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LABORAL

• Factores laborales influyen en la gravedad del insomnio.
• Impulsar estrategias de reconocimiento profesional, gestión emocional y mejora 

clima laboral podría impactan positivamente.
• Jornadas discontinuas o rotatorias relacionadas con mayor gravedad del insomnio.
• Educar  y concienciar en estilos saludables de hábito de higiene de sueño.
• El insomnio y su nivel de gravedad impacta negativamente en diversas dimen-

siones de la vida diaria del médico: salud personal, física, mental, productividad 
laboral, relaciones interpersonales, familiares y profesionales.  A mayor gravedad 
mayor impacto y viceversa.

• Como consecuencia de tener insomnio se produce un consumo de sustancias.
• El incremento de la gravedad del insomnio supone un incremento de toma o 

frecuencia de ingesta de sustancias. Mayor gravedad mayor consumo en antidepre-
sivos, ansiolíticos, hipnosedantes, alcohol, tabaco, alimentos menos sanos, y mayor 
sedentarismo.
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• Establecer programas de prevención y evaluación de riesgo que 
incluyan el cuidado del sueño en los médicos de atención 
primaria.

• Campañas de promoción de estilos saludables con el sueño y 
gestión emocional.

• Programas de prevención y de prescripción de sustancias 
psicoactivas.

• Mejorar el entorno laboral sobre todo en aquellos que tengan 
insomnio.

• Instaurar programas de apoyo o asistencia desde los servicios 
de prevención laboral.

• Mayor acceso a los profesionales en la salud mental demtro de 
la sanidad pública para mejorar la gestión de las alteraciones 
emocionales.

LLAMADA A LA ACCIÓN
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