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Carta al editorhttps://doi.org/10.22516/25007440.1267

Señor editor:

Acerca de la carta al editor sobre nuestro artículo Factores de riesgo para la fibrosis hepática 
en pacientes diabéticos con enfermedad renal crónica terminal(1), podemos decir lo siguiente:

El alcohol y el tabaco son potenciales contribuyentes a la progresión de la enfermedad 
hepática y renal crónica, como mencionan en su carta al editor. Nuestro estudio recopiló 
la información de forma transversal en un grupo de pacientes incluidos en un programa 
de diálisis crónica que recibían atención médica multidisciplinar y en el que el consumo 
reportado de alcohol y de tabaco en el momento de recopilación de la información fue 
nulo. Esta situación puede explicarse porque, al recibir atención sanitaria de forma con-
tinuada en la que se enfatiza en los hábitos de vida saludable y sus potenciales eventos 
deletéreos sobre su situación de salud de base, los pacientes habrían abandonado el con-
sumo de alcohol y de tabaco mucho antes del momento de su inclusión en el estudio.

No consideramos adecuado recopilar esta información de forma retrospectiva por la 
dificultad para medir los niveles de exposición de forma precisa y, adicionalmente, por 
el sesgo de reporte si los pacientes sienten que pueden ser juzgados por el personal sani-
tario al reconocer el consumo de estas sustancias. La ausencia de esta información en 
el estudio no obedece en ningún caso al desconocimiento del potencial del alcohol y el 
tabaco en la progresión de la enfermedad hepática, sino, por el contrario, a que el diseño 
metodológico del estudio evitó que se pudiera estudiar esta asociación de forma precisa.

Agradecemos sus comentarios y los tendremos en cuenta para futuras investigaciones 
en esta área.
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