
Lupus eritematoso sistémico 

Información para el paciente* 
________________________________________________________________ 

La inmensa mayoría de la gente que ha oído hablar de esta enfermedad, piensa 
que es una enfermedad grave de evolución fatal y que no tiene tratamiento 
eficaz. Sin embargo, hoy día podemos afirmar que muchos pacientes con 
"lupus" van a ser capaces de llevar una vida absolutamente normal. En los 
casos en los que a pesar de todo la enfermedad se complica, existen recursos 
suficientes para mejorar el futuro. 

Es una enfermedad poco frecuente, se calcula que aparecen alrededor de 7 
enfermos nuevos por 100.000 habitantes al año. Puede aparecer a cualquier 
edad, aunque la mayoría aparecen entre los 17 y 35 años.  

¿Qué es el "lupus" y cuál es su causa? 

Es una enfermedad que además de afectar a las articulaciones y a los 
músculos, puede dañar la piel y casi todos los órganos del cuerpo. La causa 
exacta es desconocida. Se cree que algunas infecciones por virus o la acción de 
otros agentes que existen en el medio ambiente son los que desencadenan la 
enfermedad, provocando la reacción de las células de defensa del organismo, 
que fabrican anticuerpos en contra de la propia persona. Por este motivo se le 
denomina como una enfermedad autoinmune.  

Puede existir una predisposición genética que es la que facilita la reacción 
especial de las células de defensa y también tienen importancia las hormonas, 
lo que explica que sea mucho más frecuente en la mujer que en el hombre. 

¿Qué síntomas da el "lupus"? 

Aunque es muy posible que todos estos síntomas no aparezcan en la mayoría 
de las ocasiones, con viene que los conozca: 

• Generales: cansancio fácil, pérdida de peso inexplicable y fiebre 
prolongada que no se debe a ninguna infección.  

• Articulaciones y músculo: dolor e inflamación de las articulaciones 
(artritis) sobre todo de los dedos de las manos, las muñecas, los codos, 
las rodillas y los pies, o bien dolores musculares.  

• Piel: la más conocida es la llamada "eritema en alas de mariposa", que 
consiste en un enrojecimiento de la piel de las mejillas y la nariz. Es 
frecuente la caída del cabello que se recupera con el tratamiento y la 
sensibilidad de la piel a la luz solar por lo que los enfermos que la 
padezcan deben protegerse del sol utilizando cremas protectoras (factor 
de protección mayor de 15 y que proteja para los rayos ultravioleta A y 
B) y utilización de ropa que cubra todo el cuerpo en lo posible para 
evitar una posible reactivación de la enfermedad.  



• Corazón y pulmones: puede provocar inflamación de la membrana que 
recubre al corazón o al pulmón (pericarditis o pleuritis), lo que provoca 
dolor en el pecho o en el costado y a veces fiebre, y que responden 
generalmente bien al tratamiento. En casos muy raros puede afectar a 
las válvulas cardíacas o a los pulmones provocando insuficiencia cardíaca 
o respiratoria.  

• Riñón: se afecta con frecuencia y la gravedad es muy variable, soliendo 
ser tratada con éxito. Lo más frecuente es la inflamación o nefritis, lo 
que provoca que no se eliminen bien los productos de desecho del 
organismo y se acumulen en la sangre (urea) o que se eliminen otras 
sustancias por la orina, como las proteínas, provocando entonces 
hinchazón de la cara o de las piernas. A veces la lesión del riñón produce 
un aumento de la presión arterial. La mayoría de estas alteraciones no 
provocan síntomas por lo que es conveniente realizar controles de 
análisis periódicos para detectarlas.  

• Cerebro: en general, si se afecta, tiene poca importancia, pudiendo 
provocar dolor de cabeza o depresión, y en casos más raros otras 
manifestaciones como epilepsia o alteraciones del comportamiento.  

• Infecciones y "lupus". Los pacientes son más sensibles a las infecciones 
por la propia enfermedad y a veces por los tratamientos que se utilizan, 
por lo que siempre se debe consultar al médico en caso de aparecer 
fiebre.  

• Problemas con el embarazo. La paciente con "lupus" es igual de fértil 
que la mujer sana, aunque con un riesgo algo mayor de tener abortos y 
partos prematuros, lo que sucede con más frecuencia en las que tienen 
unos anticuerpos en la sangre que se denominan antifosfolípido. Las 
contraindicaciones formales del embarazo son cuando el "lupus" está 
activo, existen complicaciones de la enfermedad como la nefritis o se 
están tomando medicamentos que sean dañinos para el feto. Si no se 
dan estas circunstancias, el embarazo no tiene porqué desaconsejarse. 
Los niños nacidos son tan sanos como el resto, aunque ellos y el resto 
de los familiares tienen una mayor predisposición a padecer la 
enfermedad.  

• Control de la natalidad. Si la enfermedad está activa es necesario 
controlar la natalidad preferiblemente con preservativos y cremas que 
aumenten la barrera a los espermatozoides, ya que la "píldora" podría 
provocar brotes de la enfermedad y el DIU puede favorecer algunas 
infecciones, aunque esta última no es una mala medida. 

¿Cómo se diagnostica el "lupus"? 

Se basa en los síntomas que presenta el enfermo, la exploración que realiza el 
médico y los análisis de sangre y orina, donde pueden aparecer alteraciones 
características, las más importantes la detección de autoanticuerpos, de los que 
los más conocidos son los antinucleares (ANA) que aparecen en prácticamente 
todos los enfermos y los antiDNA que son los más característicos de esta 
enfermedad. 



Tratamiento 

Medidas generales: 

Puede llevar una vida absolutamente normal. Las lesiones cutáneas no son 
contagiosas. La alimentación debe ser completa y variada, y solo se debe 
restringir la sal en caso de problemas con el riñón o tensión arterial alta. Si 
existe sensibilidad a la luz solar debe evitar tomar el sol y protegerse como se 
comenta anteriormente. 

Medicamentos: 

El "lupus" no se cura con medicamentos, pero con ellos se puede controlar de 
forma que el paciente no tenga problemas durante muchos años, para lo cual 
se deben realizar controles periódicos. 

Los medicamentos que se utilizan son: 

• Antiinflamatorios. Alivian el dolor de las artritis, los dolores musculares, 
las pericarditis o pleuritis, y también pueden mejorar los síntomas 
generales. Muchos enfermos pueden ser tratados exclusivamente con 
estos fármacos. Sus efectos secundarios más frecuentes son las 
molestias en el estómago.  

• Antipalúdicos. Se emplean para la artritis, algunas lesiones de la piel, las 
pericarditis o pleuritis y también pueden mejorar los síntomas generales. 
Se suelen tolerar muy bien y su principal problema es que pueden ser 
tóxicos para la retina, por lo que es necesario hacer controles periódicos 
por el oftalmólogo.  

• Corticoides. Son los medicamentos más importantes para controlar 
muchos de los síntomas, sobre todo cuando tienen cierta importancia, y 
su problema es que tienen más efectos secundarios, como retención de 
líquidos en el cuerpo, hinchazón de la cara, aumento del vello y otros, 
que disminuyen si se administra la dosis más baja posible que sea eficaz, 
y una vez controlada la enfermedad se disminuye progresivamente la 
dosis hasta retirarlos si es posible.  

• Inmunosupresores. Los más utilizados son la azatioprina y la 
ciclofosfamida y se emplean únicamente cuando hay complicaciones 
importantes de la enfermedad. Pueden dar lugar a efectos secundarios 
importantes por lo que se precisa un estricto control médico, pero el 
beneficio de su empleo puede ser muy grande.  

• Otros medicamentos. En algunas ocasiones y dependiendo de la 
alteración de determinados órganos, será preciso tomar otros 
medicamentos, como por ejemplo para descender la TA o para mejorar 
la circulación de la sangre, que están destinados a mejorar la calidad de 
vida de los pacientes.  
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