
 

 

No.2024-22 

検査内容変更のお知らせ 

 

謹啓 時下益々ご清栄のこととお慶び申し上げます。 

平素は格別のご愛顧を賜り厚く御礼申し上げます。 

この度、下記の検査項目につきまして、検査内容の変更をさせていただくこととなりま

したので、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、事情をご賢察の上、何卒ご了承賜ります

ようお願い申し上げます。 

敬 白 

2024年 9月 

【記】 

項目

コード
検査項目名

項目

コード
検査項目名

4017 メタネフリン2分画 2338 エコーウイルス9型(NT法)/血清

4067 プレグナンジオール(P2) 3145 エコーウイルス9型(NT法)/髄液

4068 プレグナントリオール(P3) 4179 RSウイルス(NT法)/血清

5663 CA546(CA54/61) 3886 RSウイルス(NT法)/髄液

4941 コクサッキーA群16型(NT法) 2376 ムンプスウイルス(NT法)/血清

4292 コクサッキーB群1型(NT法) 3885 ムンプスウイルス(NT法)/髄液

4293 コクサッキーB群2型(NT法) 2956 抗ds-DNA抗体 IgM

4294 コクサッキーB群3型(NT法) 2958 抗ss-DNA抗体 IgM

4295 コクサッキーB群4型(NT法) 3437 HPV-DNA(中～高リスク型)

4296 コクサッキーB群5型(NT法) 3959 アディポネクチン

4297 コクサッキーB群6型(NT法) 4771 ソマトメジンC(IGF-1)

◇検査内容変更項目

 

変更期日：2024年 9月 30日(月)受付分より 

※ 詳細は裏面をご参照ください 

 お問い合わせは最寄りの営業所 または、

本社・研究所にお願いいたします。 本社・研究所：東京都町田市南町田三丁目45番18号
              ＴＥＬ ０４２（７９５）６０００



項目

コード
検査項目名 変更内容 従来 備考

4017 メタネフリン2分画 4～6日

4067 プレグナンジオール(P2) 7～8日

4068 プレグナントリオール(P3) 7～8日

5663 CA546(CA54/61) 4～8日

4941 コクサッキーA群16型(NT法) 11～16日

4292 コクサッキーB群1型(NT法) 12～17日

4293 コクサッキーB群2型(NT法) 12～17日

4294 コクサッキーB群3型(NT法) 12～17日

4295 コクサッキーB群4型(NT法) 12～17日

4296 コクサッキーB群5型(NT法) 12～17日

4297 コクサッキーB群6型(NT法) 12～17日

2338 エコーウイルス9型(NT法)/血清 12～17日

3145 エコーウイルス9型(NT法)/髄液 12～17日

4179 RSウイルス(NT法)/血清 8～13日

3886 RSウイルス(NT法)/髄液 8～13日

2376 ムンプスウイルス(NT法)/血清 8～15日

3885 ムンプスウイルス(NT法)/髄液 8～15日

2956 抗ds-DNA抗体 IgM 3～9日

2958 抗ss-DNA抗体 IgM 3～9日

3437 HPV-DNA(中～高リスク型) 3～4日

3959 アディポネクチン 3～9日

78歳： 45～172

79歳： 43～167

80歳以上： 41～163

78歳： 48～155

79歳： 44～152

80歳以上： 43～149

基準範囲ソマトメジンC(IGF-1)4771
男女とも78歳以上

は未設定

8～21日

男性(ng/mL)

試薬添付文書改訂に

より、男女年齢別基

準値に78歳、79歳、

80歳以上を新たに追

加

3～5日

3～16日

8～21日

女性(ng/mL)

3～16日

3～5日

所要日数の見直し

8～21日

8～21日

8～21日

8～21日

5～18日

◇検査内容変更項目

所要日数

8～21日

8～19日

8～19日

8～19日

8～19日

8～21日

8～21日

6～8日

6～8日

5～7日

新

 


