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Molekulares Testkonzept

zur Differenzierung von Aspergillus-
und Mucoralesinfektionen

> Option - schneller & gezielter Therapiestart

> Verbesserte Prognose
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MOLEKULARES TESTKONZEPT
zur Differenzierung von Aspergillus- und Mucoralesinfektionen

Invasive Pilzinfektionen betreffen hauptsachlich immunge-
schwéchte Patienten und werden durch Candida gefolgt
von Aspergillus-Arten und von Mucormyceten verursacht.

Frilher Nachweis und Differenzierung kann lebens-
rettend sein

Von den verschiedenen Aspergillus-Arten ist beson-
ders der A.fumigatus die wichtigste Ursache fir inva-
sive Aspergillose und weiterer Infektionen. Vermehrt
treten auch azolresistente A.fumigatus-Formen auf,
deren Infektionen zu invasiven Aspergillosen mit
hohen Mortalitatsraten fihren konnen (1).

Die Mucormykose ist eine seltene, aber aggressive,
angioinvasive Pilzinfektion, die meist durch die
Gattung Rhizopus verursacht wird. Die pulmonale
Mucormykose macht etwa 10-20 % aller Mucormy-
koseformen aus und ist aufgrund rascher Gewebene-
krose und Gefédl3invasion mit einer hohen Morbiditat
und Mortalitat verbunden (2).

Aufgrund der klinischen Ahnlichkeiten zwischen den
invasiven Schimmelpilzinfektionen ist eine frihe Un-
terscheidung zwischen Aspergillus- und Mucorales-

Infektionen sowie die Wahl der geeigneten Behand-
lung haufig schwierig. Besonders bei der pulmo-
nalen Mucormykose ist die schnelle Diagnose und
Therapie von lebensentscheidender Bedeutung (3).

MycoGENIE Aspergillus-Mucorales spp. und
MycoGENIE Aspergillus fumigatus

Der MycoGENIE Aspergillus-Mucorales spp. ermdg-
licht rasch die wichtige Abgrenzung zwischen

einer Mucorales- und einer Aspergillus- Infektion.
Der MycoGENIE Aspergillus fumigatus erlaubt die
weitere Erkennung und Spezifizierung von Azol-
sensitivem und Azol-resistentem A.fumigatus.

Die Kombination beider MycoGENIE Tests aus einem
DNA-Extrakt unterstitzt die schnelle und spezifische
Erkennung dieser Pilzerkrankungen und erméglicht
somit den gezielten Einsatz von Amphotericin B und
Azol-haltigen Medikamenten.

MycoGENIE Differenzierung von Aspergillus- und Mucoralesinfektionen

/ Aspergillus spp.
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MycoGENIE Aspergillus fumigatus —

> Spezifische Erkennung von A.fumigatus
> Erfassung einer Azol-Resistenz (TR34 und L98H)
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A. fumgigatus negativ

Ql-sensitiver A. fumigatus

(TR34 und L98H)

MycoGENIE Aspergillus-Mucorales spp.

> Differenzierung von Aspergillus- und
Mucorales- Infektionen

> Erkennung einer kombinierten Infektion

Azol-resistenter A. fumigatus

Rascher Therapiestart
Azol-basiert (Itraconazol, Voriconazol)
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MycoGENIE Aspergillus - Mucorales spp. Real-Time PCR Kit

Nachweis und Erkennung von Aspergillus spp. und Mucorales spp.

Kontrollen
e [nterne Kontrolle
e Positive Kontrolle

Validierte real-time PCR-Cycler

e LightCycler® 480 (Roche)

e CFX96™ (BioRad)

e T-Core 8™ (Tetracore)

e QS5™ (ThermoFisher) - méglich, nicht validiert

Leistungsdaten
Analytische Sensitivitat

e LOD: 10 Genkopien (rDNA von Aspergillus spp. und Mucorales spp.)

Analytische Spezifitat

e Aspergillus spp: A.flavus; A. fumigatus; A.nidulans; A.niger; A. terreus
® Mucorales spp: R.pusillus; R.stolonifer; C.bertholletiae; R.arrhizus;

L.corymbitera; M.circinelloides

MycoGENIE Aspergillus fumigatus Real-Time PCR Kit

Probenmaterial

e Serum

® Biopsie

e Proben aus dem unteren Respirationstrakt
(bronchoalveolére Lavage, Sputum,
Broncho-Aspiration)

Nachweis von A.fumigatus sowie der TR34/L98H Mutationen auf dem cyp51a Gen.

Kontrollen
e [nterne Kontrolle
e Positive Kontrolle

Validierte real-time PCR-Cycler
e ABI 7500 (Applied Bio-systems)
e VIIA7™ (Applied Biosystems/Life Technologies)
e LightCycler® 480 &Il (Roche)
e CFX96™ (BioRad)
e Smartcycler Il (Cepheid)
e MX3000P QPCR System
(Agilent Technologies/Stratagene Products)
® Rotor-Gene™ (Corbett/Qiagen)
e T-Core 8™ (Tetracore)
e QS5™ (ThermoFisher) - méglich, nicht validiert

Analytische Leistungsdaten

e LOD A. fumigatus rRNA: 1 Kopie/Reaktion
* LOD TR34 & L98H: 6 Kopien/Reaktion

e Aspergillus fumigatus: 100% spezifisch

e TR34 /L98H: 100% spezifisch

DNA Extraktionen
e MycoGenie DNA extraction reagents

Probenmaterial

e Serum

® Biopsie

e Proben aus dem unteren Respirationstrakt
(bronchoalveolére Lavage, Sputum,
Broncho-Aspiration)

Klinische Leistungsdaten
e Sensitivitat: 96.8%
o Sperzifitat: 94.4%
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MycoGENIE Aspergillus - Mucorales spp. Real-Time PCR Kit (48 Reaktionen) - Katalognr.: 60315 C€
MycoGENIE Aspergillus fumigatus Real-Time PCR Kit (48 Reaktionen) - Katalognr.: 60303 C€
MycoGENIE® DNA extraction Kit (manual) - Katalognr.: 60305 C€
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