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Az “EQUAL Scedosporiosis/Lomentosporiosis Score” a scedosporiosis és lomentosporiosis idealis
kezelésének elemeit sulyozza és osszesiti. A pontszamok a jelenlegi iranyelvek legszigoribb ajanlasait
tikrozik. Az EQUAL pontozé kartydk gyors referenciaként szolgalnak az irdnyelveknek valé megfelelés
méréséhez és a gombaellenes kezelés tdmogatdsahoz.

Maximalis pontszam

Scedosporiosis Lomentosporiosis

Diagnézis

Terapia °
Ha voriconazolt nem hasznaltak 9

ElsGvonalbeli kezelés

Masodvonalbeli kezelés /
elsévonalbeli nem elérheté

Kovetés

Osszesen

Megjegyzés |
1 29 pontra csékken, ha voriconazolt nem hasznélnak elsévonalbeli kezelésre.
30 vagy 29 pontra csokken, ha voriconazol monoterapidt hasznalnak elsévonalbeli kezelésként, vagy
ha mas antifungdlis szert hasznalnak.
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- Képalkotas (CNS is) a betegség kiterjedtségének dokumentalasara
- ID és/vagy konzultacié mikolégiai referencia laboratériummal

Fert6z6tt szévet(ek) vagy testfolyadék(ok):

- Tenyésztés BAL-b6l vagy barmely mas szévetbél/folyadékbol?
(morfolégia, fiziologia)
Direkt mikroszképos vizsgalat calcofluor white festéssel
Hemokultura (hematogén disszeminacio kizarasa érdekében)
Fajkomplex-/fajszint{i identifikacié (morfoldgia, ITS-1/2)

Diagnézis*

Klinikai mintak vagy tenyészetek molekularis és/vagy proteomikai
elemzése (MALDI-TOF, B-tubulin szekvenalas, pan-fungal PCR)
Biopsziat kovet6 histopathologiai vizsgalat (Grocott’s/PAS festés)
Antifungalis érzékenységi vizsgalat

A kezelés azonnali megkezdése
Sebészi debridement (ha lehetséges)

Scedosporium (apiospermum):

- Voriconazol-alapt terépia (1. nap: 2x 6 mg/kg/nap; 2. naptél: 2x
4mg/kg/nap)

- Isavuconazol- vagy posaconazol-alaput kezelések

- Amphotericin B (liposzémalis vagy lipid komplex) monoterapia

Lomentospora (prolificans):
Voriconazol + terbinafin 500-1000 mg/nap + egyéb antifungalis szer
Voriconazol monoterapia
Isavuconazol vagy posaconazol egyéb antifungalis szerrel
kombinalva
Amphotericin B (liposzémalis vagy lipid komplex) monoterapia

Terdapias gyogyszerszint monitorozas voriconazolra

A fert6zott teriilet heti képalkotoé kovetése (response assessment)
Az immunoszuppresszié csokkentésének megfontolasa

Koévetés

1 Fonalasgomba-ellenes profilaxis megfontoldsa neutropenia >10 nap, allo-HSCT, valamint Scedosporium spp. vagy Lomentospora

spp. kolonizéltak tidétranszplantacidja esetén.
2 Léguti mintak CF-es betegekbdl: SceSel+ tapkozeg, inkubaciés idS min. 7 naptdl 14 napig.




