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bioMérieux bringt SPINCHIP® hs-cTnl auf den Markt —
eine bedeutende Innovation zur Bestimmung von
hochsensitivem kardialem Troponin | und zur schnelleren
Versorgung kardialer Notfalle

Nirtingen (Deutschland), 24. September 2026 — bioMérieux, einer der weltweiten
Marktfuhrer in der In-vitro-Diagnostik, hat heute die Markteinfiihrung von
SPINCHIP®, einer innovativen Point-of-Care-Plattform, bekannt gegeben. Der erste
Test der Plattform ermdglicht die Bestimmung von hochsensitivem kardialem
Troponin | aus einem einzigen Tropfen Blut: SPINCHIP® hs-cTnl. Diese auf dem
Kongress der Europaischen Gesellschaft fur Notfallmedizin (EUSEM) in Paris
vorgestellte Schnelldiagnostiklosung wird zunachst in Europa verfiigbar sein und
soll einen entscheidenden Test naher an den Point of Care bringen und so
Notfallteams dabei unterstiitzen, erwachsene Patienten* mit Verdacht auf einen
akuten Myokardinfarkt schnell zu triagieren.

Uberfiillte Notaufnahmen und Priorisierung von Patienten: Eine gesellschaftliche
Herausforderung fir die Effizienz im Gesundheitswesen

Notaufnahmen stehen europaweit unter zunehmendem Druck, was sich unmittelbar auf
Versorgungsqualitdt, Reaktionszeiten, Teamorganisation und den Einsatz von
Krankenhausressourcen auswirkt. Eine 2023 von der EUSEM durchgefihrte Studie
zeigt, dass rund 90 % der in europaischen Notaufnahmen tatigen Fachkrafte der Ansicht
sind, dass ihre Abteilung regelmafig mit einem Patientenaufkommen konfrontiert ist, das
ihre Versorgungskapazitaten Ubersteigt."

Mehreren nationalen Studien zufolge entfallen schatzungsweise 5 bis 10 Prozent aller
Vorstellungen erwachsener Patienten in europadischen Notaufnahmen auf
Brustschmerzen.? In herkdémmlichen Versorgungspfaden stltzt sich die Beurteilung des
Herzinfarktrisikos auf eine Troponinbestimmung im Krankenhauslabor. Zwischen der
Probenentnahme und dem Vorliegen des Ergebnisses vergehen jedoch durchschnittlich
rund eineinhalb Stunden.® Diese Verzogerung kann medizinische Entscheidungen
verzogern und die Gesundheit von Patienten gefahrden. Zudem kann sie den Aufenthalt
in der Notaufnahme unnétig verlangern und die Verfugbarkeit von Betten einschranken.

SWenn ein Patient mit Brustschmerzen in die Notaufnahme kommt, zahlt jede Minute,
und Unsicherheit wird zu einem wesentlichen Risikofaktor. Mehr als eine Stunde auf
Laborergebnisse zu warten, flihrt zu Engpéssen, die die Abteilungen belasten und sich
direkt auf die Patientenversorgung sowie die Behandlungskosten auswirken. Heute
besteht ein hoher Bedarf an schnellen und verlédsslichen Diagnoseergebnissen, die
moglichst patientennah und direkt in der Notaufnahme verfligbar sind,” betont Prof.
Helge Rosjg, wissenschaftlicher Leiter des Akershus Clinical Research Center und
Leiter der Abteilung Forschung & Innovation am Universitatsklinikum Akershus in
Norwegen.

SPINCHIP®: Leistungsfihigkeit auf Laborniveau am Point of Care
bioMérieux bringt SPINCHIP®, eine kompakte Immunoassay-Plattform fiir patientennahe

Tests auRerhalb klassischer Labore, auf den Markt. Der erste Test, SPINCHIP® hs-cTnl,
ermoglicht die hochsensitive Bestimmung des kardialen Markers Troponin I. So lassen
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sich klinische Entscheidungen beschleunigen und erwachsene Patienten mit Verdacht
auf akuten Myokardinfarkt schnell und sicher triagieren.

Mit einer Zeit bis zum Ergebnis von rund 10 Minuten beschleunigt SPINCHIP® die
Patiententriage, tragt dazu bei, Versorgungspfade effizienter zu gestalten,
Notaufnahmen zu entlasten und Krankenhausressourcen optimal zu nutzen. Die
Technologie basiert auf einem Test, der aus einem einzigen Tropfen Kapillarblut ein
hochgenaues Ergebnis liefert — ein deutlicher Vorteil sowohl fir das Wohlbefinden von
Patienten als auch fir die einfache Anwendung.

Die Plattform kann von allen in der Notfallversorgung tatigen Fachkraften eingesetzt
werden und bietet eine analytische Qualitat, die mit der von Laborgeraten vergleichbar
ist. Die intuitive Anwendung umfasst drei Schritte: Entnahme eines Blutstropfens aus der
Fingerbeere mithilfe einer Kartusche, die kaum gréRer als eine Miinze ist, Einsetzen der
Kartusche in das Gerat und Ablesen des Ergebnisses nach 10 Minuten. Die SPINCHIP®-
Losung ist fur die Anbindung an Krankenhausinformationssysteme konzipiert und
unterstitzt die Ruckverfolgbarkeit sowie die Integration der Ergebnisse in den
Behandlungspfad der Patienten unter Aufsicht von Fachkraften der klinischen
Labordiagnostik.

Eine strategische Markteinfuhrung fur bioMérieux

,Mit SPINCHIP® bringen wir unsere langjéhrige Expertise im Bereich der Inmunoassays
direkt in die Notaufnahmen — und damit néher an den Patienten. Diese Innovation steht
ftir unser kontinuierliches Engagement fiir die Diagnostik am Point-of-Care: Wir wollen
die Patientenversorgung verbessern und Gesundheitssysteme dabei unterstiitzen, ihre
Ressourcen besser zu organisieren”, sagt Pierre Boulud, CEO von bioMérieux.

Ein Jahr nach der Ubernahme des norwegischen Unternehmens SpinChip Diagnostics
geht bioMérieux beim Ausbau seines Portfolios fir patientennahe Diagnostik den
nachsten Schritt. Die SPINCHIP®-Losung ist Teil des Strategieplans GO+28 des
Unternehmens und wird weit Uber 2028 hinaus zum langfristigen Wachstum von
bioMérieux beitragen.

Der SPINCHIP® hs-cTnl-Test ist gemafR IVDR** CE-gekennzeichnet und wird zunachst
in Europa eingefuihrt, bevor eine schrittweise MarkteinfiUhrung aulierhalb der
Europaischen Union erfolgt.

! https://healthcare-in-europe.com/en/news/understaffed-overcrowded-survey-emergency-department-
safety.html
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* Zur besseren Lesbarkeit wird das generische Maskulinum verwendet. Alle Geschlechter sind dabei
ausdriicklich eingeschlossen.

** In Vitro Diagnostic Regulation.

TREFFEN SIE UNS AUF DEM EUSEM 2026

VORTRAG

Clinical Diagnostic Performance of a Novel Point-of-care High-sensitivity Cardiac
Troponin | Assay [OA131]

Prof. Helge Rasjg, wissenschaftlicher Leiter des Akershus Clinical Research Center
und Leiter der Abteilung Forschung & Innovation am Universitatsklinikum Akershus
in Norwegen

Samstag, 26. September 2026, 14:45-16:15 Uhr | Raum 152

SYMPOSIUM
»Enabling rapid decision-making: the value of point of care diagnostic in the ED*
Samstag, 26. September 2026, 12:45-13:45 Uhr | Raum 152

e The “Golden Hour” 2.0 — Acting During the Initial Consultation
Prof. Dr. med. Alexandros Rovas, Notaufnahme und Innere Medizin,
Universitatsklinikum Miinster, Deutschland

e Bridging the Gap Bringing Central Lab Quality to the Bedside
Prof. Dr. Ola Hammarsten, Chefarzt Klinische Chemie, Universitatsklinikum
Sahlgrenska, Schweden

o Reality Check — From Implementation to Impact & Cost-Effectiveness
Prof. John Parissis, Universitatsklinik flir Notfallmedizin, Attikon-Krankenhaus,
Griechenland

UBER BIOMERIEUX
Pioneering Diagnostics
Als einer der weltweiten Marktfiihrer im Bereich der In-vitro-Diagnostik ist bioMérieux seit 1963 in 46
Landern vertreten und beliefert mit Unterstlitzung eines groRen Distributorennetzwerks mehr als 160

Lander. Im Jahr 2025 erreichte der Umsatz 4,1 Mrd. €, wobei iber 94 % der Erlose auBerhalb Frankreichs
erzielt wurden.

bioMérieux bietet Diagnostikldsungen (Systeme, Reagenzien, Software und Dienstleistungen), die die
Ursache von Krankheiten und Kontaminationen identifizieren, um die Patientengesundheit zu verbessern
und die Verbrauchersicherheit zu gewahrleisten. Die Produkte werden hauptsachlich zur Diagnose von
Infektionskrankheiten eingesetzt. Darliber hinaus finden sie Anwendung bei der Erkennung von
Mikroorganismen in Lebensmitteln, Pharmazeutika und Kosmetika.

www.biomerieux.com.

bioMérieux ist an der Euronext Paris notiert.
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