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Contexto e Introducción

La llegada de un recién nacido transforma por completo la dinámica del hogar, especialmente
en lo que respecta al sueño. Durante las primeras semanas, el concepto de 'rutina' como la

entendemos los adultos no existe; el bebé se guía exclusivamente por sus necesidades básicas
de alimentación, contacto y confort, sin distinguir entre el día y la noche.

Esta etapa requiere una inmensa adaptabilidad por parte de los cuidadores. Conocer cómo
funciona el sueño neonatal y entender sus ritmos caóticos ayuda a transitar estas primeras
semanas con mayor serenidad. El objetivo no es 'entrenar' al bebé, sino ofrecer un entorno
seguro que progresivamente le ayude a sintonizarse con el mundo exterior.
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❓ Preguntas Frecuentes

¿Cuántas horas duerme un recién nacido?

En promedio, un recién nacido duerme entre 14 y 17 horas al día, distribuidas en periodos

cortos de 2 a 4 horas. Pasan gran parte de este tiempo en sueño activo (REM), donde

pueden moverse, hacer ruidos o sonreír, lo cual es vital para su desarrollo cerebral.

¿Cómo le ayudo a diferenciar el día de la noche?

Durante el día, expón al bebé a la luz natural y mantén los ruidos habituales de la casa.

Durante la noche, mantén el ambiente oscuro, silencioso y aburrido. Cuando despierte de

madrugada, atiéndelo con luces tenues y sin estímulos innecesarios.

¿Cuándo empezará a dormir toda la noche?

Es muy variable, pero la mayoría de los bebés no duermen 'del tirón' (que médicamente se

considera unas 5-6 horas seguidas) hasta después de los 6 meses. Los despertares nocturnos

tempranos son una necesidad fisiológica para alimentarse y regularse.

FUENTES Y REFERENCIAS PEDIÁTRICAS

Organización Mundial de la Salud (OMS) (https://www.who.int/es)

Asociación Española de Pediatría (AEPap) - Familias y Salud (https://familiaysalud.es/)

Healthy Children - AAP (https://www.healthychildren.org/)

https://www.who.int/es
https://www.who.int/es
https://familiaysalud.es/
https://familiaysalud.es/
https://www.healthychildren.org/
https://www.healthychildren.org/
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1. ¿Cómo es el sueño del recién nacido?

El sueño del recién nacido es inmaduro y variable. En esta etapa, dormir no sigue horarios ni patrones

fijos.

El recién nacido suele dormir entre 14 y 17 horas al día, distribuidas en periodos cortos de sueño y vigilia.

Este patrón es normal y varía de un bebé a otro.

El sueño se reparte en ciclos de 2 a 4 horas.

Los despertares frecuentes son normales.

El bebé se despierta principalmente por hambre, incomodidad o necesidad de contacto.

No diferencia el día de la noche.

Puede moverse, hacer ruidos o gestos mientras duerme (normal).

👉  Dormir muchas horas seguidas no es un objetivo ni una expectativa en esta etapa.

2. Qué significa “rutina de sueño” en el recién nacido

En el recién nacido, rutina NO es horario.

La rutina se basa en:

Repetición de cuidados.

Ambientes predecibles.

Señales suaves que transmiten seguridad.

👉  El objetivo es acompañar el sueño, no enseñarlo ni entrenarlo.
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3. Principios actuales para favorecer un sueño saludable

1️⃣  Responder a las necesidades del bebé

El llanto es su forma de comunicación.

Atenderlo no crea dependencia.

La respuesta sensible favorece la regulación emocional y neurológica.

2️⃣  Priorizar siempre el sueño seguro

Dormir boca arriba, siempre.

Superficie firme y plana.

Sin almohadas, cojines, mantas sueltas ni objetos en la cuna.

Compartir habitación con los padres, sin compartir la cama.

3️⃣  Ayudar a diferenciar día y noche de forma natural

Durante el día:

Luz natural.

Actividad normal del hogar.

Interacción y contacto.

Durante la noche:

Luz tenue.

Ambiente tranquilo.

Cambios de pañal y cuidados sin estimular.

👉  Esta diferencia favorece, con el tiempo, la maduración del reloj biológico.
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⭐  4. Hábitos suaves que favorecen el descanso (Paso a Paso)

Estos pasos no son rígidos, pero su repetición crea un ambiente predecible y seguro para el bebé.

1. Observa sus señales de sueño

Acuéstalo cuando notes las primeras señales para evitar el sobrecansancio. Estas pueden ser:

Frotarse los ojos.

Bostezar.

Mirada perdida.

Movimientos bruscos o irritabilidad.

2. Crea una mini-rutina nocturna (5-10 min)

Repite las mismas acciones cada noche en un ambiente de calma:

Baño tibio o limpieza suave.

Poner el pijama.

Arrullo o voz suave.

Última toma de leche tranquila.

👉  La clave es la repetición: el bebé asocia estas acciones con la hora de dormir.

3. Acuéstalo de forma segura

Coloca al bebé en su cuna boca arriba, en una superficie firme y sin objetos sueltos.

4. Fomenta un día activo

Durante el día, la exposición a la luz natural y la interacción (juegos suaves, tu voz, contacto) ayudan

a regular su reloj biológico para la noche.
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5. Despertares nocturnos: lo que los padres deben saber

Son normales y esperados.

Cumplen una función de protección.

Permiten la alimentación frecuente.

Disminuyen progresivamente con la maduración.

👉  Un recién nacido que se despierta no tiene un problema de sueño.

6. Ambiente seguro para dormir

Las recomendaciones más actuales:

Dormir siempre boca arriba en un colchón firme. Cuna o moisés con colchón firme y sábana ajustada.

Cuna vacía: sin almohadas, peluches, protectores,
mantas sueltas ni nidos.

Temperatura ambiente fresca: entre 20°C y 22°C
(68°F y 72°F).

Dormir en la misma habitación, pero no en la misma
cama, hasta los 6 meses por seguridad.

7. “Acuéstalo somnoliento, no dormido”

Aunque es pequeño, puedes colocarlo despierto pero adormilado para que aprenda poco a poco a dormir

sin depender solo del pecho o brazos. No siempre lo logrará, es normal. Lo importante es ofrecer la

oportunidad.
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🚫 9. Lo que NO se recomienda en el recién nacido

No intentar entrenar el sueño.

No dejar llorar para que “aprenda”.

No usar infusiones, miel ni productos naturales.

No usar cojines antivuelco ni dispositivos comerciales.

No usar pantallas.

No sobreabrigar.

11. Cuándo consultar al pediatra

Consulta de inmediato si notas alguno de los siguientes signos:

Dificultad para despertar para alimentarse. 🚨

Llanto inconsolable persistente. 🚨

Respiración ruidosa, pausas o dificultad respiratoria. 🚨

Coloración azulada, pálida o sudoración excesiva. 🚨

Rechazo frecuente de las tomas. 🚨
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12. Recordatorio importante

No se recomiendan medicamentos ni infusiones para “ayudar a dormir”. Si crees que tu bebé no descansa

o llora demasiado, consulta con su pediatra para una evaluación adecuada.

💗  Mensaje final para los padres

El recién nacido no necesita "aprender" a dormir; necesita sentirse seguro, atendido y acompañado. Con el

tiempo, el sueño se organiza de manera natural.

Respetar su ritmo, ofrecer un entorno seguro y responder a sus necesidades con cariño y paciencia es la

base para un sueño saludable en los meses siguientes. Las rutinas ayudan, pero no son rígidas: deben

adaptarse a tu bebé y a tu familia.
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CONTENIDO REVISADO POR:

Dra. Ariana
Especialista en Pediatría & Máster en Atención Integral al Niño

Con más de 35 años de experiencia clínica y docente como pediatra en Cuba (actualmente retirada y sin

homologación médica en otros países). El contenido de este sitio resume su amplia experiencia y lo

recomendado por las guías pediátricas actuales.

Aviso importante: Todo el material de este sitio es estrictamente educativo y didáctico. No constituye una

recomendación, indicación médica, ni llamada a la acción. No sustituye bajo ninguna circunstancia la

evaluación presencial de tu pediatra.

"La mejor herramienta de prevención es la educación y la tranquilidad familiar."

Ver credenciales completas y biografía (/dra-ariana)

Apoya la divulgación independiente

Este proyecto se mantiene libre de publicidad farmacéutica gracias al apoyo de las familias. Si nuestras guías te

han ayudado, puedes contribuir a mantener el sitio activo.

💜 Hacer una aportación voluntaria (https://gumroad.com)

http://localhost:9008/dra-ariana
https://gumroad.com/
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🚨 Aviso Legal y Educativo

Este artículo tiene un propósito estrictamente educativo y divulgativo.

Ha sido redactado basándose en la experiencia de la Dra. Ariana (pediatra

jubilada en Cuba, sin homologación en otros países) como un resumen

didáctico de las pautas pediátricas actuales.

Nada de lo expresado en este sitio web constituye una recomendación

médica, un diagnóstico, un tratamiento, ni una llamada a la acción.

Esta información no sustituye en ningún caso la valoración médica

presencial. Ante cualquier síntoma o duda sobre la salud de un menor,

debes acudir inmediatamente a un centro de salud o consultar con su

pediatra tratante.


