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06 VASCULITIS

027. VASCULITIS SISTEMICA.
CARACTERISTICAS EPIDEMIOLOGICAS
Y CLINICAS

Dora Montiel', Estela Torres', Gladys Alexis Pineda’,
Rubén Quintana’

'Departamento de Medicina Interna,Hospital Nacional de Itaugua,
Paraguay

Introduccidn: Las vasculitis necrotizantes sistémicas
son un conjunto de enfermedades heterogéneas, ca-
racterizadas clinicamente por una mayor repercusion
sistémica e histolégicamente por la presencia de ne-
crosis fibrinoide. Aunque sean raras, deben tenerse
presentes, con la finalidad de mejorar el diagnéstico
y por ende optimizar el prondstico y la sobrevida de
estos pacientes.

Objetivo: Presentar las caracteristicas epidemiologi-
cas y clinicas de pacientes con vasculitis sistémicas
primarias internadas en el Hospital Nacional de Itau-
gua.

Material y Método: Serie de casos de 21 pacientes
con el diagndstico de vasculitis sistémicas internadas
en el periodo 1995-2017 en el Departamento de Medi-
cina Interna del Hospital Nacional de Itaugua.

Resultados: Fueron estudiados 21 pacientes, mujeres
13, varones 8, con una mediana de edad de 54 afios,
con un intervalo intercuartil (25-59). Tenian el diagnds-
tico de Vasculitis asociadas al ANCA 18/21, granulo-
matosis con poliangeitis (GPA) 12/21, poliangeitis mi-
croscopica (MPA) 6/21, poliarteritis nodosa 3/21. El
tiempo de evolucion de la enfermedad fue: en dias me-
dia: 10, en meses media: 5. Presentaron: fiebre prolon-
gada 17/21, Fiebre aguda 4/21, pérdida de peso 21/21,
artralgias 16/21, artritis 5/21, debilidad muscular 12/21,
Dolor abdominal 6/21, Hemoptisis 15/21, parestesias
9/21, afectaciéon neumo-renal 14/21, Insuficiencia renal
aguda 11/21, nefritis rapidamente progresiva 11/21,
hemorragia pulmonar 14/21, Ulceras cutaneas 2/21,
purpura vascular 3/21, hipertension arterial 19/21, ébito
9/21. Todos los pacientes fueron tratados con pulsos
de metilprednisolona y ciclofosfamida. Hemodialisis
se realizé en 6 pacientes. Evolucionaron a insuficien-
cia renal cronica 2/21. Fallecieron 9/21, todos por he-

morragia pulmonar cataclismica y asociadas al ANCA.
La asociacion entre mortalidad y vasculitis asociada al
ANCA C fue estadisticamente significativa (p=0,086).

Conclusion: La mayoria de los pacientes eran muje-
res, con fiebre prolongada, pérdida de peso, artralgias
y afectacion neumo renal como manifestacion clinica
principal. La vasculitis mas frecuente fue la granuloma-
tosis con poliangeitis, y la poliarteritis nodosa se obser-
vé en pocos pacientes. La mortalidad se asocio a la
presencia de ANCA y fue estadisticamente significativa
en aquellas vasculitis ANCA-c positivas.
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Introduccién: La vasculitis es la inflamacion de la
pared del vaso sanguineo, independientemente del
tamafio del vaso (arterias, venas o ambos), etiologia
del proceso, u érgano afecto. Puede ser un proceso
idiopatico, un desorden secundario (infecciones, far-
macos, neoplasias o enfermedades inflamatorias sis-
témicas) o un fenémeno incidental. La extension y gra-
vedad oscilan entre un cuadro cutaneo autolimitado y
un compromiso multivisceral potencialmente mortal. La
afectacion cutanea es muy frecuente en los distintos
tipos de vasculitis, como Unica manifestacion de la en-
fermedad o en el contexto de cuadros con compromiso
sistémico.

Objetivo: Determinar las caracteristicas epidemiolo-
gicas, clinicas e histopatolégicas de las vasculitis en
la Catedra de Dermatologia del Hospital de Clinicas,
FCM-UNA. Material y método: estudio descriptivo, re-
trospectivo, de corte transversal de enero de 2004 a
diciembre de 2015.

Resultados: Se hallaron 127 pacientes con vasculitis,
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Tabla 1 Distribucién de casos segun clasificacion de Vasculitis de Carlson et al. N: 127.

Nomenclatura Cantidad Porcentaje
Vasculitis de Vasos Pequeinos

Vasculitis/angeftis cutanea leucocitoclastica (VCL) 97 76,38%
Purpura de Schénlein Henoch (PSH) 8 6,23 %
Urticaria Vasculitis (UV) 1 0,79 %

Vasculitis de Vasos Predominantemente Pequeios y Medianos
Vasculitis asociada a enfermedades del tejido conectivo (CTD) 16 12,60 %
Poliangeitis Microscopica (PAM) 2 1.57%
Granulomatosis con Poliangeitis (Granulomatosis de Wegener o GW) 1 0,79%
Vasculitis asociada a infeccién (septicemia) 1 0,79%
Misceldneas: Vasculitis asociada a enfermedad crénica (Fenémeno de Lucio — Hansen) 1 0,79%
Total 127 100%

Re M.L., et al. Vasculitis: Epidemiologia, Clinica e Histopatologia, en la Catedra de Dermatologia, FCM-UNA. Periodo enero 2004 a diciembre 2015.

lo que corresponde al 0,11 % de las 112.616 consultas
atendidas en el perfodo estudiado. El 64,57 % (82/127)
corresponde al sexo femenino. Edad media 40,4 afios.
Los rangos etarios mas afectados son las 2% y 5% dé-
cadas. El 13,36 % (17/127) eran nifios, de entre los
cuales, el 52,94 % (9/17) eran del sexo femenino. La
frecuencia de la vasculitis cutanea infantil fue 0,015 %
(17/112.616) siendo la edad media 10 afios. La lesion
elemental mas frecuente fue la papula, presentando-
se en el 43 %, de localizacion en miembros inferiores
en el 51,18 % de los casos. Sélo el 8,66 % (11/127)
de los pacientes presentaban vasculitis sistémica con
compromiso cutaneo. El 83,46 % (106/127) de los ca-
sos correspondia a vasculitis de vasos pequefios. En
el 89,76 % (114/127) de los casos, el componente in-
flamatorio era neutrofilico. Segun la clasificacion de
las vasculitis de Carlson et al, el 76,38 % de los ca-
sos (97/127) correspondia a vasculitis/angeitis cutanea

leucocitoclastica (VCL), seguido de vasculitis asocia-
da a enfermedades del tejido conectivo (CTD) 12,6 %
(16/127). En el 68,57 % de los casos, la Prednisona via
oral fue el tratamiento instituido.

Conclusion: La vasculitis presenta baja frecuencia en
nuestro estudio. El perfil clinico-epidemioldgico es el
de un paciente femenino, de la 2% o 5* década de la
vida, que consulta por purpura palpable de una sema-
na de evolucion, en miembros inferiores, y en general
se presenta con afectacion cutanea localizada. Las
patologias concomitantes més observadas son las co-
lagenopatias, y entre ellas el Lupus Eritematoso Sisté-
mico. El patréon histopatoldgico mas frecuente es el de
vasculitis neutrofilica de vasos pequefios de la dermis
superficial. El tratamiento implementado con mayor fre-
cuencia es la prednisona via oral.
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