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Städtisches Klinikum Dessau und MVZ des Städtischen Klinikums Dessau 
Institut für Klinische Chemie und Laboratoriumsdiagnostik 

Änderungen bei Analysen (NT-proBNP, Bilirubin, hs Troponin) 
 
Laborinformation Nr. 215      28.04.2026        
 

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen, 

sehr geehrte Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, 

 

im Zuge kontinuierlicher Verbesserung der Diagnostik und Wirtschaftlichkeit des Labors gibt es 

einige Umstellungen, die wir Ihnen vorstellen möchten: 

 

1. high sensitiv Troponin 

    Die Messeinheit wird von ng/ml in ng/l geändert. Messwerte werden somit zukünftig   

    1000fach höher liegen. Die Referenzwerte sind in diesem höheren Niveau unverändert.  

 

2. GFR-adaptiertes NT-proBNP 

    Neben der Bereitstellung des Messwertes wird bei Patienten mit einer  

    GFR < 75 ml/min/1,74m² nun ebenfalls der GFR-korrigierte Messwert im Befund  

    ausgegeben. 

 

3. Direktes Bilirubin 

    Wir etablieren folgenden Algorithmus zur Bestimmung des direkten Bilirubins, der eine manu-  

    elle Anforderung obsolet macht: 

    Bei erhöhtem (Wert > 21µmol/l) Gesamt-Bilirubin wird automatisch das direkte Bilirubin nach 

    gefordert. Um nicht-indizierte Wiederholungsmessungen zu vermeiden, wird das direkte Biliru- 

    bin nach einmaliger Bestimmung für 2 Wochen als Anforderung gesperrt. 

 

4. Anforderung von Hormonen 

    Ab sofort ist die Anforderung der Hormone LH, FSH, ACTH, Aldosteron, Renin, SHBG, hGH     

und IGF-1 in unserem Labor über ixserv möglich. Des Weiteren sind hormonelle Funktions-      

tests verfügbar (nur in Rücksprache mit der Endokrinologin, Frau OÄ Fischer). 

 

 

 

 

 

 

 

5. TSH 

    Ab sofort wird bei TSH Werten > 6 bzw. < 0,2 mU/L automatisch das fT3 und fT4 nachgefor-  

    dert. Eine manuelle Nachforderung ist nicht mehr notwendig. 

 

 

 

Für Rückfragen stehe ich Ihnen gern zur Verfügung. 

Prof. Dr. med. Sabine Westphal, Telefon 4880 

 

 

 


