
滋賀

　謹啓  時下益々ご清栄のこととお慶び申し上げます。平素は格別のご高配を賜り、

厚くお礼申し上げます。

　この度、下記に掲げる検査項目の統合および検査内容を変更させていただきたく、

ご案内申し上げます。

  何卒、ご了承賜りますようお願い申し上げます。

 謹白

■実施日

■検査項目の統合

■変更項目および変更内容

2023年8月

Ｎｏ．2023-35

２０２３年 ９月 １日（金）ご依頼分より

検査項目の統合および変更のご案内

記

検査方法・基準値及び検査試薬が同一の下記検査項目に統合させて頂きま
す。併せて、【5376 高感度PSA】は受託中止となります。
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ご不明な点等ございましたら貴院担当もしくは当社インフォメーションまでお申し付けください。

変更内容

報告書名称

HBc抗体

検査方法

HBs抗原
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HBe抗体
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CLEIA

CLEIA

CLEIA

新

HBs抗原 CLEIA

HBs抗体 CLEIA

案内書

掲載頁

85

項目コード
統一コード

5401
5F016
5402
5F016
5403
5F019
5404
5F019
5405
5F018

HBc抗体 CLEIA

現

HBs抗原精密

HBs抗体精密
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【4381 前立腺特異抗原(PSA)】の検査項目及び報告書名称を【高感度PSA】
に変更させて頂きます。

検査項目


