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Ein Tropfen Blut sagt so viel aus

il Die Arbeit im Zentrallabor

der Bad Nauheimer Kerck-
hoff-Klinik ist das Gegen-
teil von langweilig. Von
den Analyse-Ergebnissen
hangt extrem viel ab — fir
Patienten und Arzte. Und
es muss schnell gehen.
Damit alles gelingt, arbei-
ten die Expertinnen und
Experten mit gelbten
Handen, umfangreichem
Wissen und hochmoderner
Technik.

VON CHRISTOPH AGEL

as ist wie auf der Auto-
bahme, sagt Silke Focking,
als sie die »Cobas-Strafes im
Labor der Bad Nauheimer

Kerckhoff-Klinik erklirr. Voll-
kommen automarisch werden
in dem langgezogenen Gerat
Blurproben unrersucht. Pro Pa-
ramerer, zum Beispiel ein be-
stimmrer Leberwert, brawcht
der Cobas 25 Mikroliter, ein
Zehnrel eines Tropfens. Wenn

’ ’ Bei rund 80
Prozent der Diagnosen
ist das Labor beteiligt.

Katharina Madlener

es auf der Autobahn zu einem
Norfall kommi, missen die
Fahrzeuge eine Remungsgasse
bilden, damit der MNotarzr
schoell zum Unfallort kommt
In der »Cobas-Strafex dberholr
in dringenden Fallen eine Pro-
be die andere, die dann kurz

Bealndruckende Technlk: Silke Focking {v.) und Katharina
Madlener an der »Zobas-StraBe« Im Zentrallabor.

Nach wie vor Ist auch manuelles Arbelten gefragt: Hler plpet-

tlert Bettina Gissel, um die Funktion der Blutplattchen zu un-

tersuchen.

POTOS: CFRSTOM AGEL

im Warre-Modus bleibr. Faszi-
nierend. was Technik moglich
machr.

Neben der langen »Cobas-
Strafer har die KerckhoffKli-
nik noch eine kleinere Version
in Berrieb und eine drime zur
Sicherheit, falls die anderen
beiden ausfallen. +Bei rund 80
Prozent der Diagnosen ist das
Labor beteiligre, sagr Dr. Ka-
tharina Madlener, Direkrorin
der Abteilung Labormedizin
umd Krankenhaushygiene. Ge-
meinsam mit Silke Focking,
der Leiterin des Zenrrallabors,
prisentiert sie das, was dor
Tag fiir Tag geleister wird. Klar
gerepelte Abliufe, ausgefeilte
Technik, grofie Expertise und
Handarbeit sorpen fiar rei-
bungslose Prozesse.

Jeder Patient, der stariondr
in die Kerckhoff-Klinik aufge-
nommen wird, bekommr Blut
abgenommen, das in einem
Rohrchen ans Labor geschickt
wird. Auf dem Rohrchen ste-
hen der Patientenname wnd

| ein Barcode, der die Informa-

rionen bemhbalter, auf welche
Paramerer hin das Blur unter-
sucht werden soll.

Auch an dieser Stelle bieter
sich ein SrrafenverkehrVer-
gleich an, denn beim Eingang
der Blurproben im Labor gilt
ein Ampelsystem. Der Norfall
ist row, sagr Focking zu den
Markierungen am Rohrchen.
50 weilk jede Labor-Mitarbeire-
rin — bis auf zwei Manmer sind
es Frauen -, dass es sich um
eine dringend zu erledigende
Aufgabe handelr. Wobei eine
Routine-Umtersuchung  nicht
bis Zum nachsten Tag gescho-
ben werde.

Nach dem Scannen des Bar-
codes kommr das Rohrechen in
eine Zentrifuge. Bei diesem
Prozess werden die Bestandrei-
le des Blures voneinander ge-
rrennt, 50dass man hinterher
Zwei Schichren  erkemnen
kann: den flissigen Uber-
stand, das Serum, und die fes-

. ten Bestandreile mit den roten

Blutkorperchen  (Erythrozy-
ten), den weillen Abwehrzel-
len (Leukozyten) wund den
Thrombozyten (Blutplarcchen).

Aunf dieser Basis werden die
Unrersuchungen  vorgenom-
men. *Bei Verdachr auf Herzin-
farkt muss das Erpebnis spi-

testens nach einer Stunde vor-
liegens, erlautert Madlener.
Abzulesen ist das am Tropo-
ninwert. Im Zuge dessen wer-
den auch gleich die Schilddri-
senwerte  analysiert, damir
man direkt weil, ob der Fa-
tient Kontrastmirrel vertragr -
fiar den Fall, dass er einen Ka-
thetereingriff bendtigr.

Thrombosegefahr
ein wichtiges Thema

Ein besonderer Schwerpunkt
im Zentrallabor liegt auf den
Gerimungsunrersuchungen.
Es werden Proben aus dem ei-
genen Haus unrersuchr, zu-
dem aus deutschlandweir ver-
weilten Praxen und Herzzen-
ren. *Wir bekommen Proben
zu so speziellen Fillen gpe-
schickr, die nur wenige Labore
in Deuschland bearbeiten
konnens, sagt Focking. Verein-
facht ausgedeickt gehr es
beim Thema Gerinoung da-
rum, dass das Blur nichr zZu
sdicke und micht zo sdinne
sein darf. Vor einer Operation
miissen die Gerinnungswerre
herausgefunden werden, da-
mit man weikt, ob die Gerin-
nung im Vorfeld durch Medi-

kamenre gehemmt wurde und
welche Medikamente, im Falle
einer Blutung, gegeben wer-
den kinnren.

vDas  Gerinnungssysiem  ist
wie ein Mobile, das ganz fein
justiert isw, erlaurert Madle-
ner. 50 ibernehmen die Blur-
plarcchen die Funkrion eines
Pflasters, wemn man sich ge-
schnimen hat, die Wunde wird
geschlossen. Allerdings kin-
nen die Plarrchen auch gefahe-
lich werden: Wenn die Wand
einer Vene oder Amerie be-
schadigr ist, sdenken: die Blur-
plarcchen, sie Miissten eine
‘Wunde schliefen, eilen zu der
Stelle, bilden einen Klumpen,
wodurch wiederum ein Gefak-
verschluss entstehen kann

Besteht bei einem Parienten
eher eine Thrombosegefahr
oder har er - im Gegenreil - ei-
ne Blumungsneigung? Zwei von
unzahligen wichrigen Fragen,
die im Zenrrallabor der Kerck-
hoffKlinik beanrworter wer-
den. Rund um die Uhr, 365 Ta-
ge im Jahr. Mit moderster
Technik, Sachverstand und
Handarbeir. Der Besuch dort
har gezeigr: In einem Tropfen
Blur kann man mehr lesen als
in einem dicken Buch.
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Blut und Labor in Zahlen

m Ein Mikroliter Blut  enthalt
150000 bis 450000 Blutplatt-
chen. Diese werden alle zehn Ta-
ge erneuert.

a Pro Tag werden im Zentral-
labor der Kerckhoff-Klink Blut
aus 1000 bis 1200 Réhrchen un-
tersucht — multipliziert mit 20 bis
30 einzelnen  Analysen  pro
Probe.

mIn der Regel bekommt jeder
stationar in der Kenckhoff-Klinik
aufgencmmene Patient einmal

am Tag Blut abgenommen, auf
der Intensivstation geschieht dies
alle vier bis sedhs Stunden.

n Im Labor arbeiten etwa 30 Me-
dizinische Technologen und Me-
dizinischa Technologinmen
(MT-L} auf umgerechnet 22 Voll-
zeitstellen.

s Droi Arztinnen teilen sich die
Schichten eines lahres auf. Sie
miassen nicht immer wor O,
aber rund um die Uhr erreichbar
sain. gl



