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Klinikai ertékelési program:
a NUMELVI® alkalmazasa
valos esetekben, allergias
borgyulladasban szenvedo
kutyaknal

Magdalena Kalwas, Ph.D., DVM, MSD Animal Health

VIZSGALATI ELRENDEZES: egy prospektiv, nyilt elrendezésii, klinikai értékelési program soran vizsgaltuk a NUMELVI®
(atinvicitinib) tabletta alkalmazasat 271 magantulajdonban Iévé, allergias dermatitiszben, kdztik atopias dermatitiszben
szenved6 kutyanal, amelyeket 50 allatorvos kezelt Németorszagban, Olaszorszagban és Spanyolorszagban 2025 okto-
ber és 2026 marcius kdzott. A vizsgalatot ugy tervezték, hogy gyakorlati kériimények kozott lehessen rogziteni gyakorld
allatorvosok és a kutyak tulajdonosainak a kezelésre adott valasszal és az alkalmazas modjaval kapcsolatos véleményét,
illetve elégedettségét valds esetekben.

A kutya felmérése soran rogzitették a korel6zményt és a korabbi kezeléseket, a vizsgalat id6pontjaban fennall6 klinikai
tineteket, elvégezték a bér és a fll vizsgalatat, a diagnosztikat és az atinvicitinib tabletta felirasat monoterapiaként vagy
egy multimodalis kezelés részeként. A 0. napon megtortént a kérel6zmény felvétele, rogzitették a panaszolt klinikai tiine-
teket, elvégezték a klinikai vizsgalatot és a szlkséges diagnosztikai Iépéseket. A tulajdonos értékelte az elmult 24 éraban
a viszketés mértékét egy 10 cm hosszu, vizualis analég skalan (PVAS) és elbirtak a kezelést a kutyanak. Az allergias
dermatitiszben, koztiik atéopias dermatitiszben szenvedd kutyakat 30 napig kezelték NUMELVI tablettaval 0,8-1,2
mg/testtomeg kg adagban, naponta egyszer etetéskor vagy azt megkozelitdé idében. A Készitmény jellemzéinek
Osszefoglaldjaban foglaltak szerint korlatozas nélkil lehetett alkalmazni egyideji kezeléseket, példaul masodlagos fert6zé-
sek vagy kulsé eléskodoék elleni kezelést. Az allatorvosnak a kezelés megkezdésétdl szamitott 4 napon belll visszajelzést
kellett kérnie a tulajdonostdl a viszketés csdkkenését illetben. Az utolsé adag beadasa utan 1 nappal (3013 nap) az allat-
orvos megvizsgalt minden kutyat és kitoltotte a klinikai tinetek megsziinésére, a kezeléssel kapcsolatos tapasztalatokra,
az elégedettségre, a sajat megfigyeléseikre, illetve a tulajdonosok elégedettségére és preferenciaira vonatkozé kérddivet.

POPULACIO: A vizsgalt populaciéban a francia bulldog és a labrador retriever volt a két leggyakoribb fajta. Erdemes meg-
emliteni, hogy MDR1 gén mutéaciéra hajlamos fajtak, példaul border collie-k (5 kutya), német juhaszkutyak (11 kutya) és
keresztezett fajtak (81 kutya) is részt vettek a vizsgalatban. A vizsgalatba bevonas idépontjaban a median életkor 5 év volt
(tartomany: 0,5-14 év), az elsé diagndzis idépontjaban a median életkor 2 év volt. A median testtdmeg 17,8 kg (tartomany:
2,3-67,0 kg) volt, a kutyak korulbelul 75%-a 30 kg alatti volt.

KORABBI KEZELES: A vizsgalati populacio kériilbeliil 69%-a kapott allergias dermatitiszre kezelést a bevonas elétti 365
napban. A korabban kezelt kutyak tdbbsége (78%) els6é generacios JAK-gatlot kapott. A korabban kezelt kutyak 59,7%-at
egyetlen hatéanyaggal kezelték (nem szamitva a kils6 él6skodék elleni kezelést), mig 40,3%-uk multimodalis kezelésben
részesult. A multimodalis kezelések kdzul a leggyakrabban JAK-gatlot kombinaltak lokivetmabbal (44,8%) vagy kortikoszte-
roiddal (32,8%). A korabban kezelt kutyak 75,5%-a (n=196) a vizsgalatot megel6z6 90 napban; 94,4%-uk pedig a vizsgalatot
megel6z8 12 hénapban kapott kezelést. A klinikai tiinetek gyakran nem multak el és a tlinetek fennallasanak median id6-
tartama 6 honap volt. Egyes kutyaknal a tiinetek évek 6ta fennalltak, ami kronikus betegségterhet jelent. Az utolsé kezelés
és a vizsgalatba t6rténd bevonas k6z6tti median idétartam 31 nap volt (tartomany 0-873 nap).

KLINIKAI KEP A RENDELOBEN MEGJELENESKOR: a vizsgalatba bevont kutyaknal a viszketés pontszam (PVAS
- pruritus vizualis analég pontszam) kozepestdl a sulyosig terjedd viszketést (26) tiikkrozott a kutyak >85%-anal
(1. &bra). A vizsgalatba bevont kutyaknal a leggyakrabban (74,9%-nal) erythema (a ful, a labvég, a has és a hénalj érintett-
ségével) volt megfigyelhetd, illetve alopecia (59,4%) és otitis externa (47,6%) jelentkezett [2. abral].

DIAGNOSZTIKA: A legtdbb esetben (85%), bar nem minden kutyanal, a bér és a fll vizsgalatat végezték el, az esetek
62%-anal végeztek bér és/vagy ful citologiat, 54%-nal izoxazolinnal tértént kezelés riihatka ellen, 53%-nal végeztek elimi-
nacios diétat, 28%-nal vizsgaltak bérkaparékot és 20%-nal néztek trichogramot. Erdekes médon a kérel6zménybél kideriilt,
hogy a 271 kutyabdl 124-nél (45,8%) nem végeztek rutinszerien kiilsé él6skodok elleni kezelést. Ez egy jelent6s
hianyossag, amellyel a napi praxisban foglalkozni kell, figyelembe véve, hogy mennyire fontos az egész éves bolha elleni
kezelés allergias kutyaknal az allergén expozicié csOkkentésére.

Az atopias dermatitisz volt a leggyakoribb feltételezett diagndézis, a kutyak kdzel 95%-anal, ezt kdvette az eleségallergia
(24,4%), a kontaktallergia (9,2%) és a bolhaallergias dermatitisz (4,8%). A 271 kutyabdl 178-nal (65,7%) csak az atopias
dermatitisz merdlt fel feltételezett diagnozisként.

EGYIDEJULEG ALKALMAZOTT KEZELESEK: A vizsgalat soran a kutyak kb. 60%-a csak atinvicitinib kezelést kapott,
mig 40% az atinvicitinib mellett mas készitményeket is (a kilsé parazitak elleni szereken kivil). Leggyakrabban gyogy-
szeres samponokat (n=62), kiilsé halléjarat gyulladasa elleni készitményeket (n=45) és allatorvosi gyégytapokat (n=35)
alkalmaztak. Kortikoszteroidokat is lehetett alkalmazni, ezeket a kilsé hall6jarat gyulladas kezelésének részeként, illetve
szisztémas (n=3) és helyi (n=2) kezelésként is alkalmaztak. Egyetlen kutya sem kapott lokivetmab-, ciklosporin- vagy an-
tihisztamin kezelést.

EREDMENYEK: A program legfontosabb klinikai iizenete, hogy a viszketés és a klinikai tiinetek javulasa gyorsan észre-
vehetd. Egyes kutyaknal a javulas az els6 adag beadasat kdvetéen szinte azonnal, vagy néhany 6ran belll megkezd6dott.
Nagyjabdl 10-bél 4 kutya tulajdonosa jelezte, hogy lathatéan javult a kutya allapota az els6 adag alkalmazasat kévet6
24 6ran belll, egyes kutyaknal a javulas szinte azonnal (<2 6) vagy gyorsan (<4 6) megkezd&dott. A tulajdonosok 67,7%-
a 48 oran bellll latott javulast a kutya allapotaban, 92,9% pedig néhany napon beliil (72 éranal rovidebb id6 alatt). Ez azt
mutatja, hogy a NUMELVI®jelentds, korai javulast eredményezhet allergias dermatitiszben szenvedd kutyaknal. A 3. abra
mutatja a tulajdonosok benyomasat a kutyak tineteinek megsziinésérdl Lathatd, hogy 57,9%-uk néhany napon belll figyelt
meg javulast, 78,2% 1 héten belul, és 86,6% 2 héten belul. A készitmény alkalmazasa altalaban egyszeriinek bizonyult.
A tulajdonosok legtdbbszor etetéskor az eleségbe tették bele a tablettat. Tobb, mint 10-bél 9 tulajdonos értékelte ugy, hogy
a NUMELVI®tabletta beadasa nagyon egyszer( vagy egyszer(. Klinikailag jelent6s tulajdonsag az alkalmazas egyszeri-
sége, mivel a kezelés betartasa gyakran jelent kihivast a bérbetegségek hosszu tavu ellatasaban.

BIZTONSAGOSSAG: Az atinvicitinibet a kutyak jél toleraltak ebben a gyakorlati kiprobalasban. A vizsgalat soran a 271
kutyabdl 13-nal jelentettek nemkivanatos eseményt. Ezek tébbsége megfelelt a készitmény termékdokumentaciojaban fog-
laltaknak. A 13 kutyabdl 12 folytatta a vizsgalatot, egy kutyat kivettek a vizsgalatbdl az emésztdszervi tlnetek, az étvagy-
talansag és a bagyadtsag sulyossaga miatt. Osszességében a megfigyelt biztonsagossag megfelelt a rutin gyakorlatban
varhaténak.

A vizsgalatban résztvevo gyakorlé allatorvosok visszajelzései:

A 3 f6 ok, amiért a NUMELVI®tablettat valasztottak:

1. Meglévd betegség fellangolasa

2. Nem megfelel6 valasz a korabban alkalmazott kezelésre
3. Naponta egyszeri adagolas

A résztvevd allatorvosok legalabb 60%-a jelezte, hogy tervezi mas paciensek atallitasat is mas kezelésekrél a NUMELVI®
tablettara.

Az allatorvosok a NUMELVI®tabletta alabbi 4 tulajdonsagat szerették legjobban:
1. Naponta egyszeri adagolas

2. 6 hénapos kortdl alkalmazhaté

3. Nincs interferencia a vakcinazassal

4. Magas JAK1-szelektivitas

A 4 legértékesebbnek tartott elény, amelyek alapjan ajanljak a készitményt:

1. Egyszer( adagolas

2. Kompatibilitas rutin gydgykezelésekkel és preventiv kezelésekkel, beleértve a vakcinazast is
3. Gyors eredmény

4. L egszélesebb életkor-tartomany

Osszefoglalas:

* A vizsgalatban a legtdbb kutya keverék volt; a két leggyakoribb fajta a francia bulldog és a labrador retriever volt.

* Az érintett egyedek fiatalok voltak; a kutyak 50%-a 5 évesnél fiatalabb volt, a diagnézis felallitasanak idépontjaban a me-
dian életkor 2 év volt.

* A kutyak korulbelll 69%-a kapott allergias dermatitiszre kezelést, leggyakrabban JAK-gatlét monoterapiaban.

* A korabbi kezelés ellenére a kutyaknal viszketésre utald tiinetek, f6ként vakarozas, nyalogatas és ragas jelentkeztek,
ezek >70%-ban nagyon gyakoriak vagy folyamatosan fennall6 tinetek voltak, a PVAS pontszam pedig kézepes-sulyos
viszketést (=6) tikrozott a kutyak >85%-anal.

* Leggyakrabban erythema, alopecia és kulsé halléjarat gyulladas jelentkezett, jellemz6en a mancs és a fill érintettségével.

* Atopias dermatitisz volt a leggyakoribb feltételezett diagnézis, az esetek >90%-aban.

* Nagyjabol 10-bél 4 kutya tulajdonosa jelezte, hogy a kutya allapota lathatdan javult az elsé adag atinvicitinib alkalmazasat
kovetd 24 6ran belll, egyes kutyaknal a javulas szinte azonnal (<2 6) vagy gyorsan (<4 6) megkezd&dott.

* A tulajdonosok 67,7%-a 48 6ran belll latott javulast a Numelvi® tablettaval kezelt kutya allapotaban, 92,9% pedig néhany
napon belll (72 éranal révidebb idé alatt).

* Ez a valds eseteken alapulé program alatamasztja, hogy a NUMELVI® praktikus lehet6ség allergias dermatitiszben szen-
ved6 kutyak szamara az altalanos gyakorlatban. Egy tdbbségében fiatal, idilten érintett és sokszor korabban mar kezelt
populaciéban a NUMELVI®kezelés soran a tulajdonosok a viszketés gyors javulasat figyelték meg, a klinikai tlinetek
gyorsan megsziintek és a kezelést a kutyak jol toleraltak. Bar ez egy megfigyeléses vizsgalat volt kontroll csoport nélkil,
az eredmények gyakorlati bizonyitékokat szolgaltatnak és alatamasztjak az atinvicitinib rutin allatorvosi bérgyogyaszatban
torténd alkalmazasat.
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1. abra: A viszketés sulyossaga a PVAS (pruritus vizualis analég skala) alapjan a vizsgalatba bevont kutyaknal az elsé
vizit alkalmaval.

Klinikai tiinetek a bevonaskor

Erythema (kipirulas), alopecia (sz6rhullas, kopaszodas) és kiilsé halldjarat gyulladas voltak a leggyakrabban
megfigyelt klinikai tinetek.
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2. abra: Klinikai tinetek a vizsgalatba bevont kutyaknal az elsé vizit alkalmaval.

Tulajdonosok benyomasa a kutyak tiineteinek megsziinésérol
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3. abra: Tulajdonosok benyomasa a kutyak tineteinek megsziinésérél.
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Ez az anyag kizardlag az allatorvosok szakmai k6zésségének kommunikacidja és tajékoztatasa céljabol készult.

Az anyag atadasa vagy megosztasa semmilyen formaban nem engedélyezett az arra nem jogosult személyekkel.
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