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ABSTRACT

Androgenetic alopecia (AGA) is the most common cause of hair loss in men and women. Conventional treatments
include topical or oral minoxidil and oral finasteride, while new options such as laser, microneedling and
platelet-rich plasma (PRP) are under study. Combination therapies have been explored to evaluate their
synergistic effect, with PRP standing out for its promising results and high acceptance. This descriptive
cross-sectional study evaluated the satisfaction of twenty patients (16 women, 4 men) after six sessions of
PRP mesotherapy and nocturnal application of minoxidil 5 %. A four-item survey on hair growth, reduction of
hairless areas, satisfaction and effectiveness was used.

Keywords: Androgenic Alopecia; Platelet-Rich Plasma; Hair Growth.
RESUMEN

La alopecia androgenética (AGA) es la causa mas comin de caida del cabello en hombres y mujeres. Los
tratamientos convencionales incluyen minoxidil topico u oral y finasterida oral, mientras que nuevas opciones
como laser, microagujas y plasma rico en plaquetas (PRP) estan en estudio. Se han explorado terapias
combinadas para evaluar su efecto sinérgico, destacando el PRP por sus resultados prometedores y alta
aceptacion. Este estudio descriptivo transversal evaluo la satisfaccion de veinte pacientes (16 mujeres, 4
hombres) tras seis sesiones de mesoterapia con PRP y la aplicacion nocturna de minoxidil 5 %. Se utilizé una
encuesta de cuatro items sobre crecimiento capilar, reduccion de areas sin cabello, satisfaccion y efectividad.

Palabras claves: Alopecia Androgénica; Plasma Rico en Plaquetas; Crecimiento Capilar.

INTRODUCCION
La alopecia es una patologia comin que puede afectar tanto a hombres como a mujeres aproximadamente
un 50 %; por lo general los pacientes seran de mediana edad y la afetacion no limita regiones geograficas. A
nivel emocional en los pacientes el impacto que esta patologia provoca puede llegar a ser muy importante. 23
Se caracteriza por pérdida progresiva del cabello en cualquier momento después de la pubertad. La
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distribucion es caracteristica; en los hombres la pérdida de cabello es mas prominente en la coronilla y zona
frontotemporal; en las mujeres, la linea frontal suele preservarse, pero existe pérdida de cabello difusa en la
coronilla y la parte superior de la cabeza.®

Las principales opciones de tratamiento disponibles son minoxidil topico y oral, inhibidores de la 5-alfa
reductasa (finasterida o dutasterida), fotobiomodulacion (terapia con laser de bajo nivel [LLLT]), plasma rico en
plaquetas (PRP), trasplante de cabello y técnicas de camuflaje. Estudios recientes sefialan que las inyecciones
de PRP preparadas mediante un método automatizado serian efectivas y seguras y que su combinacion con
terapia topica a base de minoxidil al 5 % seria superior a la monoterapia con PRP todo esto demostrando mayor
satisfaccion del paciente.®

El minoxidil via topica ha sido aprobado por la FDA para el tratamiento de (AGA). Ademas, se ha utilizado
como medicamento para tratar otros trastornos del cabello, también ha sido usado para mejorar el crecimiento
del vello corporal en areas como cejas y barba; es un vasodilatador, ademas estimula la induccion del factor de
crecimiento endotelial vascular (VEGF), este mecanismo explica porque se mantiene la vascularidad y el tamano
de las papilas dérmicas (acumulaciones de tejido mesenquimatoso debajo de los foliculos que contribuyen al
desarrollo folicular).® Varios estudios respaldan la eficacia de esta opcion de tratamiento; el minoxidil topico
generalmente se tolera bien, pueden presentarse efectos secundarios como dermatitis de contacto alérgica e
irritante.®

Otra de las opciones de tratamiento es la terapia con plasma rico en plaquetas (PRP), la cual se basa en el
concepto de que los factores de crecimiento liberados por las plaquetas poseen la capacidad de modular las vias
de senalizacion del ciclo capilar, estimulando la fase anagena y prolongando la supervivencia de los foliculos
pilosos. Estos factores promueven la proliferacion celular, mejoran la vascularizacion del cuero cabelludo
y reducen la inflamacion, lo que en conjunto contribuye de manera positiva al crecimiento del cabello y a
la regeneracion capilar. Debido a su mecanismo de accion biologico y a la ausencia de efectos secundarios
significativos, el PRP se ha posicionado como una alternativa terapéutica atractiva, especialmente en pacientes
que buscan opciones menos invasivas y con un perfil de seguridad favorable.

Este método generalmente es bien tolerado, el efecto adverso mas comin es dolor en el sitio de inyeccion.
En cuanto a la eficacia del PRP, los estudios discrepan algunos respaldan el beneficio, asi como otros no lo
hacen; pero todos coinciden en una buena adherencia a este tipo de tratamiento por parte de los pacientes, la
cual se da por una adecuada satisfaccion percibida por los pacientes.®

METODO

Se incluyeron en el estudio hombres y mujeres mayores de 18 afos con diagndstico clinico de alopecia
androgenética como Unica causa de pérdida capilar, quienes presentaban una biometria hematica dentro de
los rangos de normalidad y aceptaron voluntariamente participar en la investigacion mediante consentimiento
informado.

Se excluyeron pacientes que en los Ultimos tres meses hubieran utilizado minoxidil, finasterida,
espironolactona, glucocorticoides, farmacos inmunosupresores o anticoagulantes, asi como aquellos con
diagnostico de cancer, hipotiroidismo, antecedentes o alteraciones en la coagulacion, valores anormales de
plaquetas o lesiones o infecciones en el area de aplicacion la obtencion del plasma se realizé bajo estrictas
normas de asepsia y antisepsia, extrayendo cuatro tubos con citrato de sodio, que posteriormente fueron
centrifugados durante siete minutos a 1050 rpm. Se explico el procedimiento a cada paciente y, tras la firma
del consentimiento informado, se administro el plasma rico en plaguetas mediante inyecciones subcutaneas. La
piel del cuero cabelludo se desinfecto con alcohol al 70 % sin uso de anestesia, y la aplicacion del PRP se realizo
con una jeringa de 1 ml de aguja fija, generando papulas distribuidas uniformemente en direccion opuesta al
crecimiento capilar.

No se utilizo activador de plaquetas. Cada paciente recibio seis sesiones en total, con un intervalo de 15
dias después de la primera sesion y las cuatro sesiones restantes con una periodicidad de cuatro semanas entre
cada una.

Ademas, los participantes aplicaron 20 gotas de minoxidil al 5 % cada noche sobre el cuero cabelludo,
masajeando la zona tratada. Para evaluar la satisfaccion de los pacientes, se realizd una evaluacion visual
acompanada de fotografias digitales antes del inicio del tratamiento y después de la sexta sesion. Adicionalmente,
se aplico una encuesta de autoevaluacion basada en cuatro preguntas enfocadas en la percepcion del crecimiento
capilar, la reduccion de areas sin cabello, la satisfaccion general y la efectividad percibida del tratamiento.

Se realiz6 un cuestionario de autosatisfaccion después del Ultimo tratamiento de inyeccion de PRP. Segun la
evaluacion subjetiva de los pacientes sobre el

crecimiento del cabello, disminucion del espacio sin cabello, apariencia, efectividad del tratamiento,
estado del cabello y piel cabelluda.

En la siguiente tabla se indican las preguntas aplicadas y las categorias de calificacion.
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Tabla 1. Preguntas aplicadas a manera de encuesta y las categorias de calificacion

Cuestionario Calificacion
;Desde que empezo el tratamiento pude ver que mi calva Totalmente de acuerdo
disminuy6 de tamano? Deacuerdo
Desacuerdo
Totalmente en
Desacuerdo

;Desde el inicio del tratamiento cémo describiria el Crecimiento considerable
crecimiento del cabello? Crecimiento moderado
No hubo cambios

Desde que empezo el tratamiento ;qué tan efectivo cree que Muy efectivo
ha sido el tratamiento para frenar la caida del cabello? Algo efectivo
Nada efectivo

Desde el inicio del tratamiento: ;qué afirmacion describe Region Frontal
mejor la satisfaccion en cuanto a la apariencia de su cabello Parietooccipital
segun la region? Temporal
Muy satisfecho
Algo satisfecho
Nada satisfecho

En cuanto a la apariencia de la Piel cabelluda en general Muy satisfecho
Satisfecho
Neutral
Insatisfecho

RESULTADOS

DESDE QUE EMPEZO EL TRATAMIENTO
PUDE VER QUE MI CALVA DISMINUYO DE
TAMANO?’

il

I

0

NUMERO DE PACIENTES

Totalmente de De acuerdo Desacuerdo Totalmente en
acuerdo Desacuerdo

CALIFICACION POR EL PACIENTE

Figura 1. Visualizacion de la disminucion en el tamafio del area sin pelo.

El 65 % de los participantes indicaron haber notado una disminucion significativa en el tamaiio de la calva
desde el inicio del tratamiento, reportando una mayor densidad capilar y una mejora en la cobertura del cuero
cabelludo. Ademas, mencionaron que, con el progreso de las sesiones, el cabello comenz6 a poblar areas
previamente mas despobladas, lo que generd una percepcion positiva sobre la efectividad del tratamiento y
una mayor confianza en su apariencia.

EL 90 % de los participantes indicaron que, después de haber iniciado el tratamiento con plasma rico en
plaquetas (PRP) y minoxidil topico, han evidenciado un crecimiento moderado de cabello. Ademas, reportaron
una mejora en la textura y grosor del nuevo cabello, asi como una mayor densidad en las zonas tratadas.
A medida que avanzaban las sesiones, algunos pacientes mencionaron notar una reduccion en la caida del
cabello y una apariencia mas uniforme del cuero cabelludo, lo que contribuyo a una percepcion positiva de la
efectividad del tratamiento.

https://doi.org/10.56294/saludcyt20251635



Salud, Ciencia y Tecnologia. 2025; 5:1635

DESDE EL INICIO DEL TRATAMIENTO
COMO DESCRIBIRIA EL CRECIMIENTO
DEL CABELLO?

18

| —— |

2
0 = =
_— —_———
Crecimiento Crecimiento moderado No hubo cambios

considerable

Figura 2. Descripcion del crecimiento del cabello desde el inicio del tratamiento.

DESDE QUE EMPEZO EL TRATAMIENTO
¢QUE TAN EFECTIVO CREE QUE HA SIDO
EL TRATAMIENTO PARA FRENAR LA
CAIDA DEL CABELLO?

13

Muy efectivo Algo efectivo Nada efectivo

Figura 3. Efectividad para frenar la caida del cabello.

CON CUAL REGION DEL CABELLO SE
ENCUENTRA MUY SATISFECHO EN
CUANTO A APARIENCIA?

Frontal Parieto occipital Temporal

Figura 4. Satisfaccion de acuerdo a la region del cabello.
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DESDE QUE EMPEZO EL TRATAMIENTO
COMO SE SIENTE EN CUANTO A LA
APARIENCIA DE LA PIEL CABELLUDA EN
GENERAL

0

Muy satisfecho Satisfecho Neutral Insatisfecho

Figura 5. Satisfaccion en cuanto a la apariencia de la piel cabelluda.

EL 65 % de los participantes indicaron que, en cuanto a la disminucion de la caida del cabello, el tratamiento
ha sido algo efectivo, notando una reduccion moderada en la cantidad de cabello perdido diariamente, aunque
con variaciones individuales en la respuesta. El 25 % de los pacientes manifestaron que el tratamiento ha
sido muy efectivo, evidenciando una reduccion significativa de la caida capilar, junto con un fortalecimiento
del cabello y una mayor sensacion de volumen. En contraste, el 10 % de los participantes senalaron que no
percibieron cambios notorios en la caida del cabello, considerando que el tratamiento no fue efectivo en su
caso, lo que sugiere posibles variaciones en la respuesta individual a la terapia combinada.

La region con mayor satisfaccion en cuanto a la mejora de la apariencia fue la region frontal, donde el 70
% de los participantes reportaron una notable densificacion del cabello y una mayor cobertura en comparacion
con otras areas del cuero cabelludo. Los pacientes indicaron que esta zona mostré una mejor respuesta al
tratamiento, logrando una apariencia mas uniforme y estética, lo que contribuyd a una mayor percepcion de
efectividad y satisfaccion con los resultados obtenidos.

EL 60 % de los pacientes indicaron sentirse muy satisfechos con la apariencia de su piel cabelluda, destacando
una mejora en su textura y aspecto general. La mayoria de los participantes, es decir, mas del 50 %, manifestaron
un alto grado de satisfaccion con la reduccion del area sin cabello, asi como con la apariencia general del
cabello y el cuero cabelludo.

En cuanto a la disminucion de la caida capilar, aunque no se alcanzo un nivel de satisfaccion elevado, si se
obtuvo una satisfaccion media en mas del 50 % de los participantes. Adicionalmente, entre el 30 %y el 40 % de los
pacientes reportaron un nivel de satisfaccion moderado, mientras que un 10 % no percibié cambios significativos
en términos de crecimiento o reduccion de la caida del cabello. En relacion con la distribucion anatémica de los
resultados, el area frontal fue la region en la que los pacientes reportaron la mayor satisfaccion, destacando
una notable mejoria en la densidad y cobertura capilar.

DISCUSION

El PRP es un procedimiento bien tolerado que mostro resultados prometedores en poblaciones mixtas y
exclusivamente masculinas de pacientes AGA. Hasta la fecha, solo se han realizado unos pocos estudios centrados
en el uso potencial de PRP en mujeres afectadas por AGA. Estos resultados positivos son muy beneficiosos para
pacientes en los que cumplir con la propuesta de tratamiento puede ser complicado tomando en cuentan la
limitacion en cuanto a recursos econdémicos, que en un pais en vias de desarrollo puede ser un factor que influya
y a largo plazo va a afectar la salud emocional de los pacientes.® 1%

Los resultados obtenidos son satistactorios en cuanto al area sin pelo después del tratamiento, estos se
relacionan positivamente con los resultados de Shapiro, et al. quienes describen que la densidad del cabello en
el area tratada con PRP aumenta significativamente en comparacion con el valor inicial en todos los pacientes
gue usaron PRP en comparacion con placebo.?

CONCLUSIONES

El plasma rico en plaquetas ha tomado mayor relevancia dentro de las terapias para la alopecia androgénica,
sin embargo, no existen protocolos establecidos acerca de su uso, ni reportes claros respecto a la satisfaccion
de los pacientes que han recibido mesoterapia mas minoxidil topico 5 %. Realizar encuestas de satisfaccion no
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brindan un nivel de recomendacion alto, sin embargo; se observo que la mayoria de los pacientes, mas del 50
% refirieron estar muy satisfechos con el tratamiento, el cual ha sido bien aceptado, tolerado y mantenido en
el tiempo. Documentar la satisfaccion del paciente debe ser prioridad en los sistemas de salud; por lo tanto,
puede resultar ventajoso para determinar no solo qué tratamientos pueden ser efectivos, sino también aquellos
que daran como resultado un alto cumplimiento.
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ANEXOS
Fotografias de la evolucion

Antes Despueés

Antes Después
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