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Dank unseres umfassenden Portfolios an Systemen und Reagenzien kdnnen maBgeschneiderte Losungen fiir Labore
jeder GréBe realisiert werden. Unser breites Parametermenii ist die Basis fiir Arzt*innen, eine treffsichere Diagnose
zu stellen und die Behandlung der Patient*innen gezielt zu fiihren. Die Bandbreite der Gerinnungstests reicht von
PT- und APTT-Standardtests bis zum innovativen Aktivitatstest fiir den von-Willebrand-Faktor, dem INNOVANCE VWF
Ac Assay. Unabhdngig davon, ob Sie in lhrem Labor Routine- oder Spezialtests durchfiihren, haben wir die Lésungen,
um zuverldssige Ergebnisse zu liefern und den Beddrfnissen lhres Labors, bzw. lhrer Einsender gerecht zu werden.

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

Systemverfiigbarkeit

Reagenz- SMN/ Packungs-
name Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale Katalognummer  gréBe
Thromborel® S Thromborel S wird aus menschlichem Plazentagewebefaktor hergestellt und mit 10446442 10 x 4 ml

Calciumchlorid und Stabilisatoren versetzt. Das Reagenz enthdlt Restgerinnungs- OUHP29

faktoren wie Prothrombin oder Faktor VIl bzw. X in einer minimalen Konzentration

flr eine genaue Bestimmung von Faktor-Mangelzustanden. Durch die gute 10484202 10 x 10 ml

Faktor-Sensitivitét ist Thromborel S ein anerkannter Standard zur Uberwachung
der oralen Antikoagulanzientherapie. Thromborel S-Reagenz korreliert hervor-
ragend mit dem Thromboplastin-Referenzpraparat der WHO. Mit dem Thromborel
S-Reagenz und dem entsprechenden Mangelplasma kann die Aktivitdt der
Gerinnungsfaktoren II, V, VIl und X bestimmt werden. Das Reagenz differenziert

=
e gut zwischen normal und pathologisch, auch im leicht pathologischen Bereich.
Dade® Innovin® Dade Innovin-Reagenz besteht aus einem in E. Coli produzierten, gereinigten 10445705 10 x 4 ml
rekombinanten Humangewebefaktor, versetzt mit synthetischen Phospholipiden, B4212-40
Calcium, Puffern und Stabilisatoren. Der Test ist duBerst sensitiv, sowohl gegeniiber
Mangelzustdnden der extrinsischen Faktoren als auch bei Proben von Patient*innen v 10284500 10 x 10 ml
mit einer oralen Antikoagulanzientherapie. Die Sensitivitdt des Dade Innovin-
Reagenz kommt dem WHO Referenz-Thomboplastin sehr nahe. Es ist insensitiv 10445704 12 x 20 ml
gegenliber Heparin in therapeutischen Dosen. Es differenziert gut zwischen normal B4212-100
und pathologisch, auch im leicht pathologischen Bereich.
Dade Actin® Dade Actin Aktiviertes Cephaloplastinreagenz verfligt liber eine moderate Sensi- 10445709 10 x 2 ml
tivitdt gegeniiber Faktor-Mangelzustanden (VIII, IX, X1 und XII) im intrinsischen B4218-1
System. Es ist die ideale Wahl fiir Einrichtungen, die fiir Routineanalysen ein APTT-
Reagenz mit einer moderaten Sensitivitdt benétigen. Dade Actin weist eine geringe 10445711 10 x 10 ml
Sensitivitdt gegeniiber Heparin auf, weshalb sich das Reagenz zur Uberwachung v B4218-2
der Heparintherapie auch bei hohen Dosen eignet. Das Dade Actin Reagenz weist
eine moderate Sensitivitdt gegeniiber Lupus-Antikoagulanzien auf.
Dade Actin FS ~ Dade Actin FS-Reagenz zur Bestimmung der APTT ist ein hochsensitives Reagenz 10445712 10 x 2 ml
= fir den Nachweis von Faktor-Mangelzustdanden (VIII, IX, XI, XII) im intrinsischen O B4218-20
= System. Mit einer geringen Sensitivitdt gegeniliber Lupus-Antikoagulanzien sowie
einer hohen Sensitivitdt gegentiber Heparin erfiillt das Reagenz alle Voraus- v 10284498 10 x 10 ml
setzungen fiir einen Standard-Gerinnungstest.
Dade Actin FSL  Dade Actin FSL-Reagenz zur Bestimmung der APTT weist eine hohe Sensitivitat 10445713 10 x 2 ml
gegeniiber Lupus-Antikoagulanzien und eine moderate Heparin-Sensitivitdt auf. O B4219-1
Das Reagenz ldsst eine hohe Faktor-Sensitivitdt erkennen und ist somit flr den v
Nachweis klinisch signifikanter Mangelzustdnde im intrinsischen System geeignet. 10284499 10 x 10 ml
Pathromtin® SL  Pathromtin SL zeichnet sich durch hohe Empfindlichkeit gegentiber Lupus- 10484200 20 x 5ml

(&4

Antikoagulanzien, Faktor-Mangelerscheinungen und Heparin aus.
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O Flussigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich.
2 «/ Keine Standzeit erforderlich.



Systemverfiigbarkeit

Reagenz- SMN/ Packungs-
name Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale Katalognummer  gréBe
Multifibren® U Multifibren U ist ein Reagenz aus Rinderthrombin, das bei der modifizierten 10446689 10 x 2 ml
Bestimmung von Fibrinogen nach Clauss zum Nachweis von erblicher oder OowzG19
erworbener Hypo- und Hyperfibrinogendmie und Dysfibrinogendmie verwendet
c wird. Das Reagenz ist unempfindlich gegeniber Heparin bis zu 2,0 U/ml und 10446691 10 x 5 ml
4 zeichnet sich durch einen groBen Messbereich von 0,80-12,00 g/l aus. OWzG23
'g Dade Thrombin Dade Thrombin ist ein effektives Reagenz zur Verwendung bei der Bestimmung 10445720 10x 1 ml
[ von Fibrinogen nach Clauss zum Nachweis von erblicher oder erworbener B4233-25
Hypo- und Hyperfibrinogendmie, Dysfibrinogendmie und Afibrinogendmie.
Das rekonstituierte Reagenz weist eine hohe Stabilitat auf. 10445721 10 x5 ml
B4233-27
BC Thrombin BC Thrombin wird zur Bestimmung der Thrombinzeit verwendet. Das Reagenz 10446636 Kit
eignet sich zur Uberwachung einer Fibrinolysetherapie, zum Screening auf OWNA11
Stérungen der Fibrinbildung, bei Verdacht auf schwere Fibrinogenmangelzustande
und zur Unterscheidung zwischen einer Heparin-induzierten Verldngerung der
Thrombinzeit und Stérungen der Fibrinogenbildung. Untersuchungen haben
ergeben, dass dieThrombinzeit nicht nur aufgrund von Stérungen der Fibrin-
polymerisation, sondern auch aufgrund des Vorhandenseins von Heparin
verldngert wird. Mit dem Batroxobin-Reagenz ist eine Differenzierung moglich.
Thromboclotin® Thromboclotin wird zur Bestimmung der Thrombinzeit in Humancitratplasma 10445597 10 x 10 ml
- verwendet. Das Reagenz eignet sich zur Uberwachung einer Fibrinolysetherapie, 281007
@ zum Screening auf Stérungen der Fibrinbildung, bei Verdacht auf schwere Fibrino-
-g genmangelzustdnde und zur Unterscheidung zwischen einer Heparininduzierten
g Verlangerung der Thrombinzeit und Stérungen der Fibrinogenbildung. Untersu-
% chungen haben ergeben, dass die Thrombinzeit nicht nur aufgrund von Stérungen
[=2] der Fibrinpolymerisation, sondern auch aufgrund des Vorhandenseins von Heparin
'§ verldngert wird. Mit dem Batroxobin-Reagenz ist eine Differenzierung moglich.
é Test Thrombin  Test Thrombin wird zur Bestimmung der Thrombinzeit in Humancitratplasma 10446598 10 x 5 ml
g verwendet. Das Reagenz eignet sich zur Uberwachung einer Fibrinolysetherapie, OWHM13
.2:'_' zum Screening auf Stérungen der Fibrinbildung, bei Verdacht auf schwere Fibrino-
genmangelzustdnde und zur Unterscheidung zwischen einer Heparininduzierten
Verldngerung der Thrombinzeit und Stérungen der Fibrinogenbildung. Untersu-
chungen haben ergeben, dass die Thrombinzeit nicht nur aufgrund von Stérungen
der Fibrinpolymerisation, sondern auch aufgrund des Vorhandenseins von Heparin
verldngert wird. Mit dem Batroxobin-Reagenz ist eine Differenzierung mdoglich.
Batroxobin Batroxobin ist ein Reagenz auf der Basis von Schlangengift zur Bestimmung der 10446463 2x5ml
Batroxobinzeit. Es ist ideal zur Uberwachung einer Fibrinolysetherapie durch ouov21

Bestimmung von Fibrinogen-/Fibrin-Abbauprodukten, zur Diagnose von Afibrino-
gendmie und Dysfibrinogendamie und zur Aufklarung verlangerter Thrombinzeiten
bei vermutetem Vorhandensein von Heparin.
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Flussigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich.
Keine Standzeit erforderlich.
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Reagenz- SMN/ Packungs-
name Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale Katalognummer  gréBe
Gerinnungs- Gerinnungsfaktor Il Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Humanplasma 10446330 3x1ml
faktor Il zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor Il (Prothrombin). OSGR13
Mangelplasma Es wird durch Immunabsorption hergestellt und hat eine Restfaktorkonzentration
von < 1 % Prothrombinaktivitdt und normale Mengen an Fibrinogen und anderen
extrinsischen Gerinnungsfaktoren. Das Gerinnungsfaktor Il Mangelplasma wurde
zur Verwendung in Kombination mit Dade Innovin oder Thromborel S entwickelt.
Gerinnungs- Gerinnungsfaktor V Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Humanplasma 10446269 8x 1 ml
faktor V zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor V. Es wird ORSM19
Mangelplasma durch Immunabsorption hergestellt und hat eine Restfaktorkonzentration von < 1 %
Faktor V-Aktivitdt und normale Mengen an Fibrinogen und anderen extrinsischen
Gerinnungsfaktoren. Das Gerinnungsfaktor V Mangelplasma wurde zur Verwendung
in Kombination mit Dade Innovin oder Thromborel S entwickelt.
Gerinnungs- Gerinnungsfaktor VIl Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Humanplasma 10446407 3x1ml
faktor VII zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor VII. Es wird OTXV13
Mangelplasma durch Immunabsorption hergestellt und hat eine Restfaktorkonzentration von < 1 %
Faktor VII-Aktivitdt und normale Mengen an Fibrinogen und anderen extrinsischen
Gerinnungsfaktoren. Das Gerinnungsfaktor VIl Mangelplasma wurde zur Verwen-
dung in Kombination mit Dade Innovin oder Thromborel S entwickelt.
Gerinnungs- Gerinnungsfaktor VIl Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Humanplasma 10446411 8x 1 ml
faktor VIII zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor VIII (Hdmophilie OTXW17
Mangelplasma A). Mit einer Restfaktorkonzentration von < 1 % ist das Reagenz ideal zur Uber-
wachung einer Substitutionstherapie. Das Gerinnungsfaktor VIl Mangelplasma
wurde zur Verwendung in Kombination mit Dade Actin, Dade Actin FS,
Dade Actin FSL oder Pathromtin SL entwickelt.
Gerinnungs- Gerinnungsfaktor IX Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Humanplasma 10446414 8x 1 ml
faktor IX zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor IX (Himophilie OTXX17
Mangelplasma  B). Mit einer Restfaktorkonzentration von < 1 % ist das Reagenz ideal zur Uber-
& wachung einer Substitutionstherapie. Das Gerinnungsfaktor IX Mangelplasma
§ wurde zur Verwendung in Kombination mit Dade Actin, Dade Actin FS,
f‘g Dade Actin FSL oder Pathromtin SL entwickelt.
E Gerinnungs- Gerinnungsfaktor X Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Humanplasma 10446415 3x1ml
w faktor X zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor X. Es wird OTXY13
Mangelplasma durch Immunabsorption hergestellt und hat eine Restfaktorkonzentration von < 1 %
und normale Mengen an Fibrinogen und anderen extrinsischen Gerinnungs-
faktoren. Das Gerinnungsfaktor X Mangelplasma wurde zur Verwendung in
Kombination mit Dade Innovin oder Thromborel S entwickelt.
Gerinnungs- Gerinnungsfaktor XI Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Humanplasma 10446316 3x1ml
faktor XI zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor XI. Das Reagenz OSDF13
Mangelplasma hat eine Restfaktorkonzentration von < 1 % und wurde fiir die Verwendung in
Kombination mit den Reagenzien Dade Actin, Dade Actin FS, Dade Actin FSL oder
Pathromtin SL entwickelt.
Gerinnungs- Gerinnungsfaktor XII Mangelplasma ist ein Reagenz auf Basis von Humanplasma 10446318 3x1ml
faktor Xl zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor XII. Das Reagenz 0OSDG13
Mangelplasma hat eine Restfaktorkonzentration von < 1 % und wurde fiir die Verwendung in
Kombination mit den Reagenzien Dade Actin, Dade Actin FS, Dade Actin FSL oder
Pathromtin SL entwickelt.
Berichrom® Das Berichrom Faktor XllI-Testkit ist ein chromogener, quantitativer Assay zum 10446652 Kit
Faktor XIII Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Faktor XIIl. Das chromogene OWSuU11
Reagenz dient ebenfalls zur Effektivitatskontrolle einer Faktor XIII-Substitutions-
therapie.
Faktor VIII Der chromogene Faktor VIlI-Test dient zur Kontrolle der Substitutionstherapie mit 10445729 Kit
Chromogener  rekombinanten Faktor VIII-Konzentraten. Ebenso lassen sich damit angeborene oder B4238-40
Test erworbene Faktor VIlI-Mangelzustdnde detektieren. Das chromogene Testverfahren
ist insensitiv gegeniiber Heparin in einer Konzentration von < 10 1U/ml.
BIOPHEN Das BIOPHEN FIX-Kit ist ein chromogener Test zur In-vitro-Quantifizierung der 221802 2x2,5ml
Faktor IX Faktor IX-Aktivitdt in Humancitratplasma oder therapeutischen Konzentraten 10873620
mit einer automatisierten oder manuellen amidolytischen Methode. v 921806 2x6ml
10873622
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Systemverfiigbarkeit

Reagenz- SMN/ Packungs-
name Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale Katalognummer  gréBe
INNOVANCE Das INNOVANCE VWF Ac-Testkit ist ein sensitives, zuverldssiges und sehr stabiles 10487040 Kit
VWF Ac Testsystem zur Bestimmung der VWF-Aktivitdt. Dabei kommt eine vollig neue Tech- OPHLO3
nologie zum Einsatz, mit deren Hilfe die Bindung des VWF an Glykoprotein Ib (GPIb)
gepriift wird. Antikdrper gegen GPIb werden auf Latexpartikel aufgebracht und mit O
_ rekombinantem GPIb versetzt. Durch das Hinzufligen des Patientenplasmas wird v
S eine VWF-abhdngige Agglutination induziert, die turbidimetrisch bestimmt wird.
Af:t_! Das rekombinante Rezeptorprotein GPIb kommt ohne die Aktivierung durch
'é Ristocetin aus.
g BC von Das BC von Willebrand-Reagenz ermdglicht die einfache, schnelle und automati- 10446425 5x4ml
2 Willebrand sierte Bestimmung der Ristocetin-Cofaktor-Aktivitat des Von-Willebrand-Faktors. OuBD37
= Es ist empfindlich gegeniiber Von-Willebrand-Jiirgens-Syndrom Typ 1, 2 und 3
§ (auBer Typ 2 N) und ist die empfohlene Methode zum Screening auf Von-
Willebrand-Jirgens-Syndrom mit kurzer Messdauer.
VWF Ag Das VWF Ag-Testkit beinhaltet die quantitative, automatische Bestimmung des 10445967 Kit
von-Willebrand-Faktors. Weiterhin dient der Test zur Differenzierung der Subtypen O OPABO3
des von-Willebrand-Syndroms. Das Reagenz verfiigt Giber einen groBen Mess-
bereich von 2-600 %.
LA 1 Screening Das LA 1 Screening-Reagenz enthélt verdiinntes Gift der Russell-Viper sowie eine 10446063 10 x 2 ml
geringe Konzentration von Phospholipiden. Dieses DRVVT-Reagenz ist ein sensitives &/ 0OQGP17
Reagenz zum Screening auf Lupus-Anti-koagulans (Anti-Phosholipid-Antikorper).
LA 2 Das LA 2 Bestatigungsreagenz ist ein DRVVT-Reagenz mit einer hohen Konzentra- 10446064 10 x 1 ml
Bestatigung tion an Phospholipiden. Das Lupus-Antikoagulans wird durch den hohen Gehalt an v OQGR13
Phospholipiden neutralisiert. Die LAT/LA2-Ratio der Gerinnungszeiten dient zur
Bestdtigung, ob Lupus-Antikoagulans vorhanden ist.
ProC® Global Das ProC Global-Testkit ist ein koagulometrisches Screening-Reagenz zum Screening 10446101 Kit
der Funktionsfahigkeit des Protein C-Pathways bei Patient*innen mit Verdacht auf 0QLS13
Thrombophilie. Der ProC Global-Test ist sensitiv gegeniiber den Risikofaktoren
Faktor V-Leiden, niedrigen Protein C- und Protein S-Spiegeln, Lupus-Antikoagulans
und hohen Aktivitdten von Faktor VIII.
ProC Ac R Das ProC Ac R-Testkit ist ein DRVVT-Test mit einer Sensitivitat und Spezifitat 10445977 Kit
von > 99 %. Es wird fur das Screening auf APC-Resistenz verwendet. Das Reagenz OPBCO3
@ ist insensitiv gegeniiber Heparin.
% INNOVANCE Das INNOVANCE Free PS Ag-Testkit ist ein einfach anzuwendender, hochspezifischer 10446029 Kit
S Free PS Ag und stabiler Test zur Quantifizierung von freiem Protein S in Humanplasma. OPGLO3
g Der Test basiert auf monoklonalen Antikdrpern und verwendet Polystyrolpartikel,
c die kovalent mit zwei monoklonalen Antikérpern (mAb A und mAb B) beschichtet O
= sind, die eine hohe Spezifitat fir freies Protein S aufweisen und nicht an Protein
SIC4b-Bindungsprotein-Komplexe binden. Es ist unempfindlich gegeniiber hdufigen v
Interferenzen, einschlieBlich solchen, die liblicherweise durch Rheumafaktoren
und heterophile Antikorper verursacht werden. Das gebrauchsfertige Fllssigreagenz
zeichnet sich durch hervorragende Stabilitdt und Prazision aus.
Protein S Ac Das Protein S Ac-Testkit ist ein koagulometrischer Aktivitatstest und wird zum 10445968 Kit
Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Protein S verwendet. OPAPO3
Protein C Protein C-Reagenz ist ein koagulometrisches Reagenz, das zur Quantifizierung der 10446185 Kit
Protein C-Aktivitdt verwendet wird. Es eignet sich fiir den Nachweis eines erblichen 0QYG11
oder erworbenen Mangels an Protein C.
Berichrom Das Berichrom Protein C-Testkit ist ein chromogener Aktivitdtsassay zum Nachweis 10446499 Kleines Kit
Protein C eines erblichen oder erworbenen Mangels an Protein C. Der Assay wird auch Oouwv17
zur Uberwachung einer Substitutionstherapie mit Protein C-Konzentraten bei v GroBes Kit
angeborenem Protein C-Mangel verwendet. Das Berichrom Protein C-Kit ist 10446500
weniger anféllig fiir Stérsubstanzen als ein koagulometrischer Test. OUwV15
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Flussigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich.
Keine Standzeit erforderlich.



Systemverfiigbarkeit

Reagenz- SMN/ Packungs-
name Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale Katalognummer  gréBe
INNOVANCE Das INNOVANCE Antithrombin-Testkit ist ein automatisierter chromogener Assay 10446014 Kleines Kit
Antithrombin  zur Quantifizierung von funktionellem Antithrombin. Das auf menschlichem Faktor OPFHO3
Xa basierende Reagenz weist minimale Interferenz mit Heparin-Cofaktor Il und 0 10709521 Mi .
[V e . . . . ittleres Kit
° Thrombininhibitoren wie Hirudin auf. Die gebrauchsfertigen Fliissigreagenzien OPFH11
3_‘—:: zeichnen sich durch hervorragende Prézision und Zuverldssigkeit aus. v
§ 10446015 GroBes Kit
= OPFHO5
:;:D Berichrom Das Berichrom Antithrombin IIl (A)-Testkit ist ein chromogener Aktivitatsassay 10446673 Kleines Kit
Antithrombin Il zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen Mangels an Antithrombin und OWWR17
(A) zur Uberwachung von Patient*innen unter Substitutionstherapie. Das Heparin- .
Cofaktor-unabhdngige lyophilisierte Reagenz enthdlt Rinderthrombin und zeigt 10446672 GroBes Kit
gige lyop g 9
keine Interferenz mit Anti-FXa-Antikoagulanzien (z. B. Rivaroxaban). OWWR15
INNOVANCE Das INNOVANCE Heparin-Testkit enthdlt einen automatisierten chromogenen 10873448 Kit
Heparin Assay fir die In-vitro-Diagnostik zur Quantifizierung der Aktivitdt von unfraktio- 0 OPOAO03
niertem Heparin (UFH) und niedermolekularem Heparin (LMWH) in Human-
= citratplasma. Der Assay verwendet gebrauchsfertige Fliissigreagenzien und v
E eine gemeinsame Hybridkalibrationskurve fiir LMWH und UFH.
% INNOVANCE Der INNOVANCE® Anti-Xa Assay ist ein automatisierter chromogener Test zur 10873681 Kit
S Anti-Xa quantitativen Bestimmung der Aktivitdt von unfraktioniertem Heparin (UFH) und OPPUO5
?-) niedermolekularem Heparin (LMWH) gemaB WHO-Standard sowie der Konzen- O
% trationen von Rivaroxaban und Apixaban in humanem Citratplasma. Der Assay ist v
E zu 100 % gebrauchsfertig und eine einzige hybride Kalibrationskurve fiir UFH und
‘é‘ LMWH vereinfacht die Ergebnisinterpretation und reduziert den Arbeitsaufwand.
2 Andere direkte orale Antikoagulanzien (Xa)
(_:; INNOVANCE Das INNOVANCE DTlI-Testkit enthalt einen kompetitiven chromogenen Assay 10873467 Kit
S DTI zur Quantifizierung direkter Thrombininhibitoren in vitro. Fiir den Nachweis der OPOHO3
= pharmakodynamischen und pharmakokinetischen Wirkung direkter Thrombin-
z inhibitoren und des Antikoagulationsstatus des Patienten mit einer automati- v
sierten Methode wird Humancitratplasma verwendet. Das im Assay enthaltene
Reagenz erfordert keine Standzeiten und kann mit Standards und Kontrollen
flr Dabigatran-Tests verwendet werden.
Berichrom Das Berichrom a2-Antiplasmin-Testkit wird zur Bestimmung von a2-Antiplasmin 10446427 Kit
° a2-Antiplasmin und zum Nachweis eines erblichen oder erworbenen aZ-ﬁntiplasmin-MangeIs OUBU15
2 verwendet. Der chromogene Aktivitdtsassay ist auch zur Uberwachung einer
_g fibrinolytischen Therapie geeignet.
L§_ Berichrom Das Berichrom Plasminogen-Testkit ist ein chromogener Aktivitatstest und wird 10446431 Kit
Plasminogen zur Bestimmung von Plasminogen und zum Nachweis eines erblichen oder v OUCA17
erworbenen Plasminogenmangels verwendet.
INNOVANCE Das INNOVANCE D-Dimer-Kit ist ein schnelles, hochprazises und empfindliches 10445979 Kleines Kit
D-Dimer Testsystem zur Bestimmung von D-Dimer. Es zeichnet sich durch eine hohe OPBPO3
= diagnostische Sensitivitdt von > 98 % bezliglich des Ausschlusses einer VTE (vendse
S Thromboembolie) aus. Mit seinem erweiterten Messbereich kénnen D-Dimer- 10445980 GroBes Kit
2 Spiegel zur Diagnose und Uberwachung von Patient*innen mit disseminierter OPBPO7
intravasaler Koagulopathie (DIC) sowie zur Uberwachung einer Antikoagulations-
behandlung und schwangerschaftsbedingter Koagulopathien (z. B. Praeklampsie
und HELLP-Syndrom) verwendet werden.
O Flussigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich.
10 «/ Keine Standzeit erforderlich.
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Reagenz-
name BFT™ 11

BCS® XP

Systemverfiigbarkeit

CA-660

CS-2500
CS-5100

CN-3000
CN-6000

Reagenz- SMN/ Packungs-
name Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale Katalognummer  gréBe
Kontroll- Kontroll-Plasma N ist normales, humanes, gepooltes Citratplasma von ausge- 10484201 10 x 1 ml
Plasma N wahlten gesunden Blutspendern. Kontroll-Plasma N wird zur Bewertung verschie-
dener Analysemethoden im Normalbereich verwendet. Diese Kontrolle enthdlt
Zielwerte und Erwartungsbereiche fiir die deklarierten Analyte. Diese Kontrolle
kann eingefroren werden.
Kontroll- Kontroll-Plasma P ist humanes Citratplasma von ausgewahlten gesunden Blut- 10484203 10 x 1 ml
Plasma P spendern. Kontroll-Plasma P wird zur Bewertung verschiedener Analysenmethoden
im pathologischen Bereich verwendet. Diese Kontrolle enthdlt Zielwerte und
Erwartungsbereiche fiir die deklarierten Analyte. Diese Kontrolle kann eingefroren
werden.
Dade Ci-Trol® Dade Ci-Trol Kontrollen Level 1, 2 und 3 werden zur Bewertung von Globaltests 10445601 10 x 1 ml
1,2und 3 im Normbereich sowie im mittleren und oberen pathologischen Bereich verwendet. 291070
Kontrollen Die Kontrolle enthélt Zielwerte und Erwartungsbereiche fiir die deklarierten
Analyte. Die Kontrolle kann nicht eingefroren werden. 10445602 101 ml
291071
10445603 10 x 1 ml
291072
Dade Data-Fi® Bei Dade Data-Fi Kontroll-Plasma abnormes Fibrinogen handelt es sich um eine 10445719 10x 1T ml
Kontroll-Plasma Kontrollsubstanz aus Humanplasma. Es wird verwendet, um die Genauigkeit B4233-22
abnormes und Prazision von Dade Thrombin im unteren Messbereich zu bestimmen.
Fibrinogen
LA Kontrolle LA Kontrolle niedrig ist eine niedrigpositive Kontrolle fiir die DRVVT-Methoden 10446154 6 x 1 ml
niedrig LA1 und LA2. Systemabhadngige Erwartungsbereiche stellen wir online zur OQWE11
Verfligung. Die Kontrolle kann eingefroren werden.
LA Kontrolle LA Kontrolle hoch ist eine hochpositive Kontrolle fiir die DRVVT-Methoden 10446153 6x1ml
hoch LA1 und LA2. Systemabhadngige Erwartungsbereiche stellen wir online zur OQWD11
Verfligung. Die Kontrolle kann eingefroren werden.
ProC ProC Kontroll-Plasma ist eine pathologische Kontrolle fiir die Assays ProC Global 10446096 6x 1 ml
S Kontroll-Plasma und ProC Ac R. OQKE17
§ INNOVANCE INNOVANCE D-Dimer Kontrollen 1 und 2 sind Kontrollen zur Bewertung der 10446005 2 mit
‘g’ D-Dimer INNOVANCE D-Dimer Methode im normalen und pathologischen Bereich. OPDYO03 5x1ml
¥  Kontrollen Die Kontrollen kénnen eingefroren werden.
INNOVANCE Die Kontrollsubstanz INNOVANCE Heparin UF Kontrolle 1 wird zur Qualitdts- 10873452 5x1ml
Heparin UF kontrolle des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung der Aktivitat OPOCO03
Kontrolle 1 von unfraktioniertem Heparin (UFH) in Humancitratplasma verwendet.
Heparinkonzentration ~0,3 IE/ml.
INNOVANCE Die Kontrollsubstanz INNOVANCE Heparin UF Kontrolle 2 wird zur Qualitéts- 10873451 5x1ml
Heparin UF kontrolle des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung der Aktivitat OPODO3
Kontrolle 2 von unfraktioniertem Heparin (UFH) in Humancitratplasma verwendet.
Heparinkonzentration ~0,7 IE/ml.
INNOVANCE Die Kontrollsubstanz INNOVANCE Heparin LMW Kontrolle 1 wird zur Qualitats- 10873449 5x1ml
Heparin LMW  kontrolle des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung der Aktivitat OPOEO3
Kontrolle 1 von niedermolekularem Heparin (LMWH) in Humancitratplasma verwendet.
Heparinkonzentration ~0,4 1E/ml
INNOVANCE Die Kontrollsubstanz INNOVANCE Heparin LMW Kontrolle 2 wird zur Qualitats- 10873450 5x1ml
Heparin LMW kontrolle des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung der Aktivitat OPOFO03
Kontrolle 2 von niedermolekularem Heparin (LMWH) in Humancitratplasma verwendet.
Heparinkonzentration ~1,0 IE/ml
INNOVANCE INNOVANCE Rivaroxaban Kontrollen dienen der Qualitatskontrolle des INNOVANCE 10873676 2 mit
Rivaroxaban Anti-Xa Assays zur quantitativen Bestimmung von Rivaroxaban in humanem OPPS03 5x1ml
Kontrolle Citratplasma. Enthalten sind zwei Kontrolllevel: Kontrolle 1 ~70 ng/ml;
Kontrolle 2 ~250 ng/ml.
INNOVANCE INNOVANCE Apixaban Kontrollen dienen der Qualitdtskontrolle des INNOVANCE 10873672 2 mit
Apixaban Anti-Xa Assays zur quantitativen Bestimmung von Apixaban in humanem OPPVO03 5x1ml
Kontrolle Citratplasma. Enthalten sind zwei Kontrolllevel: Kontrolle 1 ~70 ng/ml;
Kontrolle 2 ~250 ng/ml.
Dabigatran Dabigatran Kontrollen werden als im Assay mitgefiihrte Kontrollsubstanzen fiir den 10873470 2 mit
Kontrollen INNOVANCE DTlI-Assay zur Quantifizierung von Dabigatran in Humancitratplasma OPOKO3 5x1ml

verwendet. Dabigatrankonzentration: Kontrolle L ~65 ng/ml und
Kontrolle H ~250 ng/ml
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Reagenz-
name BFT™ 11

BCS® XP

Systemverfiigbarkeit

CA-660

CS-2500
CS-5100

CN-3000
CN-6000

Standards und Kalibratoren

Standard
Human Plasma o

PT-Multikalibrator

Fibrinogen-
Kalibrator [ }

INNOVANCE
Heparin
Kalibrator

INNOVANCE
Rivaroxaban
Kalibrator

INNOVANCE
Apixaban
Kalibrator

Dabigatran
Standards

Reagenz- SMN/ Packungs-
name Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale Katalognummer  gréBe
Standard Standard Human Plasma ist normales gepooltes Humancitratplasma zur Kalibration 10446238 10 x 1 ml
Human Plasma verschiedener Gerinnungs- und Fibrinolyseassays. Standard Human Plasma ist ORKL17
gegen den jeweiligen WHO-Standard, sofern verfligbar, kalibriert.
PT-Multi- Der PT-Multikalibrator besteht aus einem Set von sechs Plasmen zur Direkt- 10445969 6 x1ml
kalibrator kalibration der Prothrombinzeit (PT) in INR und % des Normwerts. Die Kalibratoren OPATO03
eignen sich auch zur Bestimmung eines lokalen ISI-Wertes. Die einzelnen Kali-
bratoren enthalten systemabhangige Deklarationen fiir Innovin und Thromborel S.
Fibrinogen- Das Fibrinogen Kalibrator-Kit beinhaltet ein Set aus sechs Kalibrationsplasmen 10446148 6 x 1 ml
Kalibrator flr die Erstellung einer Kalibrationskurve im Bereich von ca. 0,6-9,0 g/l mit dem OQVK11
§ Reagenz Multifibren U.
% INNOVANCE Der INNOVANCE Heparin Kalibrator besteht aus einem Set aus flinf Plasmen zur 10873453 5 mit
S Heparin Kalibrierung des INNOVANCE Heparin-Assays zur Quantifizierung der Aktivitat OPOBO3 Tx1ml
& Kalibrator von unfraktioniertem Heparin (UFH) und niedermolekularem Heparin (LMWH) in
= Humancitratplasma mithilfe einer Hybridkalibrationskurve. Die Kalibratoren sind
> auf die WHO-Standards fiir LMWH und UFH riickfiihrbar.
—,% INNOVANCE INNOVANCE Rivaroxaban Kalibratoren dienen der Kalibrierung des INNOVANCE 10873677 2 mit
% Rivaroxaban Anti-Xa Assays zur quantitativen Bestimmung der Konzentration von Rivaroxaban OPPTO3 5x1ml
&% Kalibrator in humanem Citratplasma. Das Kit besteht aus einem Standard 0 ohne Wirkstoff
und einem Standard 1 mit ~420 ng/ml Rivaroxaban.
INNOVANCE INNOVANCE Apixaban Kalibratoren dienen der Kalibrierung des INNOVANCE 10873673 2 mit
Apixaban Anti-Xa Assays zur quantitativen Bestimmung der Konzentration von Apixaban OPPWO03 5x1ml
Kalibrator in humanem Citratplasma. Das Kit besteht aus einem Standard 0 ohne Wirkstoff
und einem Standard 1 mit ~420 ng/ml Apixaban.
Dabigatran Dabigatran Standards werden zur Kalibration des INNOVANCE DTI Assays zur 10873471 2 mit
Standards Quantifizierung von Dabigatran in Humancitratplasma verwendet. Das Standardset OPOLO3 3x1ml
besteht aus einem Dabigatran Standard O und einem Dabigatran Standard 1
mit einer Dabigatrankonzentration > 500 ng/ml.
Calciumchlorid- Calciumchloridlésung wird als Zusatzreagenz bei verschiedenen Gerinnungstests O 10446232 10 x 15 ml
16sung verwendet. ORHO37
v
Dade Hepzyme® Das Dade Hepzyme-Reagenz wird als Heparin-Neutralisator in Plasma verwendet, 10445730 10 x 1 ml
um eine Heparin-Kontamination bei Gerinnungstests auszuschlieBen. B4240-10
- Dade Owren’s  Owren’s Veronal Puffer ist ein Verdiinnungspuffer fiir Gerinnungstests. O 10445724 10 x 15 ml
.2 Veronal Puffer B4234-25 1
: v
S INNOVANCE Das INNOVANCE D-Dimer Verdiinnungsmedium ist eine Flissigkeit, zur Verdiinnung 10487039 10 x 5 ml
é D-Dimer von Proben mit erhéhten D-Dimer-Konzentrationen, die mithilfe des INNOVANCE O OPBRO3
@ Verdinnungs- D-Dimer-Assays analysiert werden sollen. v
2l .
32 medium
Imidazole Imidazole Puffer wird als Zusatzreagenz bei verschiedenen Gerinnungsassays O 10446032 6 x15ml
Pufferldsung auf dem BFT Il System verwendet. OQAA33
Kaolin Kaolin Suspension wird als Zusatzreagenz bei verschiedenen Assays auf dem O 10446033 1 x50ml
Suspension BFT Il System verwendet. OQAB42
O Flussigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich.
14 «/ Keine Standzeit erforderlich.

AuBerdem erhaltlich
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Reagenz-
name

Systemverfiigbarkeit

CS-2500

BFT™ || BCS® XP CA-660 CS-5100

CN-3000
CN-6000

Reagenz- SMN/ Packungs-
name Beschreibung des Reagenzes und Leistungsmerkmale Katalognummer  gréBe
Enzygnost TAT ~ Enzygnost TAT ist ein ELISA zur Bestimmung des Thrombin-Antithrombin- 10446632 Kit
Komplexes. Das Reagenz wird zur Diagnose einer Hyperkoagulabilitdt (z. B. bei DIC) OWMG15
verwendet.
Enzygnost Enzygnost F 1+2 (monoklonal) ist ein ELISA zur Bestimmung von Prothrombin- 10445978 Kit
o F1+2 fragment 1 und 2. Das Reagenz wird zur Diagnose von hyper- und hypokoagulablen OPBDO3
-2 (monoklonal)  Zustdnden verwendet.
S Berichrom Das Berichrom C1-Inhibitor-Testkit, ein Test auf der Basis humaner C1-Esterase, 10446446 Kit
" C1-Inhibitor dient dem Nachweis von C1-Inhibitoren in Patientenproben. Der Test liefert OUIA15

bereits nach < 10 Minuten ein Ergebnis und weist angeborene oder erworbene
C1-Inhibitor-Mangelzustdnde nach. Dieses chromogene Aktivitdtsreagenz wird
zur Diagnose eines angioneurotischen Odems sowie zur Uberwachung der Substi-
tutions- oder Steroidtherapie bei einem angioneurotischen Odem verwendet.

INNOVANCE PFA Die INNOVANCE PFA P2Y Messzelle wird zum Nachweis der P2Y12-Rezeptorblockade

P2Y Messzelle

bei Patient*innen verwendet, die eine Therapie mit einem P2Y12-Rezeptor-
blockade-Antagonisten erhalten.

v

10445700
B4170-22

1x20
Kassetten

Dade PFA
Kollagen/EPI
Messzelle

Die Dade PFA Kollagen/EPI Messzelle wird zum Nachweis einer Thrombozyten-
Funktionsstérung, flr das Screening auf intrinsische Thrombozytendefekte, auf
Von-Willebrand-Jiirgens-Syndrom oder auf Exposition gegeniiber Thrombozyten-
hemmern, fiir die préoperative Uberpriifung des Blutungsrisikos und zur Uber-
wachung der Wirkung von Aspirin und von 1-Desamino-8-D-arginin-vasopressin
(DDAVP) verwendet. Sie ist empfindlich gegeniber allen Arten von Von-Wille-
brand-Jiirgens-Syndrom (auBer 2N), erblichen Thrombozytendefekten, niedriger
Thrombozytenzahl (< 150.000/pl) sowie gegeniiber Aspirin- und Anti-GP IIb/llla-
Antagonisten.

10445696
B4170-20

1x20
Kassetten

Dade PFA
Kollagen/ADP
Messzelle

Die Dade PFA Kollagen/ADP Messzelle wird zur Differenzierung der Wirkung von
Aspirin auf Thrombozyten gegeniiber Thrombozytenfunktionsstérungen verwendet.
Sie sind unempfindlich gegeniiber Aspirin, jedoch empfindlich gegeniiber VWD,
niedrigen Thrombozytenzahlen und anderen Thrombozytenfunktionsstérungen.

v

10445698
B4170-21

1x20
Kassetten

Dade PFA
Startlésung

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

0
v

10445701
B4170-50

3x 11 ml

ADP

Das ADP-Reagenz wird zum Screening auf systemische und erworbene Thrombo-
zytopathie verwendet. Es ist auBerdem zur biologischen Uberwachung einer
Therapie mit Thrombozytenaggregationshemmern, zum Beispiel mit Aspirin,
NSARs, Thienopyridinen, Abciximab oder anderen Glykoprotein IIb/Illa(GPIIbllla)-
Inhibitoren, bestimmt.

10873606
AGOO01K

3x0,5ml

Thrombozyten

Epinephrin

Das Epinephrin-Reagenz wird zum Screening auf systemische oder erworbene
Thrombozytopathie verwendet. Es ist auBerdem zur biologischen Uberwachung
einer Therapie mit Thrombozytenaggregationshemmern, zum Beispiel mit Aspirin,
NSARs, Thienopyridinen, Abciximab oder anderen Glykoprotein IIb/Illa(GPllbllla)-
Inhibitoren, bestimmt.

10873608
AGO02K

3x0,5ml

Arachidonsaure

Das Reagenz Arachidonsdure wird zur Messung der Thrombozytenaggregation
verwendet. Es kann im Rahmen der Diagnose einer systemischen oder erworbenen
Thrombozytenfunktionsstérung und zur biologischen Uberwachung von
Patient*innen verwendet werden, die eine Therapie mit Thrombozytenaggrega-
tionshemmern erhalten.

10873610
AGO03K

3x0,5ml

Ristocetin

Das Ristocetin-Reagenz ist fiir die Verwendung in RIPA-Tests (Ristocetininduzierte
Thrombozytenaggregation) bestimmt. Es wird zum Nachweis des Von-Wille-
brand-Jiirgens-Syndroms verwendet, insbesondere zur Identifizierung einer
erhdhten Affinitdt des Von-Willebrand-Faktors (vWF) flir GPIb beim Typ 2B, und
zur Identifizierung des Bernard-Soulier-Syndroms. Das Ristocetin-Reagenz kann
auch mit lyophilisierten Thrombozyten (AGOO6A) fiir den Ristocetin-Cofaktor-
Aktivitdtsassay (vWF:RCo) im Rahmen der Diagnose eines Von-Willebrand-Jirgens-
Syndroms verwendet werden.

10873612
AGO04K

3x0,5ml

Kollagen

Das Kollagenreagenz wird zum Nachweis einer konstitutionellen oder erworbenen
Thrombozytopathie verwendet. Es kann ferner zur biologischen Uberwachung
einer Therapie mit Thrombozytenaggregationshemmern verwendet werden.

10873614
AGOO5K

3x0,5ml

Sonstiges

Thrombozyten

Enzygnost TAT

ELISA

Enzygnost
F1+2
(monoklonal)

ELISA

Berichrom
C1-Inhibitor

Reagenzname

INNOVANCE PFA
P2Y Messzelle

INNOVANCE PFA-200® CS-2500, CS-5100

CN-3000, CN-6000

Dade PFA
Kollagen/EPI
Messzelle

Dade PFA
Kollagen/ADP
Messzelle

Dade PFA
Startlésung

ADP

Epinephrin

Arachidonsaure

Ristocetin

.*

.*

Kollagen

O
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Flussigreagenz, keine Rekonstitution erforderlich.
Keine Standzeit erforderlich.

* CE-zertifizierte Applikation
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Bei Siemens Healthineers leisten wir Pionierarbeit

im Gesundheitswesen. Fiir jeden Menschen. Uberall.
Nachhaltig. Als eines der filhrenden Medizintechnik-
unternehmen setzen wir uns ein fir eine Welt, in der
bahnbrechende Entwicklungen im Gesundheitswesen
neue Mdglichkeiten schaffen — mit den geringstmdég-
lichen Auswirkungen auf unseren Planeten. Indem wir
kontinuierlich Neuerungen auf den Markt bringen, unter-
stlitzen wir medizinisches Fachpersonal mit Innovationen
flir eine personalisierte Versorgung, Konzepten zur
Steigerung von Qualitat und Produktivitdt und bei

der Neugestaltung der Gesundheitsversorgung.

Unser Portfolio, das von der In-vitro- und In-vivo-
Diagnostik Gber die bildgestiitzte Therapie bis hin zur
Krebsversorgung reicht, ist ausschlaggebend fir die
klinische Entscheidungsfindung und Gestaltung von
Behandlungspfaden. Durch die einzigartige Verbindung
unserer Starken in den Bereichen digitale Zwillinge von
Patient*innen’, Prazisionstherapie und Digitalisierung,
Daten und Kiinstliche Intelligenz (KI) sind wir bestens
aufgestellt, die wichtigsten Trends im Gesundheitswesen
aktiv zu gestalten. Auf diesen Starken werden wir weiter
aufbauen, um die bedrohlichsten Krankheiten der Welt
zu bekdmpfen, die Qualitdt klinischer Ergebnisse sowie
den Zugang zu Gesundheitsversorgung zu verbessern.

Wir sind ein Team aus mehr als 71.000 hoch engagierten
Healthineers in Uber 70 Landern. Mit Leidenschaft
verschieben wir die Grenzen des Mdglichen im Gesund-
heitswesen, um das Leben von Menschen auf der ganzen
Welt zu verbessern.

Actin, BCS, BFT, Berichrom, Ci-Trol, Dade, Data-Fi,
Hepzyme, INNOVANCE, Innovin, Multifibren, Pathromtin,
PFA-100, PFA-200, ProC, Thromboclotin, Thromborel
und alle zugehdrigen Marken sind Warenzeichen von
Siemens Healthcare Diagnostics Inc. oder ihrer Tochter-
gesellschaften. Sysmex ist eine eingetragene Marke der
Sysmex Corporation. Alle anderen Warenzeichen und
Marken sind Eigentum der jeweiligen Inhaber.

Die Produktverfligbarkeit kann von Land zu Land
variieren und ist von unterschiedlichen zulassungs-
rechtlichen Anforderungen abhdngig. Wenn Sie Fragen
zur Verfligbarkeit haben, wenden Sie sich bitte an
Ihre*n Ansprechpartner*in vor Ort.

Fur weitere Informationen wenden Sie sich bitte an
Ihre*n zustdndige*n AuBendienstmitarbeiter*in oder
besuchen Sie unsere Homepage siemens-healthineers.de

" Personalisierung von Diagnose, Therapieauswah! und -liiberwachung,
Nachsorge und Gesundheitsmanagement

Siemens Healthineers Headquarters
Siemens Healthineers AG
Siemensstr. 3

91301 Forchheim, Deutschland

Tel.: +49 9191 18-0
siemens-healthineers.com

Lokaler Kontakt

Siemens Healthineers AG
Frankfurter StraBe 110
65760 Eschborn, Deutschland
Tel.: +49 61967713-1111
healthcare.siemens.de/

laboratory-diagnostics
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