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Dank unseres umfassenden Portfolios an Systemen und Reagenzien, können maßgeschneiderte Lösungen für Labore 
jeder Größe realisiert werden. Unser breites Parametermenü ist die Basis für Ärzte, eine treffsichere Diagnose zu 
stellen und die Behandlung der Patienten gezielt zu führen. Die Bandbreite der Gerinnungstests reicht von PT- und 
APTT-Standardtests bis zum innovativen Aktivitätstest für den von-Willebrand-Faktor, dem INNOVANCE VWF Ac 
Assay. Unabhängig davon, ob Sie in Ihrem Labor Routine- oder Spezialtests durchführen, haben wir die Lösungen, 
um zuverlässige Ergebnisse zu liefern und den Bedürfnissen Ihres Labors, bzw. Ihrer Einsender gerecht zu werden.

Das Angebot an Hämostase-Reagenzien 
von Siemens Healthineers

*Die Anwendung auf dem Sysmex CA-660 System kann variieren.Flüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.

INNOVANCE-Reagenzien entsprechen 
dem neuesten Stand der Technik für 
exzellente diagnostische Genauigkeit.

Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 BCS® XP BFT™ II CA-660*
CS-2100i
CS-2500 CS-5100

P
T

Thromborel® S

Thromborel S wird aus menschlichem Plazentagewebefaktor hergestellt 
und mit Calciumchlorid und Stabilisatoren versetzt. Das Reagenz enthält 
Restgerinnungsfaktoren wie Prothrombin oder Faktor VII bzw. X in einer 
minimalen Konzentration, für eine genaue Bestimmung von Faktor-
Mangelzuständen. Durch die gute Faktor-Sensitivität ist Thromborel S 
ein anerkannter Standard zur Überwachung der oralen Antikoagulan-
zientherapie. Thromborel S-Reagenz korreliert hervorragend mit dem 
Thromboplastin-Referenzpräparat der WHO. Mit dem Thromborel S- 
Reagenz und dem entsprechenden Mangelplasma kann die Aktivität der 
Gerinnungsfaktoren II, V, VII und X bestimmt werden.

10446442 
OUHP29

10484202

10 x 4 ml 

10 x 10 ml

P
T

Thromborel® S

Dade® Innovin®

Dade Innovin-Reagenz besteht aus einem in E. Coli produzierten, ge-
reinigten rekombinanten Humangewebefaktor, versetzt mit syntheti-
schen Phospholipiden, Calcium, Puffern und Stabilisatoren. Der Test ist 
äußerst sensitiv, sowohl gegenüber Mangelzuständen der extrinsischen 
Faktoren als auch bei Proben von Patienten mit einer oralen Antikoagu-
lanzientherapie. Die Sensitivität des Dade Innovin-Reagenz kommt dem 
WHO Referenz-Thomboplastin sehr nahe. Es ist insensitiv gegenüber 
Heparin in therapeutischen Dosen. Es differenziert gut zwischen normal 
und pathologisch, auch im leicht pathologischen Bereich.

10445705 
B4212-40

10284500

10445704  
B4212-100

10 x 4 ml 

10 x 10 ml

12 x 20 ml 

Dade® Innovin®

a
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T
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Dade Actin® 

Dade Actin Aktiviertes Cephaloplastinreagenz verfügt über eine mode-
rate Sensitivität gegenüber Faktor-Mangelzuständen (VIII, IX, XI und XII) 
im intrinsischen System. Es ist die ideale Wahl für Einrichtungen, die für 
Routineanalysen ein APTT Reagenz mit einer moderaten Sensitivität be-
nötigen. Dade Actin weist eine geringe Sensitivität gegenüber Heparin 
auf, weshalb sich das Reagenz zur Überwachung der Heparintherapie 
auch bei hohen Dosen eignet. Das Dade Actin Reagenz weist eine 
moderate Sensitivität gegenüber Lupus-Antikoagulanzien auf.

10445709 
B4218-1

10445711 
B4218-2

10 x 2 ml 

10 x 10 ml 

a
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Dade Actin® 

Dade Actin FS 

Dade Actin FS-Reagenz zur Bestimmung der APTT ist ein hochsensitives 
Reagenz für den Nachweis von Faktor-Mangelzuständen (VIII, IX, XI, 
XII) im intrinsischen System. Mit einer geringen Sensitivität gegenüber 
Lupus-Antikoagulanzien sowie einer hohen Sensitivität gegenüber 
Heparin erfüllt das Reagenz alle Voraussetzungen für einen Standard-
Gerinnungstest.

10445712 
B4218-20

10284498

10 x 2 ml 

10 x 10 ml

Dade Actin FS 

Dade Actin FSL 

Dade Actin FSL-Reagenz zur Bestimmung der APTT weist eine hohe 
Sensitivität gegenüber Lupus-Antikoagulanzien und eine moderate 
Heparin-Sensitivität auf. Das Reagenz lässt eine hohe Faktor-Sensitivität 
erkennen und ist somit für den Nachweis klinisch signifikanter Mangel-
zustände im intrinsischen System geeignet.

10445713 
B4219-1

10284499

10 x 2 ml 

10 x 10 ml

Dade Actin FSL

Pathromtin® SL
Pathromtin SL zeichnet sich durch hohe Empfindlichkeit gegenüber 
Lupus-Antikoagulanzien, Faktor-Mangelerscheinungen und Heparin aus.

10484200 20 x 5 ml Pathromtin® SL
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Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 BCS® XP BFT™ II CA-660*
CS-2100i
CS-2500 CS-5100
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Multifibren® U

Multifibren U ist ein Reagenz aus Rinderthrombin, das bei der modi
fizierten Bestimmung von Fibrinogen nach Clauss zum Nachweis 
von erblicher oder erworbener Hypo- und Hyperfibrinogenämie und 
Dysfibrinogenämie verwendet wird. Das Reagenz ist unempfindlich 
gegenüber Heparin bis zu 2,0 U/ml und zeichnet sich durch einen 
großen Messbereich von 0,80–12,00 g/l aus.

10446689 
OWZG19

10446691 
OWZG23

10 x 2 ml 

10 x 5 ml 
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Multifibren® U

Dade Thrombin

Dade Thrombin ist ein effektives Reagenz zur Verwendung bei der 
Bestimmung von Fibrinogen nach Clauss zum Nachweis von erblicher 
oder erworbener Hypo- und Hyperfibrinogenämie, Dysfibrinogenämie 
und Afibrinogenämie. Das rekonstituierte Reagenz weist eine hohe 
Stabilität auf.

10445720 
B4233-25

10445721 
B4233-27

10 x 1 ml 

10 x 5 ml 
Dade Thrombin

N Antiserum 
Human-Fibrinogen

Proteinbestimmungen mit den jeweiligen Antisera sind immunologische 
und quantitative Bestimmungen. Die Fibrinogenbestimmung mit  
N Antiserum Human-Fibrinogen wird zur Identifizierung von Fibrinogen 
und seiner Derivate, sowie zur Erfassung von Dysfibrinogenämien ver-
wendet. Die exakte Diagnose der Dysfibrinogenämie ist entscheidend 
für die Maßnahme, die dann ggf. getroffen wird, z. B. einer Antikoagu-
lanzientherapie oder einer blutstillenden Therapie. 

10873654 1 x 2 ml
N Antiserum 
Human-Fibrinogen

T
h

ro
m

b
in

ze
it

/B
a

tr
o

x
o

b
in

ze
it

BC Thrombin

BC Thrombin wird zur Bestimmung der Thrombinzeit verwendet. Das 
Reagenz eignet sich zur Überwachung einer Fibrinolysetherapie, zum 
Screening auf Störungen der Fibrinbildung, bei Verdacht auf schwere 
Fibrinogenmangelzustände und zur Unterscheidung zwischen einer 
Heparin-induzierten Verlängerung der Thrombinzeit und Störungen 
der Fibrinogenbildung. Untersuchungen haben ergeben, dass die 
Thrombinzeit nicht nur aufgrund von Störungen der Fibrinpolymerisati-
on, sondern auch aufgrund des Vorhandenseins von Heparin verlängert 
wird. Mit dem Batroxobin-Reagenz ist eine Differenzierung möglich.

10446636 
OWNA11

Kit
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BC Thrombin

Thromboclotin®

Thromboclotin wird zur Bestimmung der Thrombinzeit in Humancitrat
plasma verwendet. Das Reagenz eignet sich zur Überwachung einer 
Fibrinolysetherapie, zum Screening auf Störungen der Fibrinbildung, bei 
Verdacht auf schwere Fibrinogenmangelzustände und zur Unterschei-
dung zwischen einer Heparin-induzierten Verlängerung der Thrombin
zeit und Störungen der Fibrinogenbildung. Untersuchungen haben 
ergeben, dass die Thrombinzeit nicht nur aufgrund von Störungen der 
Fibrinpolymerisation, sondern auch aufgrund des Vorhandenseins von 
Heparin verlängert wird. Mit dem Batroxobin-Reagenz ist eine Differen-
zierung möglich.

10445597 
281007

10 x 10 ml Thromboclotin®

Test Thrombin

Test Thrombin wird zur Bestimmung der Thrombinzeit in Humancitrat-
plasma verwendet. Das Reagenz eignet sich zur Überwachung einer 
Fibrinolysetherapie, zum Screening auf Störungen der Fibrinbildung, bei 
Verdacht auf schwere Fibrinogenmangelzustände und zur Unterschei-
dung zwischen einer Heparin-induzierten Verlängerung der Thrombin
zeit und Störungen der Fibrinogenbildung. Untersuchungen haben 
ergeben, dass die Thrombinzeit nicht nur aufgrund von Störungen der 
Fibrinpolymerisation, sondern auch aufgrund des Vorhandenseins von 
Heparin verlängert wird. Mit dem Batroxobin-Reagenz ist eine Differen-
zierung möglich.

10446598 
OWHM13

10 x 5 ml Test Thrombin

Batroxobin

Batroxobin ist ein Reagenz auf der Basis von Schlangengift zur Bestim-
mung der Batroxobinzeit. Es ist ideal zur Überwachung einer Fibrino
lysetherapie durch Bestimmung von Fibrinogen-/Fibrin-Abbauproduk-
ten, zur Diagnose von Afibrinogenämie und Dysfibrinogenämie und zur 
Aufklärung verlängerter Thrombinzeiten bei vermutetem Vorhandensein 
von Heparin.

10446463 
OUOV21

2 x 5 ml Batroxobin

*Die Anwendung auf dem Sysmex CA-660 System kann variieren.Flüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.
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Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 BCS® XP BFT™ II CA-660*
CS-2100i
CS-2500 CS-5100
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Gerinnungsfaktor II 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor II Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Human
plasma zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an 
Faktor II (Prothrombin). Es wird durch Immunabsorption hergestellt und 
hat eine Restfaktorkonzentration von < 1 % Prothrombinaktivität und 
normale Mengen an Fibrinogen und anderen extrinsischen Gerinnungs-
faktoren. Das Gerinnungsfaktor II Mangelplasma wurde zur Verwendung 
in Kombination mit Dade Innovin oder Thromborel S entwickelt. 

10446330 
OSGR13

3 x 1 ml
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Gerinnungsfaktor II 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor V 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor V Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Human
plasma zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an 
Faktor V. Es wird durch Immunabsorption hergestellt und hat eine Rest-
faktorkonzentration von < 1 % Faktor V-Aktivität und normale Mengen 
an Fibrinogen und anderen extrinsischen Gerinnungsfaktoren. Das Ge-
rinnungsfaktor V Mangelplasma wurde zur Verwendung in Kombination 
mit Dade Innovin oder Thromborel S entwickelt.

10446269 
ORSM19

8 x 1 ml
Gerinnungsfaktor V 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor VII 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor VII Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von 
Humanplasma zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels 
an Faktor VII. Es wird durch Immunabsorption hergestellt und hat eine 
Restfaktorkonzentration von < 1 % Faktor VII-Aktivität und normale 
Mengen an Fibrinogen und anderen extrinsischen Gerinnungsfaktoren. 
Das Gerinnungsfaktor VII Mangelplasma wurde zur Verwendung in Kom-
bination mit Dade Innovin oder Thromborel S entwickelt.

10446407 
OTXV13

3 x 1 ml
Gerinnungsfaktor VII 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor VIII 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor VIII Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von 
Humanplasma zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels 
an Faktor VIII (Hämophilie A). Mit einer Restfaktorkonzentration von  
< 1 % ist das Reagenz ideal zur Überwachung einer Substitutionsthera-
pie. Das Gerinnungsfaktor VIII Mangelplasma wurde zur Verwendung 
in Kombination mit Dade Actin, Dade Actin FS, Dade Actin FSL oder 
Pathromtin SL entwickelt. 

10446411 
OTXW17

8 x 1 ml
Gerinnungsfaktor VIII 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor IX 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor IX Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von 
Humanplasma zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels 
an Faktor IX (Hämophilie B). Mit einer Restfaktorkonzentration von < 1 % 
ist das Reagenz ideal zur Überwachung einer Substitutionstherapie. Das 
Gerinnungsfaktor IX Mangelplasma wurde zur Verwendung in Kombina-
tion mit Dade Actin, Dade Actin FS, Dade Actin FSL oder Pathromtin SL 
entwickelt.

10446414 
OTXX17

8 x 1 ml
Gerinnungsfaktor IX 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor X 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor X Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von 
Humanplasma zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels 
an Faktor X. Es wird durch Immunabsorption hergestellt und hat eine 
Restfaktorkonzentration von < 1 % und normale Mengen an Fibrinogen 
und anderen extrinsischen Gerinnungsfaktoren. Das Gerinnungsfaktor X 
Mangelplasma wurde zur Verwendung in Kombination mit Dade Innovin 
oder Thromborel S entwickelt.

10446415 
OTXY13

3 x 1 ml
Gerinnungsfaktor X 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor XI 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor XI Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von 
Humanplasma zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen  
Mangels an Faktor XI. Das Reagenz hat eine Restfaktorkonzentration  
von < 1 % und wurde für die Verwendung in Kombination mit den 
Reagenzien Dade Actin, Dade Actin FS, Dade Actin FSL oder Pathromtin 
SL entwickelt.

10446316 
OSDF13

3 x 1 ml
Gerinnungsfaktor XI 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor XII 
Mangelplasma

Gerinnungsfaktor XII Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von 
Humanplasma zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen  
Mangels an Faktor XII. Das Reagenz hat eine Restfaktorkonzentration 
von < 1 % und wurde für die Verwendung in Kombination mit den 
Reagenzien Dade Actin, Dade Actin FS, Dade Actin FSL oder  
Pathromtin SL entwickelt.

10446318 
OSDG13

3 x 1 ml
Gerinnungsfaktor XII 
Mangelplasma

Berichrom® 
Faktor XIII

Das Berichrom Faktor XIII-Testkit ist ein chromogener, quantitativer 
Assay zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an 
Faktor XIII. Das chromogene Reagenz dient ebenfalls zur Effektivitäts-
kontrolle einer Faktor XIII-Substitutionstherapie.

10446652 
OWSU11

Kit
Berichrom® 
Faktor XIII

Faktor VIII 
Chromogener Test

Der chromogene Faktor VIII-Test dient zur Kontrolle der Substitutions-
therapie mit rekombinanten Faktor VIII-Konzentraten. Ebenso lassen 
sich damit angeborene oder erworbene Faktor VIII-Mangelzustände 
detektieren. Das chromogene Testverfahren ist insensitiv gegenüber 
Heparin in einer Konzentration von < 10 IU/ml.

10445729 
B4238-40

Kit
Faktor VIII 
Chromogener Test

BIOPHEN Faktor IX

Das BIOPHEN FIX-Kit ist ein chromogener Test zur In-vitro-Quantifizie-
rung der Faktor IX-Aktivität in Humancitratplasma oder therapeutischen 
Konzentraten mit einer automatisierten oder manuellen amidolytischen 
Methode.

221802 
10873620

221806 
10873622

2 x 2,5 ml 

2 x 6 ml 
BIOPHEN Faktor IX

*Die Anwendung auf dem Sysmex CA-660 System kann variieren.Flüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.
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Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 BCS® XP BFT™ II CA-660*
CS-2100i
CS-2500 CS-5100
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INNOVANCE VWF Ac

Das INNOVANCE VWF Ac-Testkit ist ein sensitives, zuverlässiges und sehr 
stabiles Testsystem zur Bestimmung der VWF-Aktivität. Dabei kommt 
eine völlig neue Technologie zum Einsatz, mit deren Hilfe die Bindung 
des VWF an Glykoprotein Ib (GPIb) geprüft wird. Antikörper gegen GPIb 
werden auf Latexpartikel aufgebracht und mit rekombinantem GPIb 
versetzt. Durch das Hinzufügen des Patientenplasmas wird eine VWF-
abhängige Agglutination induziert, die turbidimetrisch bestimmt wird. 
Das rekombinante Rezeptorprotein GPIb kommt ohne die Aktivierung 
durch Ristocetin aus.

10487040 
OPHL03

Kit
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INNOVANCE VWF Ac

BC von Willebrand

Das BC von Willebrand-Reagenz ermöglicht die einfache, schnelle 
und automatisierte Bestimmung der Ristocetin-Cofaktor-Aktivität des 
Von-Willebrand-Faktors. Es ist empfindlich gegenüber Von-Willebrand-
Jürgens-Syndrom Typ 1, 2 und 3 (außer Typ 2 N) und ist die empfohlene 
Methode zum Screening auf Von-Willebrand-Jürgens-Syndrom mit 
kurzer Messdauer.

10446425 
OUBD37

5 x 4 ml BC von Willebrand

von Willebrand

Das von Willebrand-Reagenz ist empfindlich gegenüber Von-Willebrand-
Jürgens-Syndrom Typ 1, 2 und 3 (außer Typ 2 N) und ermöglicht eine 
manuelle, quantitative Ristocetin-Cofaktor-Aktivitätsbestimmung.  
Für das Screening auf Von-Willebrand-Jürgens-Syndrom wird der 
Ristocetin-Cofaktor-Assay empfohlen.

10446423 
OUBD23

5 x 2 ml von Willebrand Manuelle Methode

vWF Ag

Das vWF Ag-Testkit beinhaltet die quantitative, automatische Be-
stimmung des von-Willebrand-Faktors. Weiterhin dient der Test zur 
Differenzierung der Subtypen des von-Willebrand-Syndroms. Das 
Reagenz verfügt über einen großen Messbereich von 4–600 %.

10445967 
OPAB03

Kit vWF Ag
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LA 1 Screening

Das LA 1 Screening-Reagenz enthält verdünntes Gift der Russell-Viper 
sowie eine geringe Konzentration von Phospholipiden. Dieses DRVVT-
Reagenz ist ein sensitives Reagenz zum Screening auf Lupus-Antikoagu-
lans (Anti-Phosholipid-Antikörper). 

10446063 
OQGP17

10 x 2 ml
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LA 1 Screening

LA 2 Bestätigung

Das LA 2 Bestätigungsreagenz ist ein DRVVT-Reagenz mit einer hohen 
Konzentration an Phospholipiden. Das Lupus-Antikoagulans wird durch 
den hohen Gehalt an Phospholipiden neutralisiert. Die LA1 / LA2-Ratio 
der Gerinnungszeiten dient zur Bestätigung, ob Lupus-Antikoagulans 
vorhanden ist.

10446064 
OQGR13

10 x 1 ml LA 2 Bestätigung

ProC® Global

Das ProC Global-Testkit ist ein koagulometrisches Screening-Reagenz 
zum Screening der Funktionsfähigkeit des Protein C-Pathways bei 
Patienten mit Verdacht auf Thrombophilie. Der ProC Global-Test ist 
sensitiv gegenüber den Risikofaktoren Faktor V-Leiden, niedrigen 
Protein C- und Protein S-Spiegeln, Lupus-Antikoagulans und hohen 
Aktivitäten von Faktor VIII.

10446101 
OQLS13

Kit ProC® Global

ProC Ac R
Das ProC Ac R-Testkit ist ein DRVVT-Test mit einer Sensitivität und 
Spezifität von > 99 %. Es wird für das Screening auf APC-Resistenz 
verwendet. Das Reagenz ist insensitiv gegenüber Heparin.

10445977 
OPBC03

Kit ProC Ac R

INNOVANCE 
Free PS Ag

Das INNOVANCE Free PS Ag-Testkit ist ein einfach anzuwendender, 
hochspezifischer und stabiler Test zur Quantifizierung von freiem 
Protein S in Humanplasma. Der Test basiert auf monoklonalen Anti
körpern und verwendet Polystyrolpartikel, die kovalent mit zwei 
monoklonalen Antikörpern (mAb A und mAb B) beschichtet sind, die 
eine hohe Spezifität für freies Protein S aufweisen und nicht an Protein 
S/C4b-Bindungsprotein-Komplexe binden. Es ist unempfindlich gegen-
über häufigen Interferenzen, einschließlich solchen, die üblicherweise 
durch Rheumafaktoren und heterophile Antikörper verursacht werden. 
Das gebrauchsfertige Flüssigreagenz zeichnet sich durch hervorragende 
Stabilität und Präzision aus.

10446029 
OPGL03

Kit
INNOVANCE 
Free PS Ag

Protein S Ac
Das Protein S Ac-Testkit ist ein koagulometrischer Aktivitätstest und wird 
zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Protein S 
verwendet.

10445968 
OPAP03

Kit Protein S Ac

Protein C
Protein C-Reagenz ist ein koagulometrisches Reagenz, das zur Quanti-
fizierung der Protein C-Aktivität verwendet wird. Es eignet sich für den 
Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Protein C.

10446185 
OQYG11

Kit Protein C

Berichrom  
Protein C

Das Berichrom Protein C-Testkit ist ein chromogener Aktivitätsassay 
zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Protein C. 
Der Assay wird auch zur Überwachung einer Substitutionstherapie mit 
Protein C-Konzentraten bei angeborenem Protein C-Mangel verwendet. 
Das Berichrom Protein C-Kit ist weniger anfällig für Störsubstanzen als 
ein koagulometrischer Test

10446499 
OUVV17

10446500 
OUVV15

Kleines Kit 

Großes Kit 

Berichrom  
Protein C

*Die Anwendung auf dem Sysmex CA-660 System kann variieren.Flüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.
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Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 BCS® XP BFT™ II CA-660*
CS-2100i
CS-2500 CS-5100
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INNOVANCE 
Antithrombin

Das INNOVANCE Antithrombin-Testkit ist ein automatisierter chromo
gener Assay zur Quantifizierung von funktionellem Antithrombin.  
Das auf menschlichem Faktor Xa basierende Reagenz weist minimale 
Interferenz mit Heparin-Cofaktor II und Thrombininhibitoren wie 
Hirudin auf. Die gebrauchsfertigen Flüssigreagenzien zeichnen sich 
durch hervorragende Präzision und Zuverlässigkeit aus.

10446014 
OPFH03

10709521 
OPFH11

10446015 
OPFH05

Kleines Kit 

Mittleres Kit 

Großes Kit 
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INNOVANCE 
Antithrombin

N Antiserum Human-
Antithrombin III

Reagenz für die In-vitro-Diagnostik zur Quantifizierung von 
Antithrombin III in Humanplasma mit dem Atellica COAG 360 System.

10873655 
OSAY13

1 x 2 ml
N Antiserum Human-
Antithrombin III

Berichrom 
Antithrombin III (A)

Das Berichrom Antithrombin III (A)-Testkit ist ein chromogener Aktivi-
tätsassay zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an 
Antithrombin und zur Überwachung von Patienten unter Substitutions-
therapie. Das Heparin-Cofaktor-unabhängige lyophilisierte Reagenz 
enthält Rinderthrombin und zeigt keine Interferenz mit Anti-FXa-Anti
koagulanzien (z. B. Rivaroxaban).

10446673 
OWWR17

10446672 
OWWR15

Kleines Kit 

Großes Kit 

Berichrom 
Antithrombin III (A)
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INNOVANCE Heparin

Das INNOVANCE Heparin-Testkit enthält einen automatisierten chromo-
genen Assay für die In-vitro-Diagnostik zur Quantifizierung der Aktivität 
von unfraktioniertem Heparin (UFH) und niedermolekularem Heparin 
(LMWH) in Humancitratplasma. Der Assay verwendet gebrauchsfertige 
Flüssigreagenzien und eine gemeinsame Hybridkalibrationskurve für 
LMWH und UFH.

10873448 
OPOA03

Kit
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INNOVANCE Heparin

INNOVANCE DTI

Das INNOVANCE DTI-Testkit enthält einen kompetitiven chromogenen 
Assay zur Quantifizierung direkter Thrombininhibitoren in vitro. Für 
den Nachweis der pharmakodynamischen und pharmakokinetischen 
Wirkung direkter Thrombininhibitoren und des Antikoagulationsstatus 
des Patienten mit einer automatisierten Methode wird Humancitrat-
plasma verwendet. Das im Assay enthaltene Reagenz erfordert keine 
Standzeiten und kann mit Standards und Kontrollen für Dabigatran-Tests 
verwendet werden.

10873467 
OPOH03

Kit INNOVANCE DTI

Andere direkte orale Antikoagulanzien (Xα)
Andere direkte orale 
Antikoagulanzien (Xα)

Auf Anfrage erhältlich
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Berichrom 
α2-Antiplasmin

Das Berichrom α2-Antiplasmin-Testkit wird zur Bestimmung von 
α2-Antiplasmin und zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen 
α2-Antiplasmin-Mangels verwendet. Der chromogene Aktivitätsassay  
ist auch zur Überwachung einer fibrinolytischen Therapie geeignet. 

10446427 
OUBU15

Kit
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Berichrom 
α2-Antiplasmin

Berichrom 
Plasminogen

Das Berichrom Plasminogen-Testkit ist ein chromogener Aktivitätstest 
und wird zur Bestimmung von Plasminogen und zum Nachweis eines 
erblichen oder erworbenen Plasminogenmangels verwendet.

10446431 
OUCA17

Kit
Berichrom 
Plasminogen

Berichrom PAI

Das Berichrom PAI-Testkit ist ein chromogener Test zur Bestimmung der 
Spiegel des Plasminogenaktivatorinhibitors (PAI) als Indikator für einen 
thrombophilen Zustand und Hypofibrinolyse. Das Reagenz wird nicht 
von α2-Antiplasmin und Fibrinspaltprodukten beeinträchtigt.

10446642 
OWOA15

Kit Berichrom PAI

N Antiserum Human-
Plasminogen

Reagenz für die In-vitro-Diagnostik zur Quantifizierung von Plasminogen 
in Humanplasma mit dem Atellica COAG 360 System.

10873656 
OSCB13

1 x 2 ml
N Antiserum Human-
Plasminogen

D
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INNOVANCE D-Dimer

Das INNOVANCE D-Dimer-Kit ist ein schnelles, hochpräzises und 
empfindliches Testsystem zur Bestimmung von D-Dimer. Es zeichnet 
sich durch eine hohe diagnostische Sensitivität von > 98 % bezüglich 
des Ausschlusses einer VTE (venöse Thromboembolie) aus. Mit seinem 
erweiterten Messbereich können D-Dimer-Spiegel zur Diagnose und 
Überwachung von Patienten mit disseminierter intravasaler Koagulo
pathie (DIC) sowie zur Überwachung einer Antikoagulationsbehandlung 
und schwangerschaftsbedingter Koagulopathien (z. B. Präeklampsie und 
HELLP-Syndrom) verwendet werden.

10445979 
OPBP03

10445980 
OPBP07

Kleines Kit 

Großes Kit 
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INNOVANCE D-Dimer

Dade Dimertest Latex 
Assay

Der Dade Dimertest Latex Assay ist ein Agglutinationsschnelltest, 
in dem Latexpartikel verwendet werden, die mit einem spezifischen 
monoklonalen D-Dimer-Antikörper beschichtet sind. Der Dimertest dient 
der qualitativen oder semiquantitativen Bestimmung vernetzter Fibrin
abbauprodukte, die D-Dimere enthalten.

10445722 
B4233-60

Kit
Dade Dimertest Latex 
Assay

Manuelle Methode

Dade D-Dimer  
Latex Beads

Bei den Dade D-Dimer Latex Beads handelt es sich um Latexpartikel,  
die mit einem spezifischen monoklonalen D-Dimer-Antikörper be-
schichtet sind. Sie werden bei der qualitativen oder semiquantitativen 
Bestimmung vernetzter Fibrinabbauprodukte verwendet, die D-Dimere 
enthalten.

10445723 
B4233-61

1 x 2 ml
Dade D-Dimer  
Latex Beads

Manuelle Methode

*Die Anwendung auf dem Sysmex CA-660 System kann variieren.Flüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.



12 13

Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 BCS® XP BFT™ II CA-660*
CS-2100i
CS-2500 CS-5100
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Kontroll-Plasma N

Kontroll-Plasma N ist normales, humanes, gepooltes Citratplasma von 
ausgewählten gesunden Blutspendern. Kontroll-Plasma N wird zur 
Bewertung verschiedener Analysemethoden im Normalbereich verwen-
det. Diese Kontrolle enthält Zielwerte und Erwartungsbereiche für die 
deklarierten Analyte. Diese Kontrolle kann eingefroren werden.

10484201 10 x 1 ml

K
o

n
tr

o
ll

e
n

Kontroll-Plasma N

Kontroll-Plasma P

Kontroll-Plasma P ist humanes Citratplasma von ausgewählten gesunden 
Blutspendern. Kontroll-Plasma P wird zur Bewertung verschiedener 
Analysenmethoden im pathologischen Bereich verwendet.  
Diese Kontrolle enthält Zielwerte und Erwartungsbereiche für die 
deklarierten Analyte. Diese Kontrolle kann eingefroren werden.

10484203 10 x 1 ml Kontroll-Plasma P

Dade Ci-Trol®  
1, 2 und 3 Kontrollen

Dade Ci-Trol Kontrollen Level 1, 2 und 3 werden zur Bewertung von 
Globaltests im Normbereich sowie im mittleren und oberen patho
logischen Bereich verwendet. Die Kontrolle enthält Zielwerte und 
Erwartungsbereiche für die deklarierten Analyte. Die Kontrolle kann 
nicht eingefroren werden.

10445601 
291070

10445602 
291071

10445603 
291072

10 x 1 ml 

10 x 1 ml 

10 x 1 ml 

Dade Ci-Trol®  
1, 2 und 3 Kontrollen

Dade Data-Fi® Kont-
roll-Plasma abnormes 
Fibrinogen

Bei Dade Data-Fi Kontroll-Plasma abnormes Fibrinogen handelt es sich 
um eine Kontrollsubstanz aus Humanplasma. Es wird verwendet, um 
die Genauigkeit und Präzision von Dade Fibrinogen Determination-
Reagenzien im unteren Messbereich zu bestimmen.

10445719 
B4233-22

10 x 1 ml
Dade Data-Fi® 
Kontroll-Plasma 
abnormes Fibrinogen

LA Kontrolle niedrig
LA Kontrolle niedrig ist eine niedrigpositive Kontrolle für die dRVVT-
Methoden LA1 und LA2. Systemabhängige Erwartungsbereiche stellen 
wir online zur Verfügung. Die Kontrolle kann eingefroren werden.

10446154 
OQWE11

6 x 1 ml LA Kontrolle niedrig

LA Kontrolle hoch
LA Kontrolle hoch ist eine hochpositive Kontrolle für die dRVVT-
Methoden LA1 und LA2. Systemabhängige Erwartungsbereiche stellen 
wir online zur Verfügung. Die Kontrolle kann eingefroren werden.

10446153 
OQWD11

6 x 1 ml LA Kontrolle hoch

ProC Kontroll-Plasma
ProC Kontroll-Plasma ist eine pathologische Kontrolle für die Assays 
ProC Global und ProC Ac R.

10446096 
OQKE17

6 x 1 ml ProC Kontroll-Plasma

INNOVANCE  
D-Dimer Kontrollen

INNOVANCE D-Dimer Kontrollen 1 und 2 sind Kontrollen zur Bewertung 
der INNOVANCE D-Dimer Methode im normalen und pathologischen 
Bereich. Die Kontrollen können eingefroren werden.

10446005 
OPDY03

2 mit 5 x 1 ml
INNOVANCE  
D-Dimer Kontrollen

INNOVANCE Heparin 
UF Kontrolle 1

Die Kontrollsubstanz INNOVANCE Heparin UF Kontrolle 1 wird zur 
Qualitätskontrolle des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung 
der Aktivität von unfraktioniertem Heparin (UFH) in Humancitratplasma 
verwendet. Heparinkonzentration ~0,3 IE/ml.

10873452 
OPOC03

5 x 1 ml
INNOVANCE Heparin 
UF Kontrolle 1

INNOVANCE Heparin 
UF Kontrolle 2

Die Kontrollsubstanz INNOVANCE Heparin UF Kontrolle 2 wird zur 
Qualitätskontrolle des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung 
der Aktivität von unfraktioniertem Heparin (UFH) in Humancitratplasma 
verwendet. Heparinkonzentration ~0,7 IE/ml.

10873451 
OPOD03

5 x 1 ml
INNOVANCE Heparin 
UF Kontrolle 2

INNOVANCE Heparin 
LMW Kontrolle 1

Die Kontrollsubstanz INNOVANCE Heparin LMW Kontrolle 1 wird zur 
Qualitätskontrolle des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung 
der Aktivität von niedermolekularem Heparin (LMWH) in Humancitrat-
plasma verwendet. Heparinkonzentration ~0,4 IE/ml

10873449 
OPOE03

5 x 1 ml
INNOVANCE Heparin 
LMW Kontrolle 1

INNOVANCE Heparin 
LMW Kontrolle 2

Die Kontrollsubstanz INNOVANCE Heparin LMW Kontrolle 2 wird zur 
Qualitätskontrolle des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung 
der Aktivität von niedermolekularem Heparin (LMWH) in Humancitrat-
plasma verwendet. Heparinkonzentration ~1,0 IE/ml

10873450 
OPOF03

5 x 1 ml
INNOVANCE Heparin 
LMW Kontrolle 2

Dabigatran Kontrollen

Dabigatran Kontrollen werden als im Assay mitgeführte Kontrollsubstan-
zen für den INNOVANCE DTI-Assay zur Quantifizierung von Dabigatran  
in Humancitratplasma verwendet. Dabigatrankonzentration: Kontrolle L 
~65 ng/ml und Kontrolle H ~250 ng/ml

10873470 
OPOK03

2 mit 5 x 1 ml Dabigatran Kontrollen

*Die Anwendung auf dem Sysmex CA-660 System kann variieren.Flüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.
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Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 BCS® XP BFT™ II CA-660*
CS-2100i
CS-2500 CS-5100
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Standard Human 
Plasma

Standard Human Plasma ist normales gepooltes Humancitratplasma zur 
Kalibration verschiedener Gerinnungs- und Fibrinolyseassays. Standard 
Human Plasma ist gegen den jeweiligen WHO-Standard, sofern verfüg-
bar, kalibriert.

10446238 
ORKL17

10 x 1 ml
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Standard Human 
Plasma

PT-Multikalibrator

Der PT-Multikalibrator besteht aus einem Set von sechs Plasmen zur 
Direktkalibration der Prothrombinzeit (PT) in INR und % des Norm-
werts. Die Kalibratoren eignen sich auch zur Bestimmung eines lokalen 
ISI-Wertes. Die einzelnen Kalibratoren enthalten systemabhängige 
Deklarationen für Innovin und Thromborel S. 

10445969 
OPAT03

6 x 1 ml PT-Multikalibrator

Fibrinogen-Kalibrator
Das Fibrinogen Kalibrator-Kit beinhaltet ein Set aus sechs Kalibrations-
plasmen für die Erstellung einer Kalibrationskurve im Bereich von  
ca. 0,6–9,0 g/l mit dem Reagenz Multifibren U.

10446148 
OQVK11

6 x 1 ml Fibrinogen-Kalibrator

INNOVANCE Heparin 
Kalibrator

Der INNOVANCE Heparin Kalibrator besteht aus einem Set aus fünf 
Plasmen zur Kalibrierung des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quanti
fizierung der Aktivität von unfraktioniertem Heparin (UFH) und nieder
molekularem Heparin (LMWH) in Humancitratplasma mithilfe einer 
Hybridkalibrationskurve. Die Kalibratoren sind auf die WHO-Standards 
für LMWH und UFH rückführbar.

10873453 
OPOB03

5 mit 1 x 1 ml
INNOVANCE Heparin 
Kalibrator

INNOVANCE ETP 
Standard

INNOVANCE ETP Standard ist ein nützliches Hilfsmittel zur Messung  
des hämostatischen Potentials im Plasma. Der INNOVANCE ETP Standard 
liefert einen Wert für die Konzentration und die Dauer der Thrombin
wirkung und quantifiziert die Kapazität zur Thrombinerzeugung 
(endogenes Thrombinpotential).

10446024 
OPGE03

6 x 1 ml
INNOVANCE ETP 
Standard

Dabigatran Standards

Dabigatran Standards werden zur Kalibration des INNOVANCE DTI-
Assays zur Quantifizierung von Dabigatran in Humancitratplasma 
verwendet. Das Standardset besteht aus einem Dabigatran Standard 0 
und einem Dabigatran Standard 1 mit einer Dabigatrankonzentration  
> 500 ng/ml.

10873471 
OPOL03

2 mit 3 x 1 ml Dabigatran Standards
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Kalziumchlorid-
Lösung

Kalziumchloridlösung wird als Zusatzreagenz bei verschiedenen 
Gerinnungstests verwendet.

10446232 
ORHO37

10 x 15 ml
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Kalziumchlorid-
Lösung

Dade Hepzyme®
Das Dade Hepzyme-Reagenz wird als Heparin-Neutralisator in Plasma 
verwendet, um eine Heparin-Kontamination bei Gerinnungstests aus
zuschließen.

10445730 
B4240-10

10 x 1 ml Dade Hepzyme®

Dade Owren’s Veronal 
Puffer

Owren’s Veronal Puffer ist ein Verdünnungspuffer für Gerinnungstests.
10445724 

B4234-25 1
10 x 15 ml

Dade Owren’s Veronal 
Puffer

INNOVANCE  
D-Dimer 
Verdünnungsmedium

Das INNOVANCE D-Dimer Verdünnungsmedium ist eine Flüssigkeit, zur 
Verdünnung von Proben mit erhöhten D-Dimer-Konzentrationen, die 
mithilfe des INNOVANCE D-Dimer-Assays analysiert werden sollen.

10487039 
OPBR03

10 x 5 ml
INNOVANCE  
D-Dimer 
Verdünnungsmedium

Imidazole 
Pufferlösung

Imidazole Puffer wird als Zusatzreagenz bei verschiedenen Gerinnungs-
assays auf dem BFT II System verwendet.

10446032 
OQAA33

6 x 15 ml
Imidazole 
Pufferlösung

Kaolin Suspension
Kaolin Suspension wird als Zusatzreagenz bei verschiedenen Assays auf 
dem BFT II System verwendet.

10446033 
OQAB42

1 x 50 ml Kaolin Suspension
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Enzygnost TAT 
Enzygnost TAT ist ein ELISA zur Bestimmung des Thrombin-Anti
thrombin-Komplexes. Das Reagenz wird zur Diagnose einer Hyper
koagulabilität (z. B. bei DIC) verwendet.

10446632 
OWMG15

Kit
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Enzygnost TAT ELISA

Enzygnost F 1+2 
(monoklonal)

Enzygnost F 1+2 (monoklonal) ist ein ELISA zur Bestimmung von 
Prothrombinfragment 1 und 2. Das Reagenz wird zur Diagnose von 
hyper- und hypokoagulablen Zuständen verwendet.

10445978 
OPBD03

Kit
Enzygnost F 1+2 
(monoklonal)

ELISA

Berichrom  
C1-Inhibitor

Das Berichrom C1-Inhibitor-Testkit, ein Test auf der Basis humaner 
C1-Esterase, dient dem Nachweis von C1-Inhibitoren in Patienten
proben. Der Test liefert bereits nach < 10 Minuten ein Ergebnis und 
weist angeborene oder erworbene C1-Inhibitor-Mangelzustände nach. 
Dieses chromogene Aktivitätsreagenz wird zur Diagnose eines angio-
neurotischen Ödems sowie zur Überwachung der Substitutions- oder 
Steroidtherapie bei einem angioneurotischen Ödem verwendet.

10446446 
OUIA15

Kit
Berichrom  
C1-Inhibitor

N Antiserum 
Human-C1-Inhibitor

Reagenzien für die In-vitro-Diagnostik zur Quantifizierung von  
C1-Inhibitor mit dem Atellica COAG 360 System.

10873657 
OQEY13

1 x 2 ml
N Antiserum 
Human-C1-Inhibitor

*Die Anwendung auf dem Sysmex CA-660 System kann variieren.Flüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.
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Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 PFA-100®
INNOVANCE 

PFA-200® CS-2500 CS-5100
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INNOVANCE PFA  
P2Y Kassetten

Die INNOVANCE PFA P2Y Kassette wird zum Nachweis der P2Y12-
Rezeptorblockade bei Patienten verwendet, die eine Therapie mit einem 
P2Y12-Rezeptorblockade-Antagonisten erhalten.

10445700 
B4170-22

1 x 20 
Kassetten
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INNOVANCE PFA  
P2Y Kassetten

Dade PFA Kollagen/
EPI Testkassetten

Die Dade PFA Kollagen/EPI Testkassette wird zum Nachweis einer 
Thrombozyten-Funktionsstörung, für das Screening auf intrinsische 
Thrombozytendefekte, auf Von-Willebrand-Jürgens-Syndrom oder auf 
Exposition gegenüber Thrombozytenhemmern, für die präoperative 
Überprüfung des Blutungsrisikos und zur Überwachung der Wirkung 
von Aspirin und von 1-Desamino-8-D-arginin-vasopressin (DDAVP) ver-
wendet. Sie ist empfindlich gegenüber allen Arten von Von-Willebrand-
Jürgens-Syndrom (außer 2N), erblichen Thrombozytendefekten, nied-
riger Thrombozytenzahl (< 150.000/μl) sowie gegenüber Aspirin- und 
Anti-GP IIb/IIIa-Antagonisten.

10445696 
B4170-20

1 x 20 
Kassetten

Dade PFA Kollagen/
EPI Testkassetten

Dade PFA Kollagen/
ADP Testkassetten

Die Dade PFA Kollagen/ADP Testkassetten werden zur Differenzierung 
der Wirkung von Aspirin auf Thrombozyten gegenüber Thrombozyten
funktionsstörungen verwendet. Sie sind unempfindlich gegenüber 
Aspirin, jedoch empfindlich gegenüber VWD, niedrigen Thrombozyten-
zahlen und anderen Thrombozytenfunktionsstörungen.

10445698 
B4170-21

1 x 20 
Kassetten

Dade PFA Kollagen/
ADP Testkassetten

Dade PFA Startlösung
Dade PFA-Startlösung ist eine isotonische Pufferlösung, die zur 
Aktivierung der Membran in den PFA-Messzellen verwendet wird.

10445701 
B4170-50

3 x 11 ml Dade PFA Startlösung

ADP

Das ADP-Reagenz wird zum Screening auf systemische und erworbene 
Thrombozytopathie verwendet. Es ist außerdem zur biologischen Über-
wachung einer Therapie mit Thrombozytenaggregationshemmern, zum 
Beispiel mit Aspirin, NSARs, Thienopyridinen, Abciximab oder anderen 
Glykoprotein IIb/IIIa(GPIIbIIIa)-Inhibitoren, bestimmt.

10873606 
AG001K

3 x 0,5 ml ADP  
§ § §

Epinephrin

Das Epinephrin-Reagenz wird zum Screening auf systemische oder 
erworbene Thrombozytopathie verwendet. Es ist außerdem zur biolo-
gischen Überwachung einer Therapie mit Thrombozytenaggregations-
hemmern, zum Beispiel mit Aspirin, NSARs, Thienopyridinen, Abciximab 
oder anderen Glykoprotein IIb/IIIa(GPIIbIIIa)-Inhibitoren, bestimmt.

10873610 
AG003K

3 x 0,5 ml Epinephrin  
§ § §

Arachidonsäure

Das Reagenz Arachidonsäure wird zur Messung der Thrombozytenaggre-
gation verwendet. Es kann im Rahmen der Diagnose einer systemischen 
oder erworbenen Thrombozytenfunktionsstörung und zur biologischen 
Überwachung von Patienten verwendet werden, die eine Therapie mit 
Thrombozytenaggregationshemmern erhalten.

10873610 
AG003K

3 x 0,5 ml Arachidonsäure  
§ § §

Ristocetin

Das Ristocetin-Reagenz ist für die Verwendung in RIPA-Tests (Ristocetin-
induzierte Thrombozytenaggregation) bestimmt. Es wird zum Nachweis 
des Von-Willebrand-Jürgens-Syndroms verwendet, insbesondere zur 
Identifizierung einer erhöhten Affinität des Von-Willebrand-Faktors 
(vWF) für GPIb beim Typ 2B, und zur Identifizierung des Bernard-
Soulier-Syndroms. Das Ristocetin-Reagenz kann auch mit lyophilisierten 
Thrombozyten (AG006A) für den Ristocetin-Cofaktor-Aktivitätsassay 
(vWF:RCo) im Rahmen der Diagnose eines Von-Willebrand-Jürgens-
Syndroms verwendet werden.

10873612 
AG004K

3 x 0,5 ml Ristocetin  
§ § §

Kollagen

Das Kollagenreagenz wird zum Nachweis einer konstitutionellen oder 
erworbenen Thrombozytopathie verwendet. Es kann ferner zur biolo-
gischen Überwachung einer Therapie mit Thrombozytenaggregations-
hemmern verwendet werden.

10873614 
AG005K

3 x 0,5 ml Kollagen  
§ § §

§ CE-zertifizierte ApplikationFlüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.
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Systemverfügbarkeit

Siemens Healthineers Systeme Sysmex® Systeme

Reagenzname Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale
SMN/

Katalognummer Packungsgröße Reagenzname
Atellica®

COAG 360 PFA-100®
INNOVANCE 

PFA-200® CS-2500 CS-5100
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INNOVANCE LOCI F 
1+2 Reagenzkassette

Die INNOVANCE LOCI F 1+2-Reagenzkassette ist ein quantitativer 
diagnostischer Test auf der Grundlage der LOCI-Technologie für die 
automatisierte Bestimmung von Prothrombinfragment F 1+2 auf dem 
Atellica COAG 360 System. Messungen von F 1+2 werden als Hilfsmittel 
bei der Diagnose, Überwachung und Abklärung von erworbenen oder 
erblichen Blutgerinnungsstörungen verwendet. Der Assay ist als Hilfs-
mittel bei der Beurteilung des Thromboserisikos und zur Überwachung 
der Wirksamkeit einer Antikoagulationstherapie bestimmt.

10714510 
OPOM03

1 Kassette mit  
50 Tests

LO
C

I

INNOVANCE LOCI F 
1+2 Reagenzkassette

INNOVANCE LOCI hs 
D-Dimer Reagenz
kassette‡

Die INNOVANCE LOCI hs D-Dimer-Reagenzkassette ist ein automatisier-
ter Immunoassay zur Quantifizierung von D-Dimer auf der Grundlage 
der LOCI-Technologie auf dem Atellica COAG 360 System. Der Assay ist 
nur für Forschungszwecke (Research Use Only, RUO) bestimmt.

10873445 
OPOR03

1 Kassette mit  
50 Tests

INNOVANCE LOCI hs 
D-Dimer Reagenz
kassette‡

INNOVANCE LOCI 
Kontrolle 1

Die INNOVANCE LOCI Kontrolle 1 wird zur Qualitätskontrolle bei 
INNOVANCE LOCI-Assays verwendet. Sie ist eine im Assay mitgeführte 
Intra-Labor-Qualitätskontrolle mit niedriger Konzentration zur Beur-
teilung der Präzision und des analytischen Bias bei der quantitativen 
Bestimmung von F 1+2 auf dem Atellica COAG 360 System.

10873435 
OPOP03

10 x 1 ml
INNOVANCE LOCI 
Kontrolle 1

INNOVANCE LOCI 
Kontrolle 2

Die INNOVANCE LOCI Kontrolle 2 wird zur Qualitätskontrolle bei 
INNOVANCE LOCI-Assays verwendet. Sie ist eine im Assay mitgeführte 
Intra-Labor-Qualitätskontrolle mit hoher Konzentration zur Beurteilung 
der Präzision und des analytischen Bias bei der quantitativen Bestim-
mung von F 1+2 auf dem Atellica COAG 360 System.

10873434 
OPOQ03

10 x 1 ml
INNOVANCE LOCI 
Kontrolle 2

INNOVANCE LOCI 
Kalibrator

Der INNOVANCE LOCI Kalibrator wird zur Kalibration von INNOVANCE 
LOCI-Assays auf dem Atellica COAG 360 System verwendet.

10873433 
OPO03

3 x 3 ml
INNOVANCE LOCI 
Kalibrator

INNOVANCE LOCI 
Diluent

Das INNOVANCE LOCI Diluent wird als LOCI Diluent für INNOVANCE 
LOCI-Assays auf dem Atellica COAG 360 System verwendet.

10873432 
OPON03

3 x 4,5 ml
INNOVANCE LOCI 
Diluent

‡ Nur zur Verwendung für Forschungszwecke.Flüssigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich. 

Keine Standzeit erforderlich.



Siemens Healthineers unterstützt Gesundheitsver-
sorger dabei, mehr zu erreichen: bei dem Ausbau der 
Präzisionsmedizin, der Neugestaltung der Gesundheits-
versorgung, der Verbesserung der Patientenerfahrung 
und der Digitalisierung im Gesundheitswesen, ohne die 
all dies nicht möglich wäre.

Jeden Tag profitieren etwa 5 Millionen Patienten 
weltweit von unseren innovativen Produkten und 
Dienstleistungen aus den Bereichen der diagnostischen 
und therapeutischen Bildgebung, Labordiagnostik und 
molekularen Medizin sowie von unseren Angeboten 
in den Bereichen digitale Gesundheitsservices und 
Krankenhausmanagement.

Wir sind eines der weltweit führenden Medizintechnik
unternehmen mit über 120 Jahren Erfahrung und 
18.000 Patenten. Mit unseren mehr als 50.000 enga-
gierten Mitarbeitern in über 75 Ländern werden wir 
auch weiterhin die Innovation voranbringen und die 
Zukunft des Gesundheitswesens gestalten.

Actin, Atellica, BCS, BFT, Berichrom, Ci-Trol, Dade, Data-
Fi, Hepzyme, INNOVANCE, Innovin, LOCI, Multifibren, 
Pathromtin, PFA-100, PFA-200, ProC, Thromboclotin, 
Thromborel und alle zugehörigen Marken sind Waren
zeichen von Siemens Healthcare Diagnostics Inc. oder 
ihrer Tochtergesellschaften. Sysmex ist eine einge-
tragene Marke der Sysmex Corporation. Alle anderen 
Warenzeichen und Marken sind Eigentum der jeweiligen 
Inhaber.

Die in diesem Dokument beschriebenen Produkte/Funk-
tionen sind eventuell nicht in allen Ländern kommerziell 
erhältlich. Die Produktverfügbarkeit kann von Land zu 
Land variieren und unterliegt den jeweiligen regulativen 
Anforderungen. 

Für weitere Informationen wenden Sie sich bitte an den 
für Sie zuständigen Siemens Healthineers Mitarbeiter 
oder besuchen Sie unsere Homepage  
siemens-healthineers.de

Siemens Healthineers Headquarters
Siemens Healthcare GmbH 
Henkestr. 127 
91052 Erlangen, Germany 
Phone: +49 9131 84-0 
siemens-healthineers.de

Local Contact Information
Siemens Healthcare GmbH 
Ludwig-Erhard-Straße 12
65760 Eschborn, Germany
Phone: +49 6196 7713-1111
healthcare.siemens.de/laboratory-diagnostics
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