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Alternative protocol with oclacitinib for canine atopic dermatitis:
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RESUMO

Introducdo: O oclacitinib € um inibidor seletivo da enzima cinase de Janus, que tem como alvo a interleucina-31,
sendo utilizado no tratamento da dermatite atdpica canina. Apesar de os tutores apresentarem um elevado grau
de satisfagdo com este farmaco, o seu custo representa um foco de preocupagao para 75%, sendo que 42,5% dos
tutores referiram ter de limitar outras despesas para poderem pagar o tratamento do seu cao. Objetivos: Avaliar
a possibilidade de adotar um protocolo alternativo com oclacitinib em dias alternados. Secundariamente, avaliar se
existe vantagem em adicionar glucocorticoides orais no inicio deste protocolo. Métodos: Estudo prospetivo,
aleatério, duplamente cego e controlado com placebo, incluindo 16 cdes com diagnéstico de dermatite atépica,
alocados nos grupos P (n=7; Placebo) e G (n=9; Glucocorticoides). Os animais foram avaliados quanto a gravidade
lesional (CADESI-04) e grau de prurido (PVAS) no Dia -30, Dia 0 e end-point (recidiva ou Dia 30). O estudo com-
portou duas fases distintas e sucessivas. Na primeira fase foi administrado oclacitinib (0,4-0,6 mg/kg, 14 dias, duas
vezes por dia [BID], depois 16 dias, uma vez por dia [SID]) por via oral a ambos os grupos. No entanto, nos pri-
meiros 7 dias, ao grupo G foi administrada prednisolona (Img/kg SID) por via oral e ao grupo P um placebo no
mesmo regime. Na segunda fase, todos os animais realizaram o mesmo tratamento, mantendo o oclacitinib, mas

apenas em dias alternados, até a recidiva do seu quadro clinico. Resultados: Foi possivel adotar o protocolo em
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dias alternados durante pelo menos 30 dias em 71,43% dos animais. As diferengas encontradas nao foram estatis-
ticamente significativas entre as médias de CADESI-04 e grau de prurido dos dois grupos no Dia 0 e no end-point.
Também nao foram encontradas diferengas entre os periodos de tempo médios sob o tratamento em dias alterna-
dos. Conclusdes: Existe potencial neste protocolo em dias alternados que permite reduzir os custos mensais para
metade, possibilitando um maior acesso a esta ferramenta terapéutica inovadora, segura e muito eficaz, mas tam-
bém dispendiosa. Nao parece existir beneficio, em termos de reducao da dose de oclacitinib, na introdugao de

prednisolona no inicio do tratamento.

Palavras-chave: Dermatite atopica canina, novo protocolo terapéutico, inibidor da Janus cinase, Interleucina-31,

oclacitinib.

© 2022 Sociedade Portuguesa de Alergologia e Imunologia Clinica. Publicado por Publicagées Ciéncia & Vida.
Este é um artigo Open Access sob uma licenga CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

ABSTRACT

Introduction: Oclacitinib is a Janus kinase inhibitor with activity against IL-3] used for canine atopic dermatitis.
Despite a high level of owner satisfaction with this treatment, the drug’s cost represents a concern for 75%, with 42.5%
mentioning that they had to limit other expenses to afford the treatment of their dog. Objectives: To evaluate the pos-
sibility of adopting an alternative therapeutic protocol with oclacitinib on alternate days, and whether there is an advan-
tage in administering oral glucocorticoids at the beginning. Methods: This prospective study was conducted as a rando-
mised, placebo-controlled, double-blinded clinical trial, and included 16 private-owned dogs diagnosed with atopic
dermatitis, allocated in group P (n=7; Placebo) and G (n=9; Glucocorticoids). Dogs were evaluated for skin lesions (CADE-
SI-04) and pruritus (PVAS) at Day -30, Day 0 and end-point (whether relapse or Day 30). This study comprised two
distinct and successive phases. In the first phase, oclacitinib was given orally to both groups (0,4 mg/kg, twice a day [BID]
for 14 days and once a day [SID] for 16 days). However, in the first 7 days, group G was given oral prednisolone (I mg/
kg SID) and group P was given a placebo following the same regimen. In the second phase, all animals underwent the
same protocol with oclacitinib, only given every other day, until the disease’s relapse. Results: It was possible to adopt
the alternate days’ protocol for at least 30 days in 71.43% of the animals. There were no significant differences between
the mean values of CADESI-04 and pruritus at Day 0 and end-point. There were also no significant differences between
the average alternate days’ treatment times of the two groups. Conclusions: The alternate days’ treatment protocol has
the potential in allowing monthly costs to be reduced by half, giving greater access to this innovative, safe, and very ef-
fective, but also expensive, therapeutic tool. There seems to be no benefit, in matters of reducing the oclacitinib dose, in
adding prednisolone at the beginning of the treatment.

Keywords: Canine atopic dermatitis, Interleukin-31, Janus kinase inhibitor, Oclacitinib, Oclacitinib sparing protocol.
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PROTOCOLO ALTERNATIVO COM OCLACITINIB PARA DERMATITE ATOPICA CANINA:

UMA SOLUGAO CAPAZ DE REDUZIR CUSTOS? / ARTIGO ORIGINAL

INTRODUCAO

dermatite atopica (DA) é uma doenga muito

comum no cao, com uma prevaléncia de 5%,

valor que pode ser mais elevado em determi-
nadas ragas, como o Bouledogue Francés e o Retriever
do Labrador, ragas bastante populares hoje em dia(!-3).
E uma doenca crénica que implica muitas vezes um tra-
tamento para a vida. Nos Ultimos anos, com os avangos
na compreensao da fisiopatologia da dermatite atopica
canina (DAc), sobretudo com a identificagdo do papel
da interleucina (IL)-31, surgiram no mercado dois me-
dicamentos, um farmacolégico e um bioldgico, que em
muito vieram contribuir no tratamento desta doen-
ca®. Um deles, o oclacitinib, um inibidor seletivo da
enzima cinase de Janus, além de apresentar uma grande
rapidez de acdo, tem também algum efeito anti-inflama-
tério®7). No entanto, é um farmaco oneroso, em que
os custos associados mensais atingem atualmente cerca
de 120€ no primeiro més e os 90€ nos meses seguintes,
num cio da raga Labrador (24-36 kg)®. Este custo
torna-se muito pesado para as familias e chega mesmo
a impossibilitar em alguns casos o uso deste farmaco
como uma opgao para o animal. Num estudo realizado
no Servigo de Dermatologia do Hospital Escolar Vete-
rinario da Faculdade de Medicina Veterinaria da Univer-
sidade de Lisboa verificou-se que, apesar de 92,5% dos
tutores de caes com DA se encontrarem satisfeitos ou
muito satisfeitos com o tratamento com este farmaco,
para 75% deles os custos associados a terapéutica re-
presentavam um foco de preocupagao, sendo que 42,5%
referiram ter de limitar outras despesas para pagar o
tratamento do seu cao(®). Assim sendo, um protocolo
que permitisse a sua utilizagao em dias alternados teria
o potencial de reduzir o custo de manutengao do mes-
mo para metade. Contudo, por se tratar de uma ferra-
menta terapéutica muito dirigida para a IL-31, e assim,
menos abrangente, pode nao se demonstrar suficiente
para atingir o controlo clinico em alguns casos. De fac-

to, considera-se que o seu efeito anti-inflamatoério é

limitado”). A introdugdo de um firmaco com um poder
anti-inflamatério mais potente, de forma complemen-
tar, no inicio do tratamento, podera aumentar o suces-

so do protocolo terapéutico(?).

OBJETIVOS

No presente estudo pretendeu-se avaliar a possibili-
dade de adotar um protocolo terapéutico alternativo
administrando oclacitinib em dias alternados, o que re-
duziria os custos de manutengao deste tratamento para
metade. Secundariamente, pretendemos ainda avaliar se
existe vantagem em administrar glucocorticoides orais

no inicio deste novo protocolo com oclacitinib.

METODOS E ANALISES

Animais

Foram incluidos cdes de tutores que se apresentaram
para consulta no Servigo de Dermatologia do HEV da
FMV-ULisboa com diagnostico de DAc, com base na
anamnese, sinais clinicos e critérios de Favrot(!%, tendo
sido excluidas outras doengas cutaneas pruriginosas,
como a sarna sarcoptica e a dermatite alérgica a picada
da pulga. Foram incluidos animais com gravidade lesional
(Canine Atopic Dermatitis Extent and Severity Index,
CADESI-04) com valores entre os 35 e 60 (doenga mo-
derada) e superiores a 60 (doenca grave), grau de pruri-
do (Pruritus Visual Analogic Scale, PVAS)23 e com auto-
rizacdo dos tutores, por meio de um consentimento
informado escrito. Este estudo foi aprovado pela Comis-
sio de Etica para a Investigacio e Ensino (CEIE) da Fa-

culdade de Medicina Veterinaria.

Critérios de exclusio
Foram excluidos animais com menos de |2 meses,
animais para reprodugdo no periodo de estudo ou em

lactagdo. Também foram excluidos animais com doencas
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nas quais a administragao de glucocorticoides orais ou
oclacitinib estivesse contraindicada, como, neoplasias
malignas, infe¢des graves, diabetes mellitus, hiperadreno-
corticismo, leishmaniose, ou sensibilidade conhecida a
qualquer uma destas substancias.

Nao foi permitida a administragao de glucocorticoi-
des topicos ou anti-inflamatorios sistémicos durante a
participagao de animais no estudo. Foram ainda excluidos
animais aos quais tivessem sido administrados glucocor-
ticoides orais/topicos ou ciclosporina nos dltimos 28
dias, e ainda animais sujeitos a tratamentos com gluco-
corticoides administrados por via parentérica nos Ultimos
56 dias'""'2), Foram, no entanto, permitidas a adminis-
tragao de acidos gordos essenciais, imunoterapia espe-
cifica e/lou champds emolientes, caso o inicio destas
terapéuticas precedesse o estudo e se se encontrassem

ja em fase de manutengao(®'"'2),

Alocacao

Foram realizados dois sorteios em paralelo (o sorteio
AB e o sorteio CD), tendo em conta o valor de CADESI-04
de cada animal, conforme o esquema representado na
Figura 1. Os caes com CADESI-04 compreendido entre

35 e 60 (doenca de grau moderado) foram alocados no

sorteio AB, ja os cdes com CADESI-04 superior a 60
(doenga grave) foram alocados no sorteio CD. De modo
a uniformizar o grau da doenga e o nimero de animais
por grupo, foi utilizada a alocagao em blocos no Rando-
mizer.org. No final, o grupo P foi constituido pelos sub-
grupos B e C, sendo o grupo G constituido pelos sub-
grupos A e D. Aos grupos B e C foram administradas as
capsulas de placebo, sendo aos grupos A e D administra-
das as capsulas de prednisolona. Todas as capsulas eram
idénticas em tamanho, cor e cheiro. As capsulas foram
preparadas de forma magistral pela Farmacia Martins,
Calgada da Estrela, Lisboa.
PROTOCOLO

Na primeira fase do estudo, do Dia -30 (D-30) ao
Dia 0 (DO0), foi administrado, por via oral, oclacitinib se-
gundo o protocolo-padrao (0,4-0,6 mg/kg, BID durante
14 dias, e SID nos restantes 16 dias) a ambos os grupos.
Nos primeiros 7 dias foi administrada ao grupo G predni-
solona (I mg/kg SID) por via oral e ao grupo P foi admi-
nistrado um placebo idéntico no mesmo regime.

Se no final da primeira fase (D0) os animais se encontras-
sem estaveis, isto &, com CADESI-04<35 e/ou valor de
PVAS<3, passavam para a segunda fase do estudo. Nesta,

todos os animais foram sujeitos a um protocolo de trata-

>
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Figura |. Esquema da alocagao utilizada no estudo
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Figura 2. Esquema do protocolo utilizado

mento com oclacitinib em dias alternados até a recidiva do
seu quadro clinico ou apds 30 dias sob este mesmo proto-
colo (end-point). Nos casos em que se verificou recidiva, a
data foi registada e os animais cessaram este tratamento. Na

Figura 2 encontra-se esquematizado o protocolo utilizado.

Avaliacdo clinica

Os animais foram avaliados quanto a sua gravidade
lesional com o auxilio do CADESI-04(3), nho D-30, DO e
end-point.

Ja o grau de prurido foi avaliado pelos respetivos tu-
tores, nos mesmos pontos temporais, utilizando uma
escala validada de prurido (PVAS)(), numerada de 0 a
10, sendo 0 um animal sem prurido e 10 um animal com
prurido muito grave, quase continuo, que nao cessa, in-
dependentemente do que esteja a acontecer a sua volta.

O plano de contingéncia adotado pelo HEV devido
a COVID-19 criou a necessidade de acompanhar alguns
animais por teleconsulta, o que pode ter influenciado
as pontuagdes de CADESI-04, como consequéncia das
condicoes de contencao dos animais e visualizagao de

lesoes.

Andlise estatistica

A andlise estatistica foi realizada com recurso ao pro-
grama Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
versao 26. Foi utilizado o teste ndo paramétrico Mann-
-Whitney U. Para todas as analises foram considerados

estatisticamente significativos valores de p<0,05.
Caracterizacdao da amostra

Grupo Placebo (P)

O grupo P foi inicialmente constituido por 9 animais,
no entanto 2 deles foram excluidos por falta de adesdo
dos tutores ao protocolo de tratamento, passando este
grupo a ser constituido por 7 animais. A mediana de
idades neste grupo foi de 4 anos (intervalo entre 3 e 7
anos). Relativamente a duragiao da doenga, verificou-se
uma mediana de 2 anos (intervalo entre | e 5 anos).

Em termos de ragas, este grupo foi constituido por 4
retrievers do Labrador, 2 Shih-tzu e | Dalmata.

Quanto ao grau de prurido inicial (D-30), registou-se
uma mediana de 7,9 (prurido moderado), com um inter-

valo entre 5,5 e 10,0.
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Ja quanto aos valores de CADESI-04 no D-30, verifi-
cou-se uma mediana de 42 (doenga moderada), com um

intervalo entre 39 e |19.

Grupo Glucocorticoides (G)

O grupo G foi constituido por 9 animais, com uma
mediana de idades de 5 anos (intervalo entre 2 e 7 anos).
Relativamente a duracdo da doenga, verificou-se uma
mediana de 3 anos (intervalo entre | ano e 5 anos).

Em termos de ragas, este grupo foi constituido por 4
Buldogues Francés, | Barbado da Terceira, | Pastor Ale-
mao, | West Highland White Terrier, | Yorkshire Terrier
e | animal sem raga definida.

Quanto ao grau de prurido inicial (D-30), registou-se
uma mediana de 6,7 (prurido moderado), com um inter-

valo entre 4,7 e 10,0.

Ja quanto aos valores de CADESI-04 no D-30, regis-
tou-se uma mediana de 59 (doenga moderada), com um
intervalo entre 38 e 129.

Nao se verificaram diferencas estatisticamente signi-
ficativas entre os grupos para a idade, duragao da doen-

¢a, grau de prurido e gravidade lesional.

RESULTADOS

Tempo de tratamento com oclacitinib em dias
alternados

Quanto ao tempo de tratamento com oclacitinib em
dias alternados, foi possivel realizar este protocolo du-
rante pelo menos 30 dias em 71% dos animais (5 do gru-

po P e 5 do grupo G). No grupo P apenas um animal nao

D-30 Do D15 D30 D45 D60 D75
1P @ L
2G @
3p
4P
5G
6G
7G
8P o
9P
10P
116G —— @&

o®

D90 D105 D120 D135 D150 D165 D180 D195

12G @

13 P &

14 P @
15G 9—@

16 G O

17 G o
18P @ @

Legenda: Grupo Placebo

Grupo Glucocorticoides

Apoquel® em dias alternados. Estivel.
Recidiva.

P-
G-
®-
. s
. - Apoquel® em dias altemados + Cortavance®. Estdvel.
@) - Falta de adesdo ao tratamento.

®-

Apoquel em dias alternados. Estavel até a data. Desisténcia
por parte do tutor.

Figura 3. Esquema com a duragdo do tratamento em dias alternados de cada animal

REVISTA PORTUGUESA DE

IMUNOALERGOLOGIA



PROTOCOLO ALTERNATIVO COM OCLACITINIB PARA DERMATITE ATOPICA CANINA:

UMA SOLUGAO CAPAZ DE REDUZIR CUSTOS? / ARTIGO ORIGINAL

atingiu esta meta, com um tempo de tratamento de 7
dias. Ja no grupo G, trés animais nao atingiram esta meta,
registando-se valores de tempo de tratamento de 3, 11
e 27 dias (Figura 3).

Foi possivel fazer um acompanhamento dos animais
(follow-up) apos os 30 dias estipulados para a duragao do
estudo. Considerando, assim, um periodo de tempo de
pelo menos 60 dias (Figura 3), verificou-se a possibilidade
de realizar o protocolo em dias alternados em cerca de
43% dos animais (4 do grupo P e 2 do grupo G).

No grupo P observou-se uma mediana de tempo de
tratamento com oclacitinib em dias alternados de 66 dias
(intervalo entre 7 e 219 dias).

Ja no grupo G, a mediana foi de 35 dias (intervalo
entre 3 e 100 dias).

Em dois dos caes, um pertencente ao grupo P e outro
ao grupo G, optou-se pela associagdo de um spray de
aceponato de hidrocortisona a 0,0584% (Cortavance®),
nos dias 31 e 10l, respetivamente.

Nio foram encontradas diferengas estatisticamente
significativas entre os periodos de tratamento com ocla-

citinib em dias alternados dos dois grupos (p=0,241).
Grau de prurido

Do

No inicio do protocolo em dias alternados (D0), o
grupo P apresentou uma mediana de grau de prurido de
2,3 (prurido muito ligeiro), com um intervalo entre 0, |
e 6,9. Foi ainda registado um cao que, pelo seu grau de
prurido mais elevado, ndo pode prosseguir para a segun-
da fase do estudo.

Jano grupo G, observou-se também uma mediana de
2,3 (intervalo entre I,I e 5,0). Para além disso, um dos
cdes também nao pode prosseguir para a fase seguinte,
pois os tutores nao se encontravam satisfeitos com os
resultados do tratamento.

As diferencas encontradas nio foram estatisticamen-
te significativas entre os valores de prurido dos dois gru-
pos (p=0,936).

End-point

No end-point, o grupo P apresentou uma mediana de
grau de prurido de 1,95 (prurido normal), com um inter-
valo entre 0,2 e 5,0.

Ja no grupo G, verificou-se uma mediana de 3, (pru-
rido muito ligeiro), com um intervalo entre 1,2 e 6,8.

Nao foram encontradas diferencas estatisticamente

significativas entre os grupos (p=0,266).

CADESI-04

Do

Findo o primeiro més de tratamento diario com ocla-
citinib, no grupo P observou-se uma mediana de valor de
CADESI-04 de 13 (doenga ligeira), com um intervalo en-
tre 4 e 35. No grupo G, verificou-se uma mediana de 15
(doenga ligeira), com um intervalo entre 5 e 35. As dife-
rencas encontradas nao foram estatisticamente significa-
tivas entre os valores de CADESI-04 dos dois grupos
(p=0,898).

End-point

No end-point, no grupo P verificou-se uma media-
na de CADESI-04 de 9 (doenga em remissao), com um
intervalo entre 2 e 18. No grupo G registou-se uma
mediana de 13,5 (doenga ligeira), com um intervalo
entre 6 e 40. As diferencas encontradas niao foram

estatisticamente significativas entre os dois grupos
(p=0,358).

Efeitos secundarios

Apenas foram registados efeitos secundarios em trés
animais. No grupo P, observaram-se dois animais com
efeitos adversos no inicio do tratamento, num deles re-
gistou-se um episédio de vomitos, sendo registada polid-
ria e polidipsia noutro animal. No grupo G apenas se
observou um animal com polidria, polidipsia e polifagia

no inicio do estudo.
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DISCUSSAO

Em 71% dos caes foi possivel realizar um tratamento
com oclacitinib em dias alternados durante pelo menos
30 dias, reduzindo para metade os custos mensais asso-
ciados, potenciando deste modo a adesao dos tutores a
esta ferramenta terapéutica. No entanto, quando consi-
derado o periodo mais alargado de 60 dias com o trata-
mento em dias alternados, verificou-se uma diminui¢do
da frequéncia relativa para os 43%. Pode tornar-se assim
vantajoso aplicar este protocolo, sendo possivel o espa-
¢amento da medicacao em grande parte dos caes, po-
dendo ser necessario, a longo prazo, ajustar a frequéncia
de administragao, caso se verifique um agravamento dos
sinais clinicos, pelo que o tratamento deve ser flexivel e
personalizado.

Nio foram encontradas diferencas estatisticamente
significativas entre os valores de grau de prurido e de
CADESI-04 dos grupos P e G, no D-30, no DO e no en-
d-point. Assim sendo, por um lado, os grupos no inicio do
estudo (D-30) eram muito comparaveis quanto a gravi-
dade clinica. Contudo, os glucocorticoides nao tiveram
impacto quanto ao grau de melhoria dos animais.

Seria esperado que a introdugao de prednisolona no
inicio da terapéutica facilitasse a realizagao de um proto-
colo de tratamento com oclacitinib em dias alternados,
permitindo que este se realizasse durante periodos de
tempo mais alargados, ou com uma maior redugao a nivel
lesional(”). Isto, principalmente, devido ao efeito de “rico-
chete” que pode acontecer cerca de 24 horas apos a des-
continuagio abrupta de oclacitinib(!®), e estando também
registado um aumento expectavel do grau de prurido apos
os 14 dias de administragio do oclacitinib BID('®), Contu-
do, no presente estudo nao se verificou um efeito benéfi-
co na adigdo dos glucocorticoides orais a este nivel, ten-
do-se observado também um maior nimero de animais
em que foi possivel realizar o tratamento em dias alterna-
dos no grupo P, o que pode dever-se a distribuicao desigual
de ragas entre os dois grupos. Devido ao acaso, a maior

parte dos retrievers do Labrador foram alocados no grupo

Figura 4. Retriever do Labrador do grupo P, no inicio do es-
tudo (D-30), com eritema exuberante e alopecia autoinduzi-
da, principalmente a nivel das extremidades dos membros.
CADESI-04: 83; Prurido: 6,7

Figura 5. Retriever do Labrador do grupo P, apés 30 dias de
tratamento em dias alternados (end-point), com melhorias vi-
siveis a nivel das lesées cutdneas. CADESI-04: 5; Prurido: 0,2

P, tendo todos os caes da raca Buldogue Francés sido
alocados no grupo G. Na experiéncia dos autores obser-
va-se que os Buldogues Franceses sao uma raga que muitas
vezes demonstra alguma resisténcia aos tratamentos para
a DAc, apresentando também quadros clinicos maiorita-
riamente inflamatérios, em que se verifica sobretudo eri-
tema. Para além disso, nao foi possivel adotar um plano
terapéutico em dias alternados num periodo de tempo
superior a 60 dias em nenhum cao desta raga, o que cor-

robora com o que foi referido.
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O grupo P foi principalmente constituido por caes da
raca retriever do Labrador, nos quais foi possivel realizar o
protocolo em dias alternados a longo prazo com sucesso
(Figuras 4 e 5). Este facto pode tornar-se bastante rele-
vante, pois os individuos desta raga normalmente apre-
sentam um peso compreendido entre os 24 e os 36 kg®),
o que implica que um tratamento com oclacitinib assuma
custos mais elevados. O tratamento em dias alternados
possibilita, assim, uma redugao deste custo para metade,
o que podera permitir que um maior niumero de animais
receba um tratamento com oclacitinib e diminuia deste
modo o encargo que o custo elevado destes farmacos
implica para as familias.

A auséncia de resposta ao oclacitinib, ou a resposta
menos acentuada, observada em alguns individuos, pode
eventualmente estar associada a uma predominancia de
outros mediadores do prurido em relagio a IL-31. A com-
ponente genética pode ter uma grande influéncia na fisio-
patologia da DAc e, consequentemente, no fenotipo clinico
de cada animal. Os avangos no estudo do genoma permi-
tiram investigar com maior detalhe a base genética da DAc,
sabendo-se que existe uma rede complexa de varios genes,
com multiplas variantes(7:'®), A DAc é uma doenga com
uma base genética heterogénea que varia de raga para raga
e entre pools genéticos geograficos, o que pode explicar as
diferentes manifestagoes clinicas e respostas a tratamentos
entre individuos e entre ragas("’-'. A DAc pode vir, assim,
a ser separada em “endofenodtipos” distintos, que poderao
necessitar de abordagens terapéuticas diferentes?9).

Adicionalmente, em dois animais, apds saida do estudo,
optou-se pela adigdo de um spray de aceponato de hidro-
cortisona a 0,0584% (Cortavance®), apenas aos fins de
semana, nas zonas previamente afetadas. Estes dois animais
continuam ainda sob este protocolo. A adicao de Corta-
vance® a este protocolo pode ser, de facto, vantajosa,
visto que podera permitir periodos sem crises mais pro-
longados(!?. A introdugdo deste medicamento em spray
no inicio do protocolo terapéutico (D-30) podera também
facilitar a transi¢do para o protocolo em dias alternados,

como ja demonstrado por Takahashi e colaboradores®?).

Quanto aos efeitos secundarios, no grupo P registou-se
um animal com episodios de vomito no inicio do tratamen-
to e outro no qual o tutor descreveu PU/PD. Estes eventos
resolveram-se sem ser necessaria qualquer tipo de inter-
vengao. Estes efeitos adversos registados no grupo P, ao
qual apenas foi administrado oclacitinib, vao ao encontro
daquilo que foi observado por Cosgrove et. al??). |4 no
grupo G, apenas se registou PU/PD e polifagia num dos
animais no inicio do tratamento, algo expectavel, visto os
glucocorticoides orais terem sido administrados nos pri-

meiros 7 dias aos animais pertencentes a este grupo(23:24),

LimitacGes
Sendo este um estudo-piloto, a amostra pode ser
considerada adequada, sendo salvaguardado que os re-

(25, Para

sultados devem ser interpretados com cautela
além disso, a amostra foi constituida por animais admiti-
dos a consulta de referéncia no Servico de Dermatologia
do HEV da FMV-ULisboa, onde se apresentam muitas
vezes casos de DAc mais graves e complicados de gerir,
atingindo valores de CADESI-04 235 (doenca de grau
moderado e grave)('?) e de grau de prurido 24 (prurido
ligeiro a muito grave)(4),

A escala de prurido, apesar de validada, apresenta sem-
pre algum grau de subjetividade por si sé, tendo alguns tu-
tores apresentado alguma dificuldade no seu preenchimen-
to, o que podera ter levado a vieses na sua avaliagao.

Teria ainda sido interessante realizar um maior acom-
panhamento dos animais, pelo menos quinzenal. No en-
tanto, tal torna-se muitas vezes impossivel devido a dis-
ponibilidade dos tutores e devido a agenda preenchida

do Servigo de Dermatologia do HEV.

CONCLUSOES

Existe potencial neste protocolo em dias alternados
que permite reduzir custos para metade, possibilitando
um maior acesso a esta ferramenta terapéutica inovado-

ra, segura e muito eficaz. Nao parece, contudo, existir
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beneficio em associar prednisolona oral no inicio do
tratamento.

Verificou-se que, entre as duas das ragas com maior
prevaléncia da DAc, o Buldogue Francés e o Retriever do
Labrador, esta ultima apresenta um maior potencial de
realizar o tratamento com oclacitinib em dias alternados,
atingindo o controlo clinico e durante longos periodos
de tempo.

S3o necessarios estudos futuros que comparem o
protocolo-padrao do oclacitinib com o protocolo expe-
rimental do presente estudo em termos de eficacia e
seguranga em diferentes ragas de caes. Poderao ainda ser
realizados estudos que englobem também caes com DA
de grau ligeiro, isto é, com CADESI-04, compreendido
entre 10 e 35.
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