
EVALUACION DE MARCADORES DE ESTRÉS OXIDATIVO EN LA NEFROPATÍA LÚPICA.  
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Area Matemática y Estadística, Facultad de Ciencias Bioquímicas y 

Farmacéuticas, U.N.R. 

Introducción: El estrés oxidativo (EO) se caracteriza por una producción excesiva de especies 

reactivas del oxígeno (ERO) que reaccionan con lípidos, ADN y proteínas originando injuria celular. 

Si bien se ha reportado que el EO está aumentado en los pacientes lúpicos y que la actividad del 

lupus eritematoso sistémico (LES) se correlaciona positivamente con el EO, el efecto del EO sobre 

la nefropatía lúpica (NL) ha sido poco estudiado hasta el momento. 

Objetivo: Caracterizar el perfil redox de individuos con NL activa (NLA).  

Material, métodos y resultados: Se trabajó con pacientes del Servicio de Nefrología del Hospital 

Provincial del Centenario con diagnóstico de NLA (n=8) y como grupo control pacientes con NL no 

activa (NLNA; n=13). Como marcadores de EO, se determinaron la actividad de la enzima 

antioxidante superóxido dismutasa (SOD) en hemolizados mediante una técnica enzimática 

comercial y la concentración de productos finales de peroxidación lipídica en plasma como las 

sustancias reactivas al ácido tiobarbitúrico (TBARS). Los resultados obtenidos (media±DE) para 

SOD (U/gHb) y TBARS (pmol/ml malonildialdehído) fueron respectivamente: NLA: 1149±724 y 

30±32; NLNA: 996±661 y 17±31. Si bien no se encontraron diferencias estadísticamente 

significativas en los marcadores de EO estudiados entre ambos grupos (p>0,05), los niveles de 

lipoperoxidación tenderían a ser más elevados en el grupo con NLA.  

Conclusión: Estos resultados indicarían que, en la muestra analizada, en los pacientes con NLA 

predominaría un estado redox prooxidante y que las defensas antioxidantes no serían suficientes 

para mitigarlo o que su aumento aún no se ha evidenciado al momento de la toma de muestra. 

Esto ameritaría continuar estudios para valorar medidas terapéuticas con fármacos antioxidantes 

con efectos beneficiosos en estos pacientes. 

 


