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COMPROMISO CLÍNICO Y EPIDEMIOLÓGICO DEL PACIENTE PEDIÁTRICO AL 

MOMENTO DEL DIAGNÓSTICO DE LUPUS ERITEMATOSO SISTÉMICO EN EL 

INTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NIÑO, DURANTE LOS AÑOS 2016-2018. 
 
IBAÑEZ ESTRELLA AMPARO DE LAS MERCEDES, LAVADO ROSARIO, PAZ GASTAÑAGA MARÍA 

ELIANA, VELAZCO ALVARADO KELIN, FERRANDIZ ZAVALER MANUEL 
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NIÑO. 

 

Objetivo General: Identificar el perfil clínico, epidemiológico, al momento del diagnóstico de lupus 

eritematoso sistémico (LES) en el Instituto Nacional del Niño entre los años 2016-2018. Metodología: 

Estudio descriptivo, observacional, transversal. Se registró información de las historias clínicas mediante 

una ficha de recolección de datos. Los resultados fueron analizados utilizando el paquete estadístico SPSS 

20, y presentados mediante medias, medianas y rangos. Resultados: Fueron revisadas 147 historias 

clínicas, de las cuales se excluyeron 72 debido a un diagnóstico final diferente al estudiado, falta de datos 

o información incompleta. Se incluyeron a 75 pacientes. La edad promedio de los niños al momento del 

diagnóstico fue de 13.8 años, la distribución por sexo muestra que el 16% son varones y el 84% son 

mujeres. El 49.3% procede de Lima provincia y el 50.7% de otras ciudades del país. El tiempo de 

enfermedad antes del diagnóstico fue menor igual a 1 mes en el 25.3%, entre 1 a 3 meses el 44%, y más 

de 3 meses en 30.6% de los pacientes. Las manifestaciones clínicas más frecuentes al momento del 

diagnóstico fueron de tipo constitucional y musculoesquelético (83%), dermatológico (71%), renal (67%), 

hematológico (61%). El compromiso analítico inmunológico más frecuente fue la presencia de ANA 

positivo en el 100% de los pacientes y perfil ENA positivo en el 89.3%. Conclusiones: Las principales 

manifestaciones clínicas al debut de la enfermedad son de tipo constitucional y musculoesquelético. 

Epidemiológicamente el diagnóstico de LES es más frecuente en niñas. Resaltamos la importancia del 

diagnóstico precoz de LES en la práctica clínica, manteniéndonos dentro de la ventana de oportunidad 

para inicio de tratamiento precoz a fin de disminuir el daño a futuro. 
 


