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Resumen

Introducción y objetivos: Los pacientes con diabetes tipo 2 (DT2) y enfermedad hepática
metabólica (EHM) presentan un mayor riesgo de desarrollar fibrosis hepática que aquellos con solo
DT2. Sin embargo, una proporción considerable permanece sin diagnosticar. En este contexto, la
evaluación de los hábitos de vida podría ser una estrategia costo-efectiva para facilitar su detección.
Por ello, el objetivo de este estudio fue analizar los hábitos de vida como herramienta para
identificar fibrosis en pacientes con DT2.

Métodos: Se diseñó un estudio transversal con 75 pacientes con DT2 controlada. Se recogieron
variables bioquímicas, antropométricas, hábito tabáquico y adherencia a la dieta mediterránea
(cuestionario MEDAS). Igualmente, se realizó una elastografía, que permitió clasificar a los sujetos
en función del estado del hígado: C, sin EHM (n = 8); B-EST, baja esteatosis (n = 21); A-EST, alta
esteatosis (n = 42) y F, fibrosis (n = 18).

Resultados: A pesar de la DT2 controlada, el grupo F mostró alteraciones en HOMA-IR y
transaminasas séricas. Tanto el grupo F como A-EST presentaron un mayor índice de masa corporal,
perímetro de cintura y masa grasa. En cuanto a los hábitos, el grupo F registró el mayor número de
fumadores y exfumadores, aunque no se observaron diferencias significativas en el número de
cigarrillos consumidos diariamente. Por otro lado, los grupos F y A-EST mostraron una baja
adherencia a la dieta mediterránea, siendo especialmente destacable en el grupo F el bajo consumo
de verduras y carne blanca.

Conclusiones: La evaluación de hábitos podría ser una estrategia adicional, útil y económica para
detectar fibrosis en aquellos pacientes con DT2.
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