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Resumen

Objetivos: Estudiar las caracteristicas epidemiologicas, clinicas, analiticas y anatomopatologicas de
la nefritis lipica (NL), ademas de analizar la asociacion de estos datos con el tipo de NL.

Material y métodos: Estudio observacional retrospectivo de pacientes mayores o iguales de 14 afos
diagnosticados de LES de acuerdo a los criterios SLICC de 2012 y de NL por biopsia en el Hospital
Universitario Joan XXIII, periodo 2006-2018.

Resultados: Se recogieron 45 pacientes con mediana de seguimiento de 12 afnos, predominio
femenino (82%) y edad media al diagndstico de la NL de 31,7 afnos. La distribucidn por etnia fue un
75,6% caucasica, seguida de hispana, arabe y negra. El diagndstico coincidi6 con el de LES en un
42,2%. La clase histoldgica mas frecuente fue la IV (51,1%), seguida de clase III (13,3%), clase II
(13,3%) y formas mixtas (12,8%). Un 82,33% tenian anti-DNAds. Presentaron proteinuria: 100%;
hematuria: 79,4%; cilindruria: 18%; insuficiencia renal aguda (IRA): 33%; y sindrome nefrotico:
35,6%. Se diagnosticd sindrome de Sjogren en 2 casos y sindrome antifosfolipido en 4 casos. El
indice de actividad fue significativamente mayor en los pacientes que presentaron IRA [mediana 12
1Q 25-75 (7-14,5) vs 7 1Q 25-75 (1-9); p = 0,007] y en la categoria IV respecto a las otras clases. La
IRA fue mas frecuente en los pacientes con categorias Il y IV.

Discusion: La NL se presenta predominantemente en mujeres jovenes y la categoria IV es la mas
frecuente. El indice de actividad se asocia a la categoria IV y IRA. El sindrome de Sjogren y el
sindrome antifosfolipido se asocian al LES en torno al 10 y el 15% de los casos, respectivamente.

Conclusiones: La NL en nuestra drea presenta caracteristicas clinicas, analiticas y
anatomopatoldgicas similares a otras series. Sin embargo, el sindrome antifosfolipido y sindrome de
Sjogren son menos frecuentes en los pacientes con NL con respecto a las series de LES.
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