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Bekraunt

Skora EQUAL Trichosporon, ji bo em pir bas idareya pisiké trichosporon bikin @ ji bo bi zaneblna dermankirina
antifungalé, faktoran dide hev G dikisine. Skora qgerd, gigas réberén rojani hebin wan dinirxine G pistre gigas
pésniyazén bas hebin dide mirov, ( ew ji bo lihevkirina réber G zanebiina dermankirina antifungalé té
bikaranin.

Skora heri mezin

Tevlébiina organan nine |Tevlébiina organan heye

Tesxis

Tedawi

Tedawiya réza yeké

Tedawiya réza duduyan
(heke nexwesi bé kontrol be)

Taqib

Teviya

132 Ji bo tedawiya réza yeké
239 Ji bo tedawiya réza duduyan
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Skora EQUAL Trichosporon 2022

Ji bo belgekirina belavblna nexwesiyé, meji daxil, wénegirtin
Sewra NE (/an ji referans laboratuara mikolojiyé

Légerina mikroskopi ya rasterast O boyaxkirina bi gram KultGra
xwiné @ steril sile din an ji canda tevné + testa lreaz
Nasnameya cureyé bi PCR (rézkirina 1GS1)

Nasnameya cureyé bi MALDI-TOF MS

Testa hestiyariya antifungalé

Tevléblna organen
Histopatoloji bi boyaxa kivarké

Destpékirina lezgin a tedawi

Kontrola gavkaniyé fikirin, mesela derxistina katateré

Tedawiya réza yeké

Monoterapi bi triazole: Vorikonazol, posakonazol (heke dema

terapiya vorikonazolé de BT-IFI ¢ébdn)*

Monoterapi bi ekinokandin

Tedawiya bi azole de, takiba dermané terépatik

Heke tené fungemi hebe 2 hefte, ( tevlébiina organen ji hebe
24 hefte tedawi

Tevlébana organen

Heke mimkdn be, pé ameliyati debritman kirin

Tedawiya réza duduyan (ku nexwesi bé kontrol be)

Kombinasyona triazole G koma poliyenen

Heta gandén xwiné 3 rojén li pey hev negativ be
Tevlébina organen

Kontrolkirina pargeyén lasé vegirti: Di nexwesiya ak(t de
heftane, di nexwesiyén kronik de mehane

Worikonazol: roja yeké 2x6 mg/kg/r IV, pistre 2x4 mg/kg/r IV; Posakonazol: roja yeké 2x300 mg/giin PO, pistre 300
mg/roj PO






