EQUAL Mucormykose Score 2018: ECMM Score auf Basis der aktuellen Leitlinien
zur Messung der Behandlungs-QUALitat der Mucormykose
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Hintergrund

Der EQUAL Mucormykose Score 2018 gewichtet Faktoren fiir das ideale
Management einer Mucormykose.

EQUAL Scores geben die starksten Empfehlungen der aktuellen Leitlinien
wieder. Sie dienen der Quantifizierung der Leitlinienadharenz und unterstitzen
das Antimicrobial Stewardship (AMS).
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EQUAL Mucormykose Score 2018

Neutropenie >10d oder alloSZT - Prophylaxe gegen
Schimmelpilze

72-96h persistierendes Fieber = Thorax CT

Inverses Halo-Zeichen
- CT/MR Staging: Kopf, Hals, Abdomen
- BAL
- Mikroskopie, moglichst mit optischem Aufheller

- Kultur

Diagnostik

- Pilz PCR (panfungal, Aspergillus, Mucorales)

Mikrobiologische Tests negativ = Biopsie
- Gewebe-Kultur
- Histopathologie

- Molekulargenetische Testung an frischem oder
eingebettetem Material

Isolat wichst an - Spezies-ldentifizierung und
Resistenztestung

Operatives Débridement

mit mikroskopisch Pilz-freien Randern

L-AmB 25 mg/kg/d oder

Isavuconazol mit TDM oder Posaconazol mit TDM

Kontrolle der Risiko-Faktoren: Neutropenie, Hyper-
glykdamie, Ketoazidose, Kortikosteroid-Therapie

Erstlinien Therapie
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Follow-up

Wochentliches CT bis Besserung




