233792935]Frente al amplio consenso sobre la necesidad de reducir el uso prolongado e inapropiado de hipnosedantes, el SNS ha vuelto a excluir daridorexant de su prestación farmacéutica pese a ser una alternativa específicamente indicada para el insomnio crónico. 

· Los coordinadores de la Alianza por el Sueño instan a la Comisión Interministerial de Precios de los Medicamentos, a la Dirección General de Cartera Común de Servicios del SNS y Farmacia, al Ministerio de Sanidad, a los ministerios representados en la Comisión, a las comunidades autónomas y a Idorsia, como compañía responsable del medicamento, que mantengan un diálogo abierto y continúen trabajando en la búsqueda de una respuesta al insomnio crónico basada en criterios clínicos, equidad, sostenibilidad y responsabilidad sanitaria.


Madrid, 6 de octubre de 2026.- El insomnio crónico no es simplemente dormir mal. Es una patología persistente, con impacto considerable en la actividad diurna, la calidad de vida, la salud mental, la seguridad, el rendimiento laboral y la utilización de recursos sanitarios y sociales. 
Sin embargo, el abordaje farmacológico del insomnio en España sigue estando muy condicionado por el uso prolongado de benzodiacepinas, fármacos Z y otros hipnosedantes. Estos tratamientos pueden tener un papel en situaciones concretas y durante periodos limitados, pero su utilización crónica e inapropiada constituye un problema reconocido por profesionales sanitarios, sociedades científicas y administraciones: dependencia, tolerancia, caídas, accidentes, deterioro cognitivo, cronificación del uso y especial vulnerabilidad en determinados grupos de pacientes.
Precisamente por ello, en un contexto en el que existe un amplio consenso sobre la necesidad de reducir el uso prolongado e inadecaudo de hipnosedantes, desde la Alianza por el Sueño queremos expresar nuestra preocupación ante la propuesta de no incluir daridorexant en la prestación farmacéutica del Sistema Nacional de Salud (SNS). Lo hacemos desde el máximo respeto a los procedimientos de evaluación y financiación de medicamentos y a las responsabilidades clínicas, económicas e institucionales que acompañan estas decisiones. 
Ante tal situación, la Alianza por el Sueño hace un llamamiento a la Comisión Interministerial de Precios de los Medicamentos (CIPM), a la Dirección General de Cartera Común de Servicios del SNS y Farmacia, al Ministerio de Sanidad, a los ministerios representados en la Comisión, a las comunidades autónomas y a Idorsia, como compañía responsable del medicamento, para que mantengan un diálogo abierto y continúen trabajando, desde sus respectivas responsabilidades, en la búsqueda de una respuesta al insomnio crónico basada en criterios clínicos, equidad, sostenibilidad y responsabilidad sanitaria.
“La no financiación no elimina la necesidad clínica ni impide que el medicamento continúe disponible en España, pero traslada el coste íntegro al paciente. Desde la responsabilidad sanitaria y social de quienes atendemos, estudiamos y acompañamos cada día a personas con insomnio crónico, consideramos que la decisión adoptada por las autoridades sanitarias dificulta la disponibilidad de nuevas opciones de tratamiento en dichos pacientes, que en muchos casos sufren importante afectación en su calidad de vida”, afirma la Dr. Odile Romero, coordinadora del Grupo Sanitario de la Alianza por el Sueño, jefe clínico de Neurofisiología y coordinadora de la Unidad del Sueño del Hospital Vall d'Hebron y Hospital Quirónsalud de Barcelona y miembro de la Sociedad Española del Sueño (SES).

Una decisión que requiere una visión integrada
La ausencia de financiación de daridorexant por parte del SNS no debería dar por concluida esta cuestión, puesto que el insomnio crónico seguirá presente en las consultas de Atención Primaria, salud mental, neurología, neumología, unidades de sueño, medicina del trabajo y farmacia comunitaria. 
Los pacientes seguirán necesitando respuestas, los profesionales sanitarios seguirán afrontando casos complejos y los sistemas sanitarios regionales seguirán gestionando las consecuencias del uso prolongado e inapropiado de benzodiacepinas y otros hipnóticos.
En la actualidad, la terapia cognitivo-conductual para el insomnio (TCC-I), presencial o digital, constituye el tratamiento de primera elección y ampliar su disponibilidad en el SNS debe ser una prioridad. Sin embargo, su acceso sigue siendo limitado y no resulta eficaz, adecuada o disponible para todos los pacientes. En estos casos, los profesionales necesitan disponer de alternativas farmacológicas evaluadas y apropiadas1.
“La Alianza por el Sueño no solicita una financiación indiscriminada. Propone explorar un modelo inicialmente selectivo, monitorizado y revisable, acompañado de medidas para ampliar la disponibilidad de TCC-I en el SNS y basado en los principios de selección clínica, reevaluación temprana, seguimiento de resultados y predictibilidad presupuestaria”, puntualiza el Dr. Lorenzo Armenteros, miembro de la Alianza por el Sueño y el Grupo de Trabajo de Salud Mental de la Sociedad Española de Médicos Generales y de Familia (SEMG). 
Por tanto, la elección no tiene por qué limitarse a financiar sin condiciones o no financiar. Un acceso controlado permitiría generar la evidencia española que se considere necesaria y, al mismo tiempo, gestionar de forma proporcionada la incertidumbre clínica, organizativa y presupuestaria.

Hacia una estrategia integral para el abordaje del insomnio crónico 
El problema del insomnio crónico en España es una necesidad sanitaria que aún espera respuesta. Si las condiciones planteadas hasta ahora se consideran insuficientes, pedimos que se definan con claridad aquellas que podrían permitir una solución responsable. 
Por ello, la Alianza por el Sueño solicita a las autoridades competentes y a Idorsia, desde sus respectivas responsabilidades:
1.- Mantener un diálogo técnico y clínico abierto para identificar las condiciones necesarias para una solución responsable de financiación. 
2.- Continuar explorando, un modelo de financiación selectiva, inicialmente restringido, monitorizado, con protección presupuestaria y revisable, con criterios de continuidad y suspensión. 
3.- Integrar el insomnio crónico y la reducción del uso prolongado e inapropiado de hipnóticos en una futura estrategia nacional de salud del sueño. 
4.- Incorporar la evidencia y las perspectivas de los profesionales sanitarios, las sociedades científicas y los pacientes en las decisiones que afectan a la práctica clínica. 

Asimismo, la Alianza por el Sueño se ofrece a aportar su conocimiento clínico, científico y asistencial para contribuir a que las autoridades sanitarias e Idorsia, mantengan un diálogo basado en la evidencia, el uso apropiado, la equidad y la sostenibilidad.
Una decisión de no financiación no puede constituir por sí sola la respuesta sanitaria a un problema que seguirá existiendo. “La cuestión de fondo es si este asunto debe considerarse un expediente administrativo cerrado o una necesidad sanitaria persistente que todavía requiere una resolución. Ante ello, consideramos que España necesita una respuesta más ambiciosa, coherente y equitativa frente al insomnio crónico y la Alianza por el Sueño está preparada para contribuir a construirla”, afirma la Dra. Carmen Bellido, coordinadora del Grupo de Economía y Empresa de la Alianza por el Sueño y coordinadora del Servicio de Prevención de Riesgos Laborales en el Hospital de Castellón.


Entidades adheridas a la Alianza por el Sueño:

· Asociación Aragonesa Pro Salud Mental. 
· Asociación Científica Española de Enfermería y Salud Escolar. 
· Asociación Española de Pediatría. 
· Asociación Española de Enfermería de Salud Mental. 
· Asociación de Especialistas en Enfermería del Trabajo. 
· Asociación Española del Sueño. 
· Asociación Española de Especialistas en Medicina del Trabajo. 
· Asociación Nacional de Directivos de Enfermería. 
· Asociación Nacional e Internacional de Enfermería Escolar. 
· Auren España. 
· Consejo General de Colegios Farmacéuticos. 
· Consejo General de Colegios Oficiales de Enfermería en España. 
· Consejo General de la Psicología en España. 
· eHealth Centre de la Universitat Oberta de Catalunya. 
· Federación de Asociaciones de Enfermería Familiar y Comunitaria. 
· Federación Española de Sociedades de Medicina del Sueño. 
· Foro Español de Pacientes. 
· Fundación Personas y Empresas. 
· Sociedad Española del Sueño. 
· Sociedad Española de Farmacia Clínica, Familiar y Comunitaria. 
· Sociedad Española de Médicos Generales y de Familia. 
· Sociedad Española de Neumología y Cirugía Torácica. 
· Sociedad Española de Medicina de Familia y Comunitaria. 
· Sociedad Española de Neurología. 
· Sociedad Española de Neurología Pediátrica. 
· Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria. 
· Sociedad Española de Patología Dual. 
· Sociedad Española de Psiquiatría y Salud Mental. 
· Sociedad Española de Enfermería Neurológica. 
· Stellantis. 
· SGS. 
· Universidad de Murcia. 



Sobre la Alianza por el Sueño
La Alianza por el Sueño tiene como objetivo mejorar el cuidado y la salud del sueño de los españoles y concienciar sobre el uso inadecuado de ciertos medicamentos con un fuerte potencial adictivo, así como ser un referente en la atención y cuidado de los pacientes. 
[bookmark: _Hlk128998287]La Alianza por el Sueño está formada por tres Grupos de Trabajo: el Grupo Sanitario, coordinado por los doctores Odile Romero, Jefe clínico de Neurofisiología y coordinadora de la Unidad del Sueño del Hospital Vall d'Hebron y Hospital Quirónsalud de Barcelona y miembro de la Sociedad Española del Sueño (SES); y el Carlos Egea, Presidente de la Federación Española de Sociedades de Medicina del Sueño (FESMES) y Jefe de Servicio de Neumología y de la Unidad Funcional de Sueño de la OSI Araba; el Grupo de Economía y Empresa, coordinado por la doctora Carmen Bellido Cambrón, y Coordinadora del Servicio de Prevención de Riesgos Laborales en el Hospital de Castellón, y el doctor Javier Cantera, Presidente de Auren España y de la Fundación Personas y Empresas; y el Grupo Social, coordinado por el doctor Gonzalo Pin, coordinador del Comité de Sueño y Cronobiología de la Asociación Española de Pediatría (AEP).
La Alianza por el Sueño es una plataforma de trabajo que reúne a los principales actores (sociedades científicas, profesionales sanitarios, gestores, investigadores, asociaciones de pacientes y empresas) en torno a la salud del sueño, con el objetivo común de mejorar la salud y el bienestar a través de la educación y la defensa del sueño.  
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Contacto para gestión de entrevistas e información:
Ainhoa Muyo: 661 739 672  ainhoa.muyo@cicerocomunicacion.es 
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