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Seguimiento

Semanas        0-28      28-32       +32

Visitas cada   4 semanas  2
semanas

  semanal



Parámetros analíticos en la valoración
preconcepcional

�

�

�

�

�

�

 

Hemograma completo

Reactantes de fase aguda (VSG, PCR).

Bioquímica (glucosa, creatinina, filtrado glomerular, ácido
úrico, colesterol, triglicéridos, AAF, ACC.
 GGT, fosfatasa alcalina, CPK, proteínas totales, albúmina,
sodio, potasio).

Hemostasia (tiempo de protrombina.)

 Análisis de orina: Proteinuria de 24 horas

Ecocardiografía .
 





Situaciones en las que el embarazo
debe contraindicarse en el les :

�

�

�

�

�

�

�

Insuficiencia cardíaca .

Insuficiencia Renal Crónica .

Nefritis Lúpica .

Hipertensión pulmonar grave .

Ictus en los 6 meses previos .

Brote grave de lupus .

Antecedente de insuficiencia vascular placentaria ,
como muerte intrauterina .





ANTICOAGULANTES ANTIAGREGANTES

TRATAMIENTO
MEDICAMENTOSO

ESTEROIDES FAME









Recomendaciones

�

�

�

Establecer una consulta multidisciplinaria para
implementar el protocolo del tratamiento de la mujer en
el embarazo .

Seguir profundizando en el manejo terapéutico del LES y
embarazo

Realizar una mejor planificación familiar y seguimiento de
las mujeres en edad reproductiva con LES



Muchas GraciasMuchas Gracias


