
先生各位

謹啓  時下ますますご清祥のこととお慶び申し上げます。
平素は格別のご愛顧を賜り、有難く厚く御礼申し上げます。
このたび下記の検査項目につきまして、検査内容を変更させて戴きたくご案内申し上げます。
先生方には大変ご迷惑をお掛けいたしますが、何卒宜しくご了承の程、お願い申し上げます。
また、今後とも宜しくご厚誼の程、お願い申し上げます。 　

謹白

● 2013年9月17日（火）受付分より

● 変更内容

42 5451  ジソピラミド

検体量

検査方法

基準値

尿　1.0（mL）　冷蔵 尿　5.0（mL）　凍結

１　～　２　日

0.3以下（mg/L）

0.9 ～ 2.0（mg/L）

血清　0.3（mL）

所要日数

血清　0.6（mL）

ﾗﾃｯｸｽ凝集法 ﾎﾓｼﾞﾆｱｽ ｴﾝｻﾞｲﾑ ｲﾑﾉｱｯｾｲ

20.0以下（μg/L)

１　～　２　日

370.0以下（μg/L)

２　～　３　日

0.2以下（μg/mL) 0.5以下（μg/mL)

整数

0.8 ～ 2.0（ng/mL）

ﾎﾓｼﾞﾆｱｽ ｴﾝｻﾞｲﾑ ｲﾑﾉｱｯｾｲ

40 2551

40 2553  フェニトイン

ﾗﾃｯｸｽ凝集法 ﾎﾓｼﾞﾆｱｽ ｴﾝｻﾞｲﾑ ｲﾑﾉｱｯｾｲ

0.8以下（μg/mL)
 フェノバルビタール

ﾎﾓｼﾞﾆｱｽ ｴﾝｻﾞｲﾑ ｲﾑﾉｱｯｾｲ

0.5以下（μg/mL)

0.5以下（μg/mL)

4 ～ 12（μg/mL）

0.2以下（mg/L）

0.6 ～ 2.1（mg/L）

ﾗﾃｯｸｽ凝集法

4 ～ 10（μg/mL）

ﾎﾓｼﾞﾆｱｽ ｴﾝｻﾞｲﾑ ｲﾑﾉｱｯｾｲ

0.4以下（μg/mL)

ﾗﾃｯｸｽ凝集法

1以下（μg/mL)

ﾎﾓｼﾞﾆｱｽ ｴﾝｻﾞｲﾑ ｲﾑﾉｱｯｾｲ

40 2554

40

ﾗﾃｯｸｽ凝集法

ﾗﾃｯｸｽ凝集法

検査方法

検査方法

検査方法

報告下限

報告下限
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変更実施日

変更理由

0.5以下（μg/mL)

0.7以下（μg/mL)

新 現行

ﾎﾓｼﾞﾆｱｽ ｴﾝｻﾞｲﾑ ｲﾑﾉｱｯｾｲ

測定試薬の
変更に伴い
検査方法、
基準値、
報告下限、
報告桁数
を変更させ
て戴きます。

1.0以下（μg/mL)12.0以下（μg/mL)

ﾗﾃｯｸｽ凝集法

2559  バルプロ酸 ナトリウム

 カルバマゼピン

検査方法

報告下限

41 2572  ジゴキシン
検査方法

基準値

検査方法

 バンコマイシン
 ＶＣＭ　トラフ値
 ＶＣＭ　ピーク値

報告下限

基準値

報告下限

 テオフィリン

検査方法

報告下限

2278

44 2556

0.9 ～ 2.0（ng/mL）

 β2-マイクログロブリン

 （BMG）

2.5以下（μg/mL)

報告桁数 小数第１位

5482
4796
4797

43
未掲載
未掲載

50

6.0以下（μg/L)

基準値

報告下限

50 2279
 尿中β2-マイクロ
 グロブリン
 （Ｕ-BMG）

検体量

報告下限

所要日数
委託先の変
更に伴い
検体量、
所要日数、
検査方法、
基準値、
下限値
を変更させ
て戴きます。

ﾎﾓｼﾞﾆｱｽ ｴﾝｻﾞｲﾑ ｲﾑﾉｱｯｾｲ

男：13～287（μg/L)

女：20～276（μg/L)

２　～　３　日

ＥＩＡ法

記


