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Estimadas autoras del artículo Sensibilidad ética y su relación con el 
consumo de alcohol en el personal de enfermería:1

De entrada, es muy relevante el abordaje de un tema 
tan complejo como el alcoholismo, sobre todo por las 
implicaciones que conlleva en la persona que lo padece, 
su familia, la sociedad y también en relación con su en-
torno laboral. 

En lo particular, para el personal profesional de la sa-
lud no solo son las implicaciones propias, consideramos 
que en el ámbito laboral estas pueden trascender en la 
atención que se le otorga a los pacientes y sus familias. 
Asimismo, es pertinente comentar que, como bien es 
descrito en el artículo, el consumo de alcohol es un fe-
nómeno social que afecta a la población en general, sin 
distinción de géneros, culturas o profesiones, pero que 
en los profesionales de la salud puede ser notable por su 
función profesional con la sociedad, por ejemplo la pre-
vención de conductas de riesgo.1 

Si bien el tema es de interés, identificamos cuestiones 
de índole conceptual y metodológica que a continuación 
señalamos. 

En el apartado de Introducción no se fundamentan los 
conceptos de sensibilidad ética y sus subcomponentes; tampo-
co el uso del concepto de estrés moral (el término original en 
inglés es moral distress), el cual se traduce como distrés moral 
(distress moral) y su definición se puntualiza por de Veer et al.2 

Con base en la definición conceptual de las variables, en 
la sección de metodología hizo falta desarrollar de forma 
clara y concisa la descripción operativa de los conceptos 
antes mencionados. De acuerdo con Jameton3 el distress mo-
ral es el doloroso desequilibrio psicológico que resulta del 

reconocimiento de una acción éticamente apropiada que 
es difícil de tomar debido a los obstáculos institucionales 
como la falta de tiempo, el reclutamiento de la supervisión, 
la inhibición por parte de la estructura del poder médico.

El sustento de los cuestionarios de Lützén4,5 se re-
monta a sus trabajos publicados en los años 1997 y 1994; 
las siglas en inglés del cuestionario de sensibilidad ética 
son MSQ y no MQS; y en lo concerniente al Reglamento 
de la Ley General de Salud se debía poner el apartado de 
los aspectos éticos de la investigación en seres humanos, 
capítulo 1, artículo 17, fracción I.6 

En los resultados no se hace una separación de la canti-
dad, la frecuencia y el tipo de bebidas ingeridas. Tampoco 
respecto a la correlación de las características laborales con 
el consumo de alcohol (por ejemplo: horas de labor, suel-
do, horas extra y estímulos), ni con las exigencias organiza-
tivas de cada servicio (si es que son diferentes) para poder 
medir o estimar el peso de estas con el rubro “carga moral”. 

En la sección de Discusión se hacen juicios de valor 
más que precisiones, ya que el desarrollo de la misma los 
lleva a decir que cuanta mayor es la responsabilidad, ma-
yor propensión hay al alcoholismo. Por lo tanto, resulta 
arriesgado afirmar que hay relación entre el consumo de 
alcohol y un cierto grado de carga moral; sin embargo, 
al hacerlo resulta casi una falacia de afirmación del con-
secuente, es decir, que no se puede saber si el consumo 
de alcohol es por la carga moral o por otras situaciones 
como el nivel socioeconómico, la situación familiar (viu-
dez, matrimonio, ser madre soltera), la dependencia de 
familiares, tener más de un empleo y un cúmulo de varia-
bles más que al no haber sido incluidas en el estudio no 
pueden ser demostradas, pero tampoco negadas.
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