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de 14 años diagnosticado hace un año de AA en placas

Antecedentes familiares:
2 Tías paternas: nódulos tiroideos y neoplasia de tiroides

Derivado de dermatólogo privado por falta de respuesta a tratamiento 
tópico y valorar inicio de sistémico

Caso clínico aportado por el ponente con fines formativos. 

AA: Alopecia Areata



CASO 3. Situación familiar

• Padres separados
• Acuden los dos padres a la consulta
• Discuten frente al niño
• Difícil llegar a consenso en cuanto a los tratamientos
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¿CÓMO DEBEMOS 
ACTUAR?
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SALT 90

0

Pulsos de fin de semana
Dexametasona 0,1mg/kg/día1

12 24

Metotrexato 15mg/semana
Acfol semanal

SALT 90 SALT 50

Baricitinib* 
4mg/día

Ritlecitinib 
50 mg/día

3

Acné y Foliculitis cc

9

SALT 20

Descenso de dexametasona1

13

Cambio de tratamiento

14

SALT 80

22

SALT 82

8 meses

*Olumiant® (baricitinib) comercializado por ELI LILLY NEDERLAND B.V. Baricitinib está indicado para el tratamiento de la alopecia areata grave en pacientes adultos
1. Rudnicka L, et al. European expert consensus statement on the systemic treatment of alopecia areata. J Eur Acad Dermatol Venereol. 2024 Jan 2. doi: 10.1111/jdv.19768  
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Caso clínico aportado por el ponente con fines formativos.



Semana 0 Semana 4 Semana 12

Farmacia hace visita de educación No AES, AG ok No Aes, AG ok



RESPONDEDOR 
RÁPIDO
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¿ Cuánto tiempo se recomienda esperar para detener el tratamiento 
con inhibidores de jak por no respuesta?
1- 4 meses
2- 6 meses
3- 8meses
4- 12 meses
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• RITLECITINIB es el primer fármaco aprobado para AA en la edad pediátrica

• Ha supuesto un cambio radical en el abordaje terapéu?co de los niños con AA

• Eficacia: 50% consiguen SALT <20 en semana 48
• Seguridad: cefalea, acné y nasofaringi?s

• Necesitamos conocer la experiencia en vida real
• Respondedores lentos y rápidos

• No responder a un inhibidor de Jak no predispone a la falta de respuesta a Ritleci?nib
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• Padres naturales de Marruecos
• Sin antecedentes familiares de interés
• Alopecia Areata a los 2 años de vida.
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¿Qué tratamiento pautarías?
1- Propionato de clobetasol 0,05% dos veces al día durante 6 meses
2- Propionato de clobetasol 0,05% una vez al día (6 semanas si 6 
semanas no) durante 6 meses
3- Propionato de clobetasol 0,05% + minoxidil 5% dos veces al día 
durante 6 meses
4- No trataría
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CLARELUX + MEDEBIOTIN diario durante 4 meses
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Marzo 2016

¿Qué tratamiento iniciaríais?
1- Metotrexato semanal
2- Pauta con<nua de prednisona oral
3- Pulsos de dexametasona o 
prednisolona oral
4- Minoxidil oral
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Marzo 2016

¿Qué tratamiento iniciaríais?
1- Metotrexato semanal
2- Pauta con<nua de prednisona 
oral
3- Pulsos de dexametasona o 
prednisolona oral
4- Minoxidil oral



CASO 4. PREDNISOLONA

Marzo 2016 Junio 2016 Agosto 2016
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• Descenso de estilsona
• Recaída
• Propionato de clobetasol 0,05% + minoxidil 5%
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2018
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SALT 100
ELA0 0
EBA 0

2022

METOTREXATO 0,5MG/KG/SEMANA Baricitinib* 
4mg/día

Ritlecitinib 
50 mg/día

2023

SALT 100

MINOXIDIL ORAL 
0,01MG/KG/DÍA

2024

SALT 100

2025

SALT 98

*Olumiant® (baricitinib) comercializado por ELI LILLY NEDERLAND B.V. Baricitinib está indicado para el tratamiento de la alopecia areata grave en pacientes adultos
1. Rudnicka L, et al. European expert consensus statement on the systemic treatment of alopecia areata. J Eur Acad Dermatol Venereol. 2024 Jan 2. doi: 10.1111/jdv.19768  



CASO 4. RITLECINITIB 50mg/día. 
6 meses

SALT 90
ELA3
EBA3
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En este caso obtener una buena respuesta clínica es complicado 
¿ Es perjudicial ser optimista y dar esperanzas cuando quizás no saldrá 
más el pelo?
¿ Cómo hay que enfocar la respuesta al tratamiento?


