
Гематологический анализатор DxH 900

Улучшенный принцип Культера и технология слияния данных (DataFusion)

ТОЧНЫЙ АНАЛИЗ ТРОМБОЦИТОВ ДЛЯ КЛИНИЧЕСКИ
ДОСТОВЕРНЫХ РЕЗУЛЬТАТОВ

Точные воспроизводимые результаты тромбоцитов даже при очень низких концентрациях

Точность: технология анализа тромбоцитов, доступная на DxH 900, совместно с улучшенным 
принципом Культера и технологией DataFusion, продемонстрировали точные результаты 
тромбоцитов для каждого образца без необходимости дополнительных запусков и затрат 
реагентов. Результаты тромбоцитов с DxH 900 показывают превосходную корреляцию с 
референсным методом, рекомендованным ICSH с маркерами к CD41 и CD61. Это справедливо и 
для самых сложных образцов с концентрацией тромбоцитов ниже, чем 3000 кл/мкл 
(тромбоцитопения), при различных интерференциях: гигантские тромбоциты, микроцитоз или 
фрагменты эритроцитов3,5,6

Воспроизводимость: результаты DxH 900 имеет очень низкий коэффициент вариации
по сравнению с технологиями других производителей за счет тройного подсчета, 
продленного подсчета тромбоцитов и уносящего потока6-9

Клинически достоверные результаты даже при тяжелой тромбоцитопении. Технология DxH 
900 позволяет корректно определять концентрацию тромбоцитов порядка 3000 кл/мкл на 
контрасте с минимальной определяемой концентрацией в 10000 кл/мкл импедансного метода 
других производителей. Чтобы обнаружить более низкие концентрации при подсчете 
тромбоцитов, другим производителям требуются дополнительные каналы и реагенты.

•

•

•

Посетите:
https://www.beckmancoulter.com/products/hematology/dxh-900

DxH 900 открывает новые перспективы в гематологии за счет анализа клеток в околонативном 
состоянии, получения надежного результата с первого раза, экономии на затрах времени и 
реагентов.

Для тромбоцитопеничных образцов DxH 900 сразу выполняет продленный подсчет без 
дополнительных перестановок и аспираций.

Доверяйте значениям общего анализа крови (ОАК) с первой постановки. MPV с каждым 
результатом, даже для пациентов с тромбоцитопенией.

Оцените разницу с точным подсчетом тромбоцитов и улучшенным флагированием доступным
с системой клеточного анализа DxH 900.

DxH 900: надежные результаты с первого раза



Гигантские тромбоциты Сгустки тромбоцитов
Интерференция нитями
фибрина / фрагментами

эритроцитов

На скатерограммах осевая светопотеря показана по оси X, повернутое малоугловое рассеивание 
света (RLALS) показано по оси Y. Положение и интенсивность облаков четко показывает 
гигантские тромбоциты, сгустки тромбоцитов и интерференцию нитями фибрина / фрагментами 
эритроцитов на соответствующих поверхностных диаграммах.22

ТОЧНЫЙ АНАЛИЗ ТРОМБОЦИТОВ
ДЛЯ КЛИНИЧЕСКИ ДОСТОВЕРНЫХ РЕЗУЛЬТАТОВ

Эффективная система флагирования

•

•

Точность: технология определения тромбоцитов DxH 900, алгоритм DataFusion
и интеллектуальная обработка данных создают эффективную систему флагирования
и определения интерференции

Флагирование образцов со сгустками и гигантскими тромбоцитами доступно для всех 
образцов с активированным определением ядросодержащих эритроцитов (NRBC)10



Результат среднего объема тромбоцитов (MPV) в каждом ОАК

Прямое определение MPV дает дополнительную ценную информацию
при тромбоцитопении11-15

Накоплен значительный объем мировых данных по клиническому использованию MPV
при различных заболеваниях16-18

Благодаря усовершенствованному принципу Культера результаты MPV при 
тромбоцитопениях доступны всегда, в отличие от анализаторов других производителей.

•

•

•

Возможное 
клиническое
применение

Дифференциальная диагностика тромбоцитопений, для уточнения 
отличия снижения продукции PLT от увеличения разрушения PLT.1

ДА

Хорошо зарекомендовавший себя прогностический показатель
риска тромбоэмболии при различных заболеваниях, таких как
инфаркт миокарда, инсульт и тромбоэмболия вен.2,17,21

ДА

Простота

MPV включается в результаты ОАК для всех пациентов. ДА

Требует ли этот параметр повторного измерения или рефлекс
тестирования, что увеличивает время выдачи результата (ТАТ)
и снижает производительность системы?

НЕТ

MPV стабилен во время обычного хранения образца при 4°С.4 ДА

Себестоимость
исследования

Требует ли данный параметр дополнительных реагентов
и связанных с ним расходов? 

НЕТ

Изучите все возможности параметра MPV на DxH 900

АНАЛИЗ ТРОМБОЦИТОВ 
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