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Resumen

Objetivos: Analizar la supervivencia y las diferentes causas de mortalidad en una cohorte de
pacientes con lupus eritematoso sistémico (LES) a lo largo de 28 afios (1985-2013).

Meétodos: Se recogieron de forma retrospectiva los datos de 219 pacientes diagnosticados de LES
entre 1985 y 2013 seguidos en el Hospital Universitario de Bellvitge y se registraron en una base de
datos especifica. La supervivencia fue analizada mediante método de Kaplan Meier. Para los
pacientes muertos o perdidos de seguimiento los datos se tomaron de la tltima visita realizada.

Resultados: La edad media en el momento del diagnostico de LES fue de 46 (DE 14) afos. 189 (86%)
fueron mujeres. El tiempo medio de seguimiento fue de 8,47 (DE 4,12) afnos. 58% de los pacientes
fueron seguidos mas de 10 afios. Durante el seguimiento murieron 14 pacientes (6%): 5 de ellos por
causas cardiovasculares, 4 por cancer y 4 por infecciones (1 aspergilosis pulmonar invasiva, 1
neumonia por Pneumocystis jirovecii, 1 fascitis necrotizante y 1 sepsis por Pseudomonas aeruginosa)
y 1 por actividad lupica. El tiempo medio desde el diagnodstico de LES hasta la muerte fue de 106
meses para los pacientes con mortalidad de causa cardiovascular, 185 meses en los casos de
infeccion y 206 meses en los casos de cancer. La supervivencia acumulada desde el inicio fue de
99% a los 5 anos (IC95% 0,977-1,000), 97,6% a los 10 anos (0,954-1,000), 93% a los 15 afos
(0,885-0,977), 87,8% a los 20 anos (0,808-0,953) y 82,1% (0,726-0,930) a los 25 anos. La tasa global
de mortalidad fue aumentando desde el 2005 al 2013. La edad media de mortalidad aumenté con el
tiempo.

Conclusiones: La supervivencia a largo plazo en nuestra cohorte de pacientes con LES fue alta con
una supervivencia acumulada des del diagndstico de 97,6% a los 10 afios y 87,8% a los 20 afios. Las
enfermedades cardiovasculares (35%), las infecciones (29%) y el cancer (29%) fueron las principales
causas de mortalidad.
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