Myeloische Neoplasien:
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KRT-232-115 Phase 3 Aktivierung Q2/2025

PMF, Post-PV-MF oder Post-ET-MF, intermediate-1, 2 oder high-risk,
mit suboptimalem Ansprechen auf Ruxolitinib

Alter 218 Jahre, ECOG £ 2

Ausschluss: bis zu 28 Tage vor dem Screening - nicht auf die Milz . O\

gerichtete Strahlentherapie,
PB oder KM Blasten >10%,

e MDI2: PI3K, o XPOL fiitors:prir po-directed

aktuell keine Studien aktuell keine Studien

~
%

therapy;
nur Part B: Verdoppelung der WBC wahrend
| | Monotherapie mit Ruxolitinib in Part A. aktuell keine Studien
aktuel' KeiDS Sl Therapie: Navtemadlin + Ruxolitinib vs Placebo + Ruxolitinib
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GSK_ 220752 Phase 2 Aktivierung Q2/2025

Transfusionsabhangige Myelofibrose

(PMF, Post-PV-MF oder Post-ET- MF)

Alter 218 Jahre, ECOG <

Ausschluss: entzundliche Darmerkrankung, Vortherapie mit ACVR1
Inhibitor, Splenectomie

Therapie: Momelotinib in Kombination mit Luspatercept
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