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Estimado Editor: 

Hemos leído con gran interés el artículo titulado “Caracterización de pacientes con antecedentes de 

alcoholismo crónico en una unidad de cuidados intensivos”,(1) publicado recientemente en la Revista 

Cubana de Medicina Militar.  Coincidimos en la relevancia del estudio, pues el alcoholismo ocupa el 

tercer lugar de la carga mundial de morbilidad. Asimismo en los países en desarrollo, significa más que 

cualquier otro factor causante de muertes prevenibles.(2)  

El objetivo del estudio fue caracterizar pacientes con antecedentes de alcoholismo crónico.(1) Sin 

embargo, no se hace mención del uso de una escala de clasificación. El Diagnostic and Statistical Manual 

of Mental Disorders (DSM-5) añade el concepto de “heavy use over time”; pero, este a su vez señala que 

la gravedad de la dependencia/abuso se determinará en función al número de criterios contemplados que 

cumpla el paciente,(3) lo cual indica una clasificación no estructurada en dicho estudio. 

Se podrían también determinar una serie de parámetros que reflejen el desarrollo del consumo de cada 

paciente. Las escalas pueden partir de evaluaciones tipológicas, incluso en caso de pacientes que se 
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encuentren en unidad de cuidados intensivos; de manera indirecta, con evaluaciones basadas en diversos 

parámetros que se pueden recoger en la historia clínica, si la gravedad del paciente no le permite 

colaborar, o de manera directa con la evaluación de la Escala de Intensidad de Dependencia Alcohólica 

(EIDA).(4) 

Otro instrumento que se sugiere considerar es la escala Clinical Institute Withdrawal Assessment for 

Alcohol Scale (CIWA),(5) modificada en 1988 (CIWA-Ar).(6) Es una escala para evaluar el síndrome de 

abstinencia alcohólica, que permite también estratificar a estos pacientes de manera eficaz. 

Consideramos que todo estudio con objetivo de caracterización, precisa el empleo de un instrumento de 

clasificación, que permita ubicar los trastornos y enfermedades en las distintas clasificaciones usadas 

internacionalmente. Sugerimos que para futuras investigaciones, se debe hacer uso de estos instrumentos. 

Esperamos que los comentarios sean considerados, con el fin de mejorar y potenciar futuros estudios. 
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