
Zusätzlich Diagnostik und Überlegungen: 

BGA und ROTEM 
platelet/Multiplate 

INTEM und 
EXTEM CT  

DOACs? 

INTEM/HEPTEM 
CT-ratio ≥ 1.25 

Nutzung von A5 oder A10 statt 
MCF beschleunigt die Diagnostik 

Frühwarnzeichen: 
EXTEM A5 < 35 mm      

od. FIBTEM CT > 600 s 

BGA und ROTEM 
platelet/Multiplate 

Modifiziert nach: Lier H, Vorweg M, Hanke A, Görlinger K. 
Thromboelastometry guided therapy of severe bleeding. 
Essener Runde algorithm. Hämostaseologie. 2013;33(1):51-61. 

www.essener-runde.de 
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INTEM und 
EXTEM CT  

DOACs? 

ESSENER RUNDE in Kooperation mit 
Heiko Lier (Uniklinik Köln) und  Marc 
Maegele (Kliniken Köln-Merheim) 

http://www.essner-runde.de/
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S3-Leitlinie Polytrauma /Schwerverletzten Behandlung, DGU, AWMF 012/019, 07/2016 (mod. n. 3-4) 
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