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Lupus en el varón



Lupus en el varón

• 4-22% de LES son varones

• Prevalencia depende de edad:

▫ Prepubertad: 2-6:1

▫ Edad fértil 8-15:1

▫ Postmenopausia: 3-8:1

• Incidencia ♂ 0,54/100.000 hab (caucásicos España)

L-J Lu et al. Lupus (2010) 19, 119-129
Riveros-Frutos A et al. Lupus (2016) 0, 1-9



Lupus en el varón

• Manifestaciones clínicas:

▫ comienzo más tardío/más edad al dx, 

▫ retraso diagnóstico menor 

Riveros-Frutos A et al. Lupus (2016) 0, 1-
9



Diferencias Clínicas LES ♂

▫ ↑ Afectación renal

 RELESSER: 44.8% ♂ vs 29% ♀

 GMN proliferativa difusa %

 Riesgo fallo renal

▫ Afectación hematológica

 ↑ anemia hemolítica

 ↑ linfo- y trombocitopenia

▫ Afectación neurológica

 ↑convulsiones

 ↓ ”cefalea lúpica” y depresión
L-J Lu et al. Lupus (2010) 19, 119-129
Riveros-Frutos A et al. Lupus (2016) 0, 1-9
Boodhoo et al. Medicine (2016) 95:29



Diferencias Clínicas LES ♂

▫ Afectación muco-cutánea
 ↑Lupus discoide

 ↑Lupus subagudo

 ↓ exantema “alas mariposa”

 ↓ aftas orales

▫ Artritis ↑↓
▫ Otras

 ↓ Raynaud

 ↓ fotosensibilidad

 ↑ Serositis

 ↑ Trombosis

 ↑ daño CV L-J Lu et al. Lupus (2010) 19, 119-129
Riveros-Frutos A et al. Lupus (2016) 0, 1-9
Boodhoo et al. Medicine (2016) 95:29



Diferencias serológicas LES ♂
• antiRo y antiLa ↓

▫ pero Sjögren 2º más frec en ♂

• antiSm y antiDNAdc ↑

• Anticoag lúpico y anti-
cardiolipina ↑

▫ pero SAF 2º ♂=♀

• RNP, hipoC3 ↑↓

L-J Lu et al. Lupus (2010) 19, 119-129
Riveros-Frutos A et al. Lupus (2016) 0, 1-9
Boodhoo et al. Medicine (2016) 95:29
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Riveros-Frutos A et al. Lupus (2016) 0, 1-9



Pronóstico LES ♂

• Actividad: no diferencias

• Más refractarios al tto

• Daño: ↑ en LES del ♂

▫ RELESSER no estad sign

• ↑Morbi-mortalidad: género ♂ es un FR para 
mortalidad en LES (renal, SNC, infecciones)

Riveros-Frutos A et al. Lupus (2016) 0, 1-
9



¿Por qué son diferentes?

• Hipótesis hormonas sexuales
▫ Estrógenos y autoAc
▫ ACO y THS aumentan LES
▫ Transgénero

• Hipótesis cromosomas “sexuales”
▫ Klinefelter /XX = 10x riesgo LES
▫ Genes implicados en hormonas sexuales

• Hipótesis intrauterina
▫ Selección natural negativa. Cromosoma Y letal. 

• Otras
▫ Macho alfa

L-J Lu et al. Lupus (2010) 19, 119-129





Lupus pediátrico



o LES juvenil (jSLE) 

• Dx < 16-18 años

• 15-20 % de pacientes con LES debutan en edad 
pediátrica



Epidemiología

• Prevalencia 3,5/100.000

▫ ↑prevalencia (mejor dx, más supervivencia)

• Variación racial

▫ Raza negra vs caucásica 5-10:1

▫ Asiáticos vs caucásicos 1.2-6:1

• Diferencias según edad ♂:♀

▫ Prepuberal 4-5:1

▫ Postpuberal 9:1



Diferencias clínicas

• ↑Nefritis lúpica
▫ Clase IV más frec (53%)

• Mucocutáneas
▫ ↑rash malar

▫ ↑ulceras mucosas

• ↑serositis

• ↑Raynaud

• *Tabla II

Torrente-Segarra V et al. Clin Exp Rheumatol 2017
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Características

• *graficas

Ambrose et al. Lupus (2016)25; 1542-
1550



Diferencias clínicas

• ↑ Neuropsiq

• Hematológicas
▫ ↑trombopenia y anemia 

hemolítica

▫ ↑linfopenia en relación a 
edad

• Inmunológicas ↑
▫ antiDNAds, 

antiRNP, antiSm, 
hipoC3

• *tabla II recortes

Torrente-Segarra V et al. Clin Exp Rheumatol 2017
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Diferencias clínicas

• Actividad

• Ttos

Torrente-Segarra V et al. Clin Exp Rheumatol 2017
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M. Heshin-Bekenstein et al. / Seminars in Arthritis and Rheumatism 49 (2019) 267-
272



Influencia de la edad al debut
• Pre-puberal 

▫ ♂ ≤ 9 años 

▫ ♀ ≤ 8 años

• Peripuberal

▫ ♂ > 9 <14 años

▫ ♀ > 8 < 13 años

• Post-puberal

▫ ♂ ≥ 14 años

▫ ♀ ≥ 13 años • *fig 1 presentacion inicial 

Descloux E. et al. Rheum 2009;48. 779-784



Pluchinotta FR et al. Lupus (2007) 16, 550-555

Influencia de la edad al debut



• *gráfica kapplan meier

• <*fig 3 SDI

• El riesgo de daño se 
correlaciona inversamente a la 
edad de debut

Influencia de la edad al debut

Descloux E. et al. Rheum 2009;48. 779-784



• ↑duración de prednisona a dosis altas 

• ↑núm de inmunosup utilizados

Influencia de la edad al debut
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Descloux E. et al. Rheum 2009;48. 779-784





Conclusiones LES ♂

• Menor prevalencia

• Mismo espectro clínico (=misma enfermedad) pero 
diferente frecuencia manifestaciones
• ↑renal, hematol, discoide, serositis, Sm, DNA

• ↓alas mariposa, fotosensibilidad, ¿artritis?, Ro, La

• Edad más tardía dx en caucásicos

• Quizás más grave

• Peor pronóstico



Conclusiones LES pediártico. 

• Mismo espectro clínico (=misma enfermedad) 
pero diferente frecuencia manifestaciones

▫ ↑Nefritis, serositis, Raynaud, hemato-inmunol, 
neuroPsiq

• Diferencias clínicas según edad

• Más uso de corticoides y tto inmunosup
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