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Actualización terapéutica 
 
 
Anestesiología 

Comparación de diferentes dosis de neostigmina para la reversión del bloqueo 
neuromuscular inducido por cisatracurio en niños bajo anestesia general. Un ensayo 
controlado randomizado. P Neto AJMM, Benette GL, Siqueira LC, Santos MM, Costa MAP, 
Alves RL, Moro ET, Módolo NSP. Paediatr Anaesth. 2026 Mayo 8. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42101058/ 

 
Cardiología/ Cirugía Cardiovascular 
 
Ácido tranexámico tópico versus intravenoso en cirugía cardíaca: un metaanálisis de 
ensayos controlados aleatorios. Motawea KR, Tanas Y, Abouelenien M, Pelletier M, Abu-
Omar Y, El-Diasty M. J Cardiothorac Vasc Anesth. 2026 Mayo; 40 (5):1 397-1407.  
https://doi.org/10.1053/j.jvca.2026.01.011 

 
Cuidados Críticos 
 

Protocolos para el manejo de la anticoagulación en la oxigenación por membrana 
extracorpórea pediátrica: un estudio retrospectivo comparativo. Jansen ML, Boom NC, 
Schalij N, Roeleveld PP, Van Es E, Karam O, Willems A. Perfusion 2026 Enero 21. 
https://doi.org/10.1177/02676591261416084 
 
Revisión sistemática de los tratamientos farmacológicos para la alcalosis metabólica 
hipoclorémica en niños en estado crítico. McLarty T, Giglione A, Miller JL, Lewis TV, Johnson 
PN. J Pediatr Pharmacol Ther. 2026 Febrero 31(1) 4-17. 
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12888987/pdf/JPPT-25-00038.pdf 
 

 
Dermatología 
 
Probióticos para la dermatitis atópica pediátrica: una revisión sistemática y metaanálisis de 
ensayos controlados aleatorios. Arif MI, Dai Q, Ru L. J Allergy Clin Immunol Glob. 2026 
Enero 20; 5 (2): 100649. 
https://doi.org/10.1016/j.jacig.2026.100649 

 
 
Endocrinología 
 
Uso, eficacia y seguridad de la desmopresina para la diabetes insípida nefrogénica 
congénita en niños: una encuesta nacional. Ikegawa K, Fujimoto M, Aoyama K, Nakayama 
H, Kubota T, Nagasaki K, Naganuma S, Hasegawa Y. Endocr J. 2026 Mayo 8; 73 (5): 597-605.  
https://doi.org/10.1507/endocrj.ej25-0431 
 
Hormona del crecimiento de acción prolongada para la deficiencia de crecimiento 
pediátrica: perspectivas sobre la modificación molecular y la aplicación clínica. Gu J, Qiao Y, 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42101058/
https://doi.org/10.1053/j.jvca.2026.01.011
https://doi.org/10.1177/02676591261416084
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12888987/pdf/JPPT-25-00038.pdf
https://doi.org/10.1016/j.jacig.2026.100649
https://doi.org/10.1507/endocrj.ej25-0431
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Gong P. Front Endocrinol 2026 Enero 28; 17: 1749496. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41685246/ 
 
Experiencia de dos años en la práctica clínica con somatrogon en niños y adolescentes con 
deficiencia de la hormona del crecimiento. Tamaro G, Rodaro C, Fachin A, Fabretto A, 
Tornese G.  Front Endocrinol 2026 Enero 28; 17:1 685851. 
https://doi.org/10.3389/fendo.2026.1685851 
 
Efectos de la semaglutida sobre el peso y los requerimientos de insulina en dos 
adolescentes con diabetes tipo 1. Schwarz CR, Vilsbøll T, Aistrup MØ, Kloppenborg JT. 
Pediatrics 2026 Mayo 8 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42097623/ 
 
 

Enfermedades Infecciosas 

 
Estrategias de optimización para la dosificación de voriconazol en poblaciones pediátricas: 
integración de las indicaciones terapéuticas y la farmacocinética estratificada por edad. Zhu 
Y, Zhao J, Chen J, Gong Y, Guo N, Zhao Y, Li Y, Bian J, Song X, Yao Y, Luo X, Zhang X, Huang L. 
Antimicrob Agents Chemother. 2026 Marzo 4;70 (3): e0116925.  
https://doi.org/10.1128/aac.01169-25 
 
Uso de dalvabancina en infección por Gram positivos pediátricas. Serie de casos. Chang AJ, 
Mannix MK, Kenney PO, Vermilye KN, Rebello GLA, Zwiener J, Hines AG, Sato A, Islam SM, 
Gómez-Duarte OG, Yu KOA. J Pediatr Pharmacol Ther. 2026 Febrero; 31 (1): 88-101.  
https://doi.org/10.5863/jppt-24-00116 
 
Duración del tratamiento antibiótico para la bacteriemia por Escherichia coli en lactantes 
sin evaluación del líquido cefalorraquídeo. Stark A, Faulkner J, Hou A, Benjamin R, Tolia VN, 
Campbell M, Zimmerman KO, Benjamin DK, Boutzoukas AE., et al.  J Pediatr Pharmacol 
Ther. 2026 Febrero; 31 (1): 123-130.  
https://doi.org/10.5863/jppt-25-00156 
 
Piperacilina-tazobactam en monoterapia frente a monoterapia con cefepima en pacientes 
pediátricos con neutropenia febril: una revisión sistemática y metaanálisis. Fernandes BLG, 
Joseph A, Andriazzi VH. Eur J Pediatr. 2026 Mayo 7; 185 (6): 358.  
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42096109/ 
 
 
Gastroenterología 
 
Comparación del tiempo de administración, los resultados y los costos de dos estrategias 
diferentes para dispensar alteplasa en la insuficiencia intestinal pediátrica. Bergland T, 
Lynton J, Davis MB, Rahhal R. J Pediatr Pharmacol Ther 2026 Febrero: 31 (1): 70-76. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41675474/ 

 
Nutrición enteral frente a inmunomoduladores para la inducción y el mantenimiento de la 
remisión en la enfermedad de Crohn pediátrica: una revisión sistemática y un metaanálisis 
en red. Chen J, Yang K, Zhang Q, Xiong L. Front Pediatr. 2026 Abril 22; 14: 1769493.  
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42099516/ 
 

 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41685246/
https://doi.org/10.3389/fendo.2026.1685851
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42097623/
https://doi.org/10.1128/aac.01169-25
https://doi.org/10.5863/jppt-24-00116
https://doi.org/10.5863/jppt-25-00156
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42096109/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41675474/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42099516/
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Hematología 
 
Ácido tranexámico en la atención pediátrica. Alsabri M, Aziz MM, Fahmy K, Zayed A, Elkefl 

MT, Ebraheem EA, Nabawy MS. J Pediatr Pharmacol Ther. 2026 Febrero, 31 (1): 18-29.  

https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12889008/pdf/JPPT-25-00027.pdf 

 

Romiplostim en el tratamiento de la anemia aplásica grave: una revisión clínica. 

Mohammed Saleh MF, Nasiri A, Kotb A, Alfadil H, Alzahrani H, Aljurf M, Alahmari A. oAnn 

Hematol. 2026 May 9.  

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42104146/ 

 
 
Nefrología 
 
Los corticosteroides aumentan la nefrotoxicidad de la ciclosporina en el síndrome nefrótico 
pediátrico: posible papel de los macrófagos activados. Kondoh T, Ando T, Matsumoto Y, 
Kaneko M, Hasegawa H, Yamada T, Kumagai N, Nikolic-Paterson DJ, Ikezumi Y. Pediatr 
Nephrol. 2026 Junio 41 (6): 1721-1730.  
https://doi.org/10.1007/s00467-026-07160-6 
 
El tratamiento precoz con eculizumab mejora los resultados renales en la nefritis lúpica 
pediátrica con microangiopatía trombótica. Yu S, Zhang J, He J, Kang W, Shen J, Zhang C, 
Zhou Z, Zhou W, Yin L, Mao Y. Nephrol Dial Transplant. 2026 Feb 13 
https://doi.org/10.1093/ndt/gfag031 

 
 
Neonatología 

 
Comparación de dosis bajas y altas de clonidina en lactantes ingresados en la Unidad de 
Cuidados Intensivos Neonatales. Kelner J, Riotte C, Marquis U, Askew J, Brimacombe M, 
Lainwala S. J Pediatr Pharmacol Ther. 2026 Febrero 31 (1): 56-61. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41675485/ 
 
Eficacia del ibuprofeno arginina, el ibuprofeno lisina y la indometacina para el cierre del 
conducto arterioso persistente en neonatos. Basnet M, Perez D, Chung E, Murtagh C. J 
Pediatr Pharmacol Ther. 2026 Febrero 31(1): 37-42. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41675479/ 
 
Farmacoepidemiología del tratamiento antiviral para el citomegalovirus congénito en 
neonatos. Yoon H, Benjamin DK, Clark RH, Laughon M, Greenberg RG, Stark A. J Pediatr 
Pharmacol Ther. 2026 Febrero; 31 (1): 161-169.  
JPPT-25-00149.pdf 
 

 
Onco-Hematología 

 
Eficacia y seguridad del tratamiento con trametinib para malformaciones linfáticas 
complejas. Xu Y, Zhou J, Lan Y, Ji Y. Pediatr Blood Cancer. 2026 Enero;73 (1): e32119.  
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41116710/ 

 

https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12889008/pdf/JPPT-25-00027.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42104146/
https://doi.org/10.1007/s00467-026-07160-6
https://doi.org/10.1093/ndt/gfag031
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41675485/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41675479/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12888988/pdf/JPPT-25-00149.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41116710/
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Utilización de blinatumomab en la leucemia linfoblástica aguda de células B pediátrica: 
experiencia de la región montañosa del oeste de Estados Unidos. Parra Del Riego A, Parker 
K, Thomsen WC, Ford JB, Heneghan MB, Mangum DS, McNeer JL, Maese LD, Ghosh T et al. 
Pediatr Blood Cancer. 2026 May 8: e70383.  
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42104717/ 
 
Gliomas cerebrales en adolescentes y adultos jóvenes: una revisión exploratoria de las 
lagunas de evidencia en el diagnóstico, el tratamiento y el pronóstico. Sole VM, Elia G, 
Alessandro P, Marco P, Gianluca P, Pietro F, Gianluigi Z, Gabriele G, Andrea B.  Eur J Pediatr. 
2026 Mayo 8; 185 (6):377.  
https://doi.org/10.1007/s00431-026-07041-y 
 
La eficacia de la glucarpidasa para mitigar la toxicidad del metotrexato no se ve afectada 
por la administración concomitante de ácido folínico. Wahlestedt M, Hansson K, Bill A, 
Isaksson A, Heldrup J, Pronk CJ. Cancer Chemother Pharmacol. 2026 Mayo 8; 96 (1):45.  
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42101491/ 
 

 
Psiquiatría 
 
Ácidos grasos w-3 en el trastorno depresivo mayor pediátrico: un ensayo clínico 
aleatorizado. Berger G, Häberling I, Emery S, Albermann M, Baumgartner N, Nalani K, 
Strumberger M, Wöckel L, Erb S, Bachmann S, Müller-Knapp U, Walitza S, et al. Grupo de 
estudio sobre Omega-3 pTDM. JAMA Netw Open. 2 de enero de 2026; 9 (1): e2548703.  
JAMA Network Open 2026 Enero 2 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41481294/ 

 
 

Reumatología 

 
Eficacia y seguridad de telitacicept en la nefritis por vasculitis IgA: un estudio retrospectivo 
de un solo centro. Liu T, Sun X, Xiao C, Li J, Gao X, Su H, Li P, Jiang M, Fan L, Guo T, Guo Q.  
Eur J Pediatr. 2026 Mayo 8; 185 (6): 366.  
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42101684/ 
 
Manejo de la hipogammaglobulinemia en pacientes pediátricos con nefritis lúpica 
refractaria: un enfoque en belimumab. Han Y, Yang Y, Han P, Yuan X, Li C, Cui J. Front 
Pediatr. 2026 Abril 22; 14: 1753010.  
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42099521/ 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42104717/
https://doi.org/10.1007/s00431-026-07041-y
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42101491/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41481294/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42101684/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42099521/
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Farmacocinética/Farmacogenómica 
 

 
Evaluación externa de un modelo farmacocinético poblacional de meropenem en plasma y 
líquido cefalorraquídeo en lactantes. Boutzoukas AE, Ngo NB, Balevic S, Hornik CD, 
Berkovitch M, James LP, Kohn E, Anderson SG, Turdalieva S, Payne EH, Hope W, Lutsar I, 
Benjamin DK, Greenberg RG. J Pediatr Pharmacol Ther. 2026 Febrero; 31(1): 150-160. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41675482/ 

. 
Farmacocinética poblacional del melfalán en pacientes pediátricos sometidos a trasplante 
autólogo de células madre hematopoyéticas con diversos regímenes de acondicionamiento. 
Choi JY, Kim B, Park HJ, Kim BK, Hong KT, Lee S, Kang HJ. Eur J Drug Metab Pharmacokinet. 
2026 Abril 29.                                              
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC2000639/ 
 
El impacto de los polimorfismos genéticos en la respuesta a los tratamientos basados en 
metotrexato. Esperón P, Vital M, Giletti A. Eur J Clin Pharmacol. 2026 Mayo 9; 82 (6):149. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42104114/ 
 
 

Otros/Seguridad 
 
Prescripción de valproato para mujeres adolescents y manejo del riesgo de teratogenicidad. 
Auditoría retrospectiva de los datos de historiales médicos en Royal Children´s Hospital, 
Melbourne 2022-24. Davis B, Cooper MS, South M, Freeman JL, Macdonald-Laurs E., Med J 
Aust. 2026 Enero 24 (1): e70126.  
https://doi.org/10.5694/mja2.70126 
 
Pancreatitis inducida por Peg-aspargasa en niños: un análisis de farmacovigilancia real 
basado en el sistema de notificación de eventos adversos (FAERS) de la FDA. Zhang W, Luo 

B, Liu Z, Mi J, Yang Y, Li Y. Leuk Res Rep. 2026 Enero 13; 25: 100562.  
https://doi.org/10.1016/j.lrr.2026.100562 
 
Implementación y evaluación de un programa de conciliación de medicación para la salud 
conductual pediátrica en un departamento regional de urgencias pediátricas de atención 
terciaria. Norris T, Davis R, Willis S, Wynes M. Duncan A, Nolan K, Overly F, John S, Lee PH. J 
Pediatr Pharmacol Ther 2026 Febrero; 31(1) 77-82. 
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12888985/pdf/JPPT-24-00098.pdf 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41675482/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC2000639/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42104114/
https://doi.org/10.5694/mja2.70126
https://doi.org/10.1016/j.lrr.2026.100562
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12888985/pdf/JPPT-24-00098.pdf
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Guías de práctica clínica. Documentos de Consenso 
 
Guía española de estabilización y reanimación neonatal 2026. Análisis, adaptación y 
posicionamiento del Grupo de Reanimación Neonatal de la Sociedad Española de 
Neonatología. Alejandro Avila-Alvarez, Gonzalo Zeballos-Sarrato, Montserrat Izquierdo 
Renau, César Ruiz Campillo, Celia Gómez Robles, Eva González Colmenero, María de la 
Asunción Pino Vázquez, Miguel Sánchez Mateos, Elena García Victor, Raquel Escrig 
Fernández, Nelia Navarro Patiño, Sara Ansó Oliván, Martin Iriondo Sanz. Anales de Pediatría 
Abril 2026, Vol 104 (4) 
https://www.analesdepediatria.org/es-guia-espanola-estabilizacion-reanimacion-neonatal-
articulo-S1695403326000123 
 

Guías IDSA/PIDS 2026 para el manejo de la neumonía adquirida en la comunidad (NAC) en 
lactantes y niños mayores de 3 meses de edad. Shawn D. St. Peter, Krow Ampofo, Thomas 
Brogan, Michael D. Cabana, Claudia Espinosa, Todd A. Florin, Jeffrey S. Gerber, Michelle Gill, 
Debra L. Palazzi, Mark Sawyer, Angela M. Statile, Derek J. Williams, Sheena Patel, Mark I. 
Neuman Samir S. Shah. 
https://www.idsociety.org/globalassets/idsa/practice-guidelines/cap-2026/the-
management-of-community-acquired-pneumonia-in-infants-and-children-older-than-3-
months-of-age-topic-manuscript-2.25.26.pdf 
 

Guías de la Sociedad de Medicina de Cuidados Críticos 2026 sobre el cuidado y manejo de 
pacientes pediátricos y neonatales en cuidados intensivos al final de la vida. Sabrina 
Derrington, Elizabeth G Broden Arciprete, Matthew C Lin, Simon J W Oczkowski, 
Amanda Alladin, Uchenna E Anani, Amanda K Borchik, Cassandra A Collins, Claudia 
Delgado-Corcoran, Mindy J Dickerman, inda B Siegel, Harriett Swasey, Danielle D 
DeCourcey, et al. Pediatric Critical Care Medicine 27 (4): 518-536, Abril 2026.  
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41860325/ 

 

 
Nuevas indicaciones pediátricas 
 

Doxecitina/Doxribtimina (Kygevvi), indicado para el tratamiento de pacientes pediátricos 
y adultos con deficiencia de timidina quinasa 2 (TK2d) confirmada genéticamente con una 
edad de inicio de los síntomas igual o anterior a los 12 años. 

Vacuna antigripal trivalente (recombinante, preparada en cultivo celular) (Supemtek), 
indicada para la inmunización activa en adultos y niños a partir de 9 años de edad para la 
prevención de la gripe. 

Belumosudil (Rezurock), indicado para el tratamiento de pacientes adultos y pediátricos 

a partir de 12 años con un peso corporal  40 Kg, con enfermedad del injerto contra 
receptor crónica cuando otras opciones de tratamiento proporcionan un beneficio clínico 
limitado, no son adecuadas o se han agotado. 

Hidrocortisona (Efmody), ampliación de indicación a adolescentes mayores de 12 años 
para el tratamiento de la insuficiencia suprarrenal. 

Epinefrina (EURneffy), ampliación de indicación a niños a partir de 4 años y con un peso 

corporal  15 Kg, para el tratamiento de emergencia de las reacciones alérgicas (anafilaxia) 
causadas por picaduras de insectos, alimentos, medicamentos y otros alergenos, así como 
anafilaxia idiopática inducida por el ejercicio. 

https://www.analesdepediatria.org/es-guia-espanola-estabilizacion-reanimacion-neonatal-articulo-S1695403326000123
https://www.analesdepediatria.org/es-guia-espanola-estabilizacion-reanimacion-neonatal-articulo-S1695403326000123
https://www.idsociety.org/globalassets/idsa/practice-guidelines/cap-2026/the-management-of-community-acquired-pneumonia-in-infants-and-children-older-than-3-months-of-age-topic-manuscript-2.25.26.pdf
https://www.idsociety.org/globalassets/idsa/practice-guidelines/cap-2026/the-management-of-community-acquired-pneumonia-in-infants-and-children-older-than-3-months-of-age-topic-manuscript-2.25.26.pdf
https://www.idsociety.org/globalassets/idsa/practice-guidelines/cap-2026/the-management-of-community-acquired-pneumonia-in-infants-and-children-older-than-3-months-of-age-topic-manuscript-2.25.26.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/41860325/
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Nivolumab (Opdivo), ampliación de indicación, en combinación con brentuximab 
vedotina para el tratamiento de niños a partir de 5 años de edad, adolescentes y adultos de 
hasta 30 años con linfoma de Hodgkin clásico en recaída o refractario después de una línea 
de tratamiento previa. 

https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-
humano-enero-de-2026/# 

 

Tovorafenib (Ojemda), indicado como monoterapia para el tratamiento de pacientes a 
partir de 6 meses con glioma pediátrico de bajo grado que presentan una fusión o 
reordenamiento de BRAF, o mutación BRAF V600, que hayan progresado tras uno o más 
tratamientos sistémicos previos. 

Mavorixafor (Xolremdi), indicado en pacientes a partir de 12 años de edad, para el 
tratamiento del síndrome VHIM (verrugas, hipogammaglobulinemia, infecciones y 
mielocatexis), para aumentar el número de neutrófilos y linfocitos maduros circulantes. 

Dupilumab (Dupixent), ampliación de la indicación para el tratamiento de la urticaria 
crónica espontánea de moderada a grave en niños a partir de 12 años con respuesta 
inadecuada a antihistamínicos H1 y que no han recibido terapia previa anti-IgE. 

Budesonida (Jorveza), en suspensión oral 0,2 mg/ml para indicado para el tratamiento de 
la esofagitis eosinofílica en pacientes pediátricos de 2 a 17 años. 

Baricitinib (Olumiant), ampliación de la indicación a adolescentes a partir de 12 años 
para el tratamiento de la alopecia areata grave. 

Ustekinumab (Stelara), ampliación de la indicación a pacientes pediátricos a partir de 2 
años para el tratamiento de la enfermedad de Crohn activa, de moderada a grave, que 
hayan tenido una respuesta inadecuada o sean intolerantes al tratamiento convencional o 
biológico. 

https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-
humano-febrero-de-2026/ 
 
 

Leniolisib (Joenja), indicado para el tratamiento del síndrome de la fosfoinositida-3-

quinasa delta activada, en adultos y adolescentes a partir de 12 años y con un peso  45 Kg. 
 

Inotuzumab ozogamicina (Besponsa), modificación de la indicación al tratamiento en 
monoterapia en pacientes pediátricos a partir de un año de edad con leucemia linfoblástica 
aguda de precursores de linfocitos B positivos para CD22, en primera recaída tras un 
trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos; tras cualquier primera recaída en 
pacientes con enfermedad de muy alto riesgo; tras una segunda o posterior recaída; y en 
aquellos con enfermedad refractaria a BCR-ABL. 
 

Maltol férrico (Feraccru), ampliación de indicación para el tratamiento del déficit de 
hierro en adultos y adolescentes a partir de 12 años. 
 

Vacuna antineumocócica polisacárida conjugada (21 valente) (Capvaxive), ampliación de 
indicación a la inmunización activa para la prevención de la enfermedad invasiva y la 
neumonía causadas por Streptococcus pneumoniae en niños a partir de 2 años y 
adolescentes, que hayan completado previamente una pauta de vacunación pneumocócica 
pediátrica primaria. 
 

https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-humano-enero-de-2026/
https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-humano-enero-de-2026/
https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-humano-febrero-de-2026/
https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-humano-febrero-de-2026/
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Marstacimab (Hympavzi), modificación de la indicación a la profilaxis rutinaria de 

episodios hemorrágicos en pacientes  12 años y un peso  35 Kg con: 

• Hemofilia A sin inhibidores de factor VIII que presenten enfermedad grave (F 
VIII < 1%); o con inhibidores del factor VIII. 

• Hemofilia B sin inhibidores de factor IX que presenten enfermedad grave (F IX < 
1%); o con inhibidores del factor IX. 

 

Setmelatonida (Imcivree), ampliación de la indicación para el tratamiento de la obesidad 
y control del hambre en adultos y niños mayores de 4 años con obesidad hipotalámica 
adquirida debida a una lesión o alteración hipotalámica y en la obesidad y control del 
hambre asociados a mutaciones bialélicas de pérdida de la función de propiomelanocortina 
genéticamente confirmadas, incluyendo PCSK1, deficiencia del receptor de leptina, en 
adultos y niños a partir de 2 años de edad. 
 

Lomitapida (Lojuxta), ampliación de la indicación como complemento de una dieta baja 
en grasas y otros medicamentos hipolipemiantes, con o sin aféresis de lipoproteínas de baja 
densidad en pacientes pediátricos a parir de 5 años de edad con hipercolesterolemia 
familiar homocigótica. 
 

Trametinib (Mekinist), ampliación de indicación a adolescentes a partir de 12 años en 
monoterapia o combinado con dabrafenib para el tratamiento del melanoma no resecable 
o metastásico con mutación BRAF V600; y en el tratamiento adyuvante de melanoma con 
mutación BRAF V600 en estadío III, tras una resección completa.  
 

Dabrafenib (Tafinlar), ampliación de indicación a adolescentes a partir de 12 años en 
monoterapia o combinado con trametinib para el tratamiento del melanoma no resecable o 
metastásico con mutación BRAF V600; y en el tratamiento adyuvante de melanoma con 
mutación BRAF V600 en estadío III, tras una resección completa.  
 

Mexiletina (Namuscla), ampliación de indicación para el tratamiento sintomático de la 
miotonía en niños de 6 a 11 años que pesen al menos 20 Kg, y en adolescentes de 12 a 17 
años y adultos con trastornos miotónicos no distróficos. 
 

Selpercatinib (Retsevmo), ampliación de indicación en monoterapia en pacientes 
pediátricos a partir de 12 años con cáncer de tiroides avanzado con fusión del gen RET 
positiva que son refractarios al yodo radiactivo; cáncer medular de tiroides avanzado con 
mutación gen RET y tumores sólidos avanzados con fusión del gen RET positiva, cuando las 
opciones de tratamiento no dirigidas al gen RET proporcionen un beneficio clínico limitado, 
o se hayan agotado. 
 
https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-
humano-marzo-de-2026/ 
 
 

Onasemnogen abeparvovec (Itvisma), indicado para el tratamiento de atrofia muscular 
espinal (AME) en 5q con una mutación bialélica en el gen SMN1 en pacientes a partir de 2 
años de edad. 
 

Vamorolona (Agamree), indicado para el tratamiento de la distrofia muscular de 
Duchenne (DMD) en pacientes a partir de 2 años de edad. 
 

https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-humano-marzo-de-2026/
https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-humano-marzo-de-2026/
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Vacuna de ARNm frente a COVID 19 (Comirnaty JN.1, KP.2, LP.8.1), KP.2 y LP.8.1. 
indicadas para la inmunización activa para prevenir la COVID 19 causada por el SARS CoV 2 
en personas a partir de 6 meses de edad. 
 

Burosumab (Crysvita), ampliación de indicación para el tratamiento de la hipofosfatemia 
ligada al cromosoma X en lactantes de 1 mes a 1 año de edad, además de en niños y 
adolescentes. 
 

Nivolumab (Opdivo), ampliación de indicación, en combinación con doxorrubicina, 
vimblastina y dacarbacina, en adolescentes a partir de 12 años con linfoma de Hodgkin 
clásico en estadio III o IV no tratado previamente. 
 

Inmunoglobulina humana (Privigen), ampliación de indicación a la profilaxis pre/post-
exposición al sarampión en adultos, niños y adolescentes (0-18 años) susceptibles, en 
quienes la inmunización activa está contraindicada o no recomendable. 
 

Risankizumab (Skyrizi), ampliación de indicación a la población pediátrica, para el 
tratamiento de la psoriasis en placas de moderada a grave en niños y adolescentes a partir 
de 6 años de edad que son candidatos a tratamiento sistémico. 
 
https://www.aemps.gob.es/informa/boletin-del-comite-de-medicamentos-de-uso-
humano-abril-de-2026/ 
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