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Resumen

Objetivos. Analizar lautilidad de lainterleucina 6 (IL-6) como biomarcador en el lupus eritematoso
sistémico (LES), y estudiar su correlacion con la actividad de la patologiay larespuestaal tratamiento con
corticoides, inmunosupresores y farmacos biol 6gicos.

Métodos: Estudio observacional longitudinal prospectivo en pacientes con diagnostico de LES en € periodo
comprendido entre 2017 y 2023. Se realiz6 un estudio descriptivo de las variables clinicas, seglin el indice de
Actividad de la Enfermedad del Lupus Eritematoso Sistémico (SLEDALI) y otras variables analiticas; ademés
de un estudio bivariante para ver larelacion de estas, con la variable principal del estudio (IL-6) siendo €l
punto de corte un valor superior (>) a5 pg/ml. Complementariamente, se analizé laIL-6 como predictor de
respuesta al tratamiento alo largo del seguimiento mediante un estudio de supervivencia. Se obtuvo la
aprobacion del Comité de Etica.

Resultados: Durante €l periodo del estudio se incluyeron 947 determinaciones de IL-6 de la cohorte de 187
pacientes con diagnodstico de LES, de las cuales el 85,4% fueron mujeres. El indice de SLEDAI mostré una
media de 3,02 puntos. Al analizar la asociacion de lalL-6 con las diferentes variables, se observo que el
41,2% de las determinaciones que mostraban sintomasy el 46% de |os pacientes con un indice de SLEDAI >
4 puntos presentaron valores de IL-6 > 5 pg/ml, mientras que solo en un 18,6% de |os pacientes
asintométicos y un 18,8% de los sujetos con un indice de SLEDAI 5 pg/ml, siendo esto estadisticamente
relevante (p 0,0001 en ambas situaciones). Asimismo, se hall6 relacion entre laelevacion delalL-6y la
aparicion de nefritis, miopatiay clinica hematol 6gica, asi como los niveles disminuidos se asociaron con la
ausencia de artritis, neuritis, serositis, leucopeniay trombopenia. |gualmente, se compar6 laelevacion de IL-
6 de acuerdo con €l tratamiento recibido, mostrando, por un lado, que los pacientes tratados con corticoides
presentaban un aumento del biomarcador con mayor frecuencia (30,7%), con un tiempo de evolucion mas
corto, en comparacion con los que no los recibian (21%) (p 0,0001); y por otro, que los pacientes tratados con
inmunosupresores o farmacos biol 6gicos permanecian asintomaticos durante un mayor periodo de tiempo y
presentaban valores de IL-6 elevados con menos frecuencia, respecto alos que recibian dichas terapias,
aunque las diferencias no fueron significativas (0,212 y 0,090 respectivamente).

Conclusiones. Los resultados observados muestran unarelacion significativa entre losvaloresde IL-6 y la
sintomatologia o €l grado de actividad de la enfermedad. Ademas, se observa una correlacion entre el
aumento del biomarcador y el uso de corticoides, debido probablemente a que estos pacientes presentan con
mayor frecuencia una actividad |Gpica més elevaday, por tanto, una situacion clinica peor, del mismo modo
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que €l uso de laterapia con inmunosupresores o con farmacos bi ol 6gi cos se asocia a un menor aumento de la
IL-6y aun retraso en la aparicion de sintomatol ogia, pese a no ser significativo, convirtiéndolo en un
biomarcador Util en el seguimiento de estos pacientes.
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