
Mit der Veröffentlichung der 
neuen RiliBÄK 2008 nimmt der 
Druck in Richtung einer zentra-
len Organisation der patienten-
nahen Sofortdiagnostik (POCT) 
weiter zu. Gesonderte Qualitäts-
standards für die POCT-Diagnos-
tik werden weitestgehend auf-
gehoben, im Hinblick auf die 
Qualitätsanforderungen werden 
Labor und POCT gleichgestellt. 
Die Verpflichtung zu einer um-
fangreichen Qualitätssicherung, 
die prä- und postanalytische Ele-
mente einschließt, und die Ver-
pflichtung, ein Qualitätsma-
nagementsystem einzuführen, 
bieten jedoch auch Chancen. Das 
Ergebnis der Veränderungen 
kann ein POCT-Gesamtkonzept 
der Klinik sein, bei dem alle Pro-
zesse durchleuchtet und opti-
miert sind. Ein zentrales Element 
eines solchen Gesamtkonzeptes 
ist die zentrale Administration 
der POCT-Qualitätssicherung, 
unterstützt durch ein entspre-
chendes IT-System.

Moderne Lösungen basieren auf 
Web-Technologie. Der Aufruf kann 
über den Internet-Explorer auf je-
dem vernetzen PC erfolgen und ist 
nicht auf bestimmte Personen oder 
Arbeitsplätze beschränkt. Alle am 
POCT-Konzept Beteiligten können 
in bestimmte Arbeitsabläufe einbe-
zogen werden. Selbstverständlich 
sind alle Vorgaben der RiliBÄK 
2008 zu berücksichtigen, sodass ei-
ne Umstellung auf die neue Richtli-
nie automatisch gewährleistet ist.

Der Radiance QC-Manager von 
Radiometer verarbeitet die Ergeb-
nisse von QC-Messungen, soweit 
sinnvoll, vollautomatisch und arbei-
tet hierbei mit einem RiliBÄK 2008-
konformen Regelwerk. Verletzun-
gen von Grenzwerten sind leicht zu 
analysieren und mit einem Klick zu 
bearbeiten. Ist die Verletzung z. B. 
verursacht durch eine fehlerhafte 
Kalibration, kann sie mit einem 
vorgefertigten Kommentar belegt 
werden. Die Einhaltung der Rili-

BÄK wird klinikweit überwacht, al-
le Informationen werden zentral 
dokumentiert und papierlos archi-
viert. Gerätestatus und korrektive 
Maßnahmen werden in übersichtli-
chen Kontrollkarten angezeigt, so-
dass dem POCT-Verantwortlichen 
alle relevanten Geräteinformatio-
nen zur Einhaltung der RiliBÄK zur 
Verfügung stehen. Ansichten kön-
nen angepasst werden, um so z. B. 
die Performance von verschiedenen 
Analysatoren zu vergleichen.

Benutzerrechte für verschiedenste 
Aktionen, von der Patientenmessung 
über die Gerätekonfiguration bis hin 
zur Auslösung von Service und War-
tungsprogrammen, können in Radi-
ance zentral vergeben und verwaltet 
werden. Im Sinne der Qualitätssi-
cherung können diese Rechte auf 
alle dezentralen Analysatoren ver-
teilt werden und ggf. auch Analysa-
toren gesperrt werden.

Interdisziplinär und verknüpft

Die abteilungsübergreifende Zu-
sam menarbeit in der Sofort  dia-
gnostik muss, bei niedrigem Zeit-
aufwand, auch über große 

räumliche Entfernungen gewähr-
leistet sein. Das Online-Gerätemo-
nitoring in Radiance stellt den ak-
tuellen Betriebszustand aller 
angebundenen Geräte mit intuiti-
ven Ampelsignalen dar. Detailliert 
sind ebenfalls Kalibrationsergebnis-
se, Behälterfüllstände, der Zustand 
des QC-Moduls und die anstehen-
den Maßnahmen wie z. B. Mem-
branierungen einsehbar. Die Steu-
erfunktionen erlauben das Auslösen 
verschiedenster Maschinenpro-
gramme wie QC, Spülung, Reini-
gung, Kalibrierung und mehr.

Moderne POCT-Konzepte unter 
Einbeziehung von IT können aber 
noch einen Schritt weiter gehen 
und helfen, potentielle Fehlerquel-
len zu minimieren und Prozesse zu 
optimieren. Das 1st automatic Kon-
zept von Radiometer setzt dabei auf 
eine Kombination von IT, Proben-
nehmern und Geräten, um den Pro-
zess der Blutgasanalyse schneller 
und sicherer zu machen. Der Pro-
bennehmer wird bereits bettseitig 
mit dem zugehörigen Patienten via 
Barcode verknüpft und somit eine 
spätere Verwechselung ausgeschlos-

sen. Die Probe wird in einen der 
freien Messplätze auf dem Analysa-
tor eingelegt. Der Analysator er-
kennt automatisch den zugehörigen 
Patienten, mischt und misst die 
Probe vollautomatisch und über-
mittelt das Ergebnis direkt an das 
Patientenbett. Verwechselungen 
werden ausgeschlossen, das Pro-
benalter automatisch überwacht, 
präanalytische Fehlerquellen und 
Wartezeiten minimiert.

Durch den Einsatz von POCT-IT-
Systemen profitieren POCT-Verant-
wortliche durch eingesparte Wege 
und kurze Reaktionszeiten. Für die 
Anwender ist eine schnelle Pro-
blemlösung, eine hohe Betriebsbe-
reitschaft sowie eine Optimierung 
hinsichtlich prä- und postanalyti-
schen Prozesse sichergestellt.
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Radiance schlägt die Brücke
IT-Konzept verbindet POCT-Geräte und Labor

Seit 2002 betreibt Zenon die Ent-
wicklung ihres Produktes Doc-db, 
ursprünglich angesiedelt im indus-
triellen QM-Umfeld. Innerhalb der 
letzten Jahre konnte Doc-db in Zu-
sammenarbeit mit Fachleuten der 
Bereiche Krankenhaus und med. 
Labor zu einer innovativen QM-Lö-
sung auch im medizinischen Be-
reich ausgeprägt werden. Doc-db 

unterstützt dabei, allen Anforderun-
gen nachzukommen, die RiliBÄK 
2008, ISO 9001, 15189, 17025 und 
vergleichbare Normen auch über 
das Labor hinaus verlangen.
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Qualitätsmanagement fürs Labor

Spätere Verwechslung ausgeschlossen: 1st automatic 
von Radiometer optimiert Prozesse am POC.

In den allermeisten Krankenhäu-
sern Deutschlands und auch ande-
rer europäischer Länder ist es in-
zwischen entschieden: Das Labor 
übernimmt die Verantwortung für 
das Point-of-Care-Management und 
verfügt damit über eine weitere sehr 
wichtige Aufgabe im Klinikum.

Um von zentraler Stelle aus die 
Vielzahl der Aufgaben bewältigen 
zu können, bedarf es einer verbin-
denden Infrastruktur durch eine 
EDV-Lösung. Ein wesentlicher Punkt 
für die richtige Entscheidung ist, wie 
es gelingt, die vielfältigen Interessen 
im Klinikum zu vereinen.

Die Entscheidung für die richtige 
Lösung scheint nicht leicht, da es 

Systeme von reinen Softwarehäu-
sern gibt und die EDV-Lösungen 
der einzelnen Hersteller von POCT-
Geräten. Entscheidend sind letzt-
endlich der Leistungsumfang, die 
Flexibilität und die Kosten für den 
Betrieb der Lösung.

Wichtige Entscheidungskriterien für 
die Beschaffung einer POCT-EDV 
sind:

Flexibilität der Lösung – Wie vie-2�
le verschiedene Geräte sind an-
schließbar?
Wie einfach kann man in Zu-2�
kunft auch neue und andere Ge-
räte anschließen oder austau-
schen?

Passt die Lösung zur Infrastruk-2�
tur des Krankenhauses (LIS, KIS, 
PDMS)?
Erfüllung der gesetzlichen Vorga-2�
ben (MPG, RiliBÄK 2008)
Einfachste Bedienung und gerin-2�
ge Ressourcenbindung für den 
POCT-Koordinator
Welche Funktionen bietet die Lö-2�
sung für andere beteiligte Abtei-
lungen, wie die Medizintechnik, 
den Pflegedienst, die IT-Abtei-
lung, die Einkaufsabteilung?
Kosten der Integration in das 2�
 Klinikumfeld (eine zentrale Lö-
sung gegen mehrere hersteller-
spezifische Lösungen: mehrfache 
Stammdatenpflege,  LIS-Anschluss-
kosten, Server, Schulungen, Up-
dates)
Wie flexibel kann der Anbieter 2�
der Lösung auf die spezifischen 
Anforderungen der Klinik reagie-
ren?
Wie gut arbeitet der EDV-Anbie-2�
ter mit den Geräteherstellern zu-
sammen?

Ein guter Anfang für den Entschei-
dungsprozess ist in jedem Fall die 
frühzeitige Einbeziehung aller Be-
teiligten und die Erstellung eines 
Anforderungsprofils, um deren In-
teressen von Anfang an berücksich-
tigen zu können.
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POCT – Lösung durch herstelleroffene Software

Der zentrale QC-Monitor der Software POCcelerator der Firma Conworx 
Technology: Er ermöglicht die effiziente Überwachung von in diesem Fall 
1.800 Qualitätskontrollmessungen von 30 Blutgasgeräten eines Klinikums 
in nur einem Bildschirm. Proaktive Ampelsysteme weisen den POCT-Ko-
ordinator auf Abweichungen im Prozess hin.

Unter diesem Thema steht die 
nächste DELAB-Fachtagung Spe-
zial am 26. und 27. Februar.

Die Gesundheitspolitik der 
neuen Regierung wird themati-
siert, aber auch GOÄ- und EBM-
Entwicklungen. Zudem werden 
die Veränderungen auf dem deut-
schen ambulanten wie stationä-
ren Labormarkt beleuchtet, der 
Wettbewerb untereinander und 
die Sicht der Kassen und KVen 
dazu. Perspektiven für die loka-
len medizinischen Laboratorien 
werden ebenso zur Sprache kom-
men wie die Ziele und Arbeits-
weisen der überregional tätigen 
Player im Labormarkt. Die ge-
plante Podiumsdiskussion befasst 
sich mit den Möglichkeiten einer 
Zusammenarbeit, des Wettbe-
werbs und der Fragen „Was 
trennt?“ und „Was eint?“.
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Deutsche Labormedizin – Wohin gehst du? 
Und wer geht mit?

Mit dem Maxwell 16 Viral Total Nu-
cleic Acid Purification Kit bietet die 
Promega Corporation eine zuverläs-
sige und automatisierte Möglickeit, 
virale Nukleinsäuren aus verschie-
denen Proben zu isolieren und auf-
zureinigen. Gerade in der Diagnos-
tik des neuen Influenza-Typs A/
H1N1 ermöglicht der Kit eine schnel-
le und flexible Aufreinigung und 
damit eine zeitnahe Diagnose. Vira-
le RNA und DNA kann aus Serum, 

Plasma oder anderen Proben extra-
hiert werden. Bereits nach etwa 45 
Minuten kann man mit der isolier-
ten Nukleinsäure weitergearbeitet 
und diese beispielsweise direkt für 
eine Real-Time Reverse-Transkripta-
se PCR zum Nachweis der Viren ein-
gesetzt werden.

www.promega.com22

Virale Nukleinsäuren zuverlässig aufreinigen
Am 22. und 23. April 2010 findet 
im Konzil in Konstanz am Boden-
see zum zweiten Mal ein von Or-
tho Clinical Diagnostics initiiertes 
wissenschaftliches Symposium zu 
Gesundheitstrends in der Zukunft 
statt. Unter dem programmati-
schen Titel „Kurs auf neues Wis-
sen” informieren namhafte Refe-
renten aus Labormedizin, 
Transfusionsmedizin, Wirtschaft, 
Gesundheitswesen und Politik 
über aktuelle Trends, Innovatio-
nen und Forschungserkenntnisse 
und stellen sich der Fachdiskussi-
on mit den mehr als 200 Teilneh-
mern aus Deutschland, Österreich 
und der Schweiz.

Schon im April 2009 waren mehr 
als 100 Teilnehmer vor allem aus 
dem Bereich der Labordiagnostik 
der Einladung von Ortho Clinical 
Diagnostics zum ersten Symposium 
„Kurs auf neues Wissen“ gefolgt. Sie 
erlebten nicht nur eine Vielzahl in-
ter essanter Vorträge und Fachdis-
kussionen, sondern waren auch Teil 
eines neuen Veranstaltungskonzepts, 
das auf einen intensiven Gedanken-
austausch und eine umfassende 
 Einbindung der Teilnehmer in das 
vielschichtige Feld der heutigen Ge-
sundheitstrends zielte. Durch die 
Teilnahme international anerkann-
ter Experten aus Medizin, Politik 
und Wirtschaftwissenschaften ge-
lang es bereits damals, einen breiten, 
fachlich besonders interessanten Bo-
gen zu spannen. Die zahlreichen po-
sitiven Rückmeldungen haben Ortho 
Clinical Diagnostics darin bestärkt, 
dass dieses Konzept eine erfrischen-
de neue Variante im Symposiums-

alltag darstellt, und so zu der jetzt 
anstehenden Fortsetzung geführt.

Im Fokus der diesjährigen Veran-
staltung „Kurs auf neues Wissen“ 
steht das Thema Prävention und da-
mit verbunden die Frage, inwieweit 
die Labormedizin das Gesundheits-
system durch geeignete Prozesse und 
Verfahren entlasten kann. Darüber 
hinaus werden hochkarätige wissen-
schaftliche Fachvorträge aus dem 
Bereich der Labordiagnostik präsen-
tiert. Nach dem Erfolg des Symposi-
ums 2009 wird das Programm 2010 
in Expertenkreisen natürlich mit be-
sonderer Spannung erwartet. Nach 
ersten Informationen konnten auch 
diesmal für sämtliche Themenfelder 
wieder anerkannte Fachreferenten 
gewonnen werden, einschließlich 
prominenter Teilnehmer aus Ge-
sundheitswesen und Politik.

So referiert zur Eröffnung der 
Bundesminister für Wirtschaft und 
Arbeit a. D., Dr. Wolfgang Clement, 
über die Gesundheitswirtschaft als 
Wachstumsmotor in USA und Euro-
pa. Eine interaktive Podiumsdiskus-
sion mit Teilnehmern aus Wissen-
schaft, Politik und Wirtschaft run-
det das Programm des ersten Tags 
ab. Sprecher und Diskutanten sind 
u. a. Prof. Rodney Forsman von der 
Mayo Klinik, USA, Prof. Christian 
Müller, Basel, und Prof. Dr. Peter 
Zweifel, Zürich. Ein weiterer 
Schwerpunkt des ersten Tages sind 
Konzepte und Lösungen zur Effizi-
enzsteigerung im Labor durch an-
gewandtes Lean Management unter 
der Verantwortung der Valumetrix 
Sevices Gruppe. Der zweite Tag bie-
tet ein breit gefächertes Vortrags- 
und Diskussionsprogramm zu 

 aktuellen Themen aus der Labor-
medizin, die auch die wichtigen Be-
reiche der Kardiologie, Nephrologie, 
Endokrinologie, Onkologie und der 
Transfusionsmedizin berühren. 
Auch dieser Tag ist mit internatio-
nal anerkannten Experten hochka-
rätig besetzt. Zum Referentenkreis 
zählen u. a. Dr. Walter Cooreman, 
Antwerpen, Prof. Dr. Christine 
Mannhalter, Wien, Prof. Dr. A. R. 
Huber, Aarau, Prof. Dr. Hannsjörg 
Baum, Ludwigsburg, Prof. Dr. Er-
hard Seifried, Frankfurt, PD Dr. 
Christian M. Kurbacher, Bonn, und 
PD Dr. Dirk Peetz, Mainz.

Als Teil von Johnson & Johnson, 
des weltweit größten Gesundheits-
konzerns, hat Ortho Clinical Diag-
nostics in zahlreichen bedeutenden 
Bereichen der Diagnostik Pionier-
arbeit geleistet – von den ersten Er-
rungenschaften in der Immunhä-
matologie bis hin zu den neuesten 
Entwicklungen von Laborsystemen.

Heute konzentriert sich das Un-
ternehmen auf die Entwicklung 
neuer, innovativer Diagnostikpro-
dukte und Labor-Automationslö-
sungen. So wird Ortho Clinical 
 Diagnostics die Zukunft der Dia-
gnostik innerhalb der globalen Ge-
sundheitsfürsorge auch weiterhin 
entscheidend mitgestalten.
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Innovative Labormedizin im Fokus
2. Ortho Clinical Diagnostics Symposium 

Im Konzil in Konstanz am Bodensee findet Mitte April ein wissenschaftliches Symposium „Kurs auf neues Wissen” statt.


