
         K M L   INFORMATION

  　拝啓　時下益々ご清栄のこととお慶び申し上げます。

 　 平素は格別のお引き立てを賜り厚く御礼申し上げます。

　　このたび、下記の項目につきまして、検査内容の一部を変更をさせて頂きますので

　ご案内申し上げます。

 　 誠に勝手ではございますが、弊社事情ご賢察のうえご了承の程お願い申し上げます。

     　敬具

《検査内容変更項目》

実施日　平成 25年 11月 1日（金） 受付分より

　　　　　　 ０４４-７７７-３２５４（代）

　A/カリフォルニア
/7/2009/(H1N1）pdm09

（変更なし）

94 測定株

　A/カリフォルニア
/7/2009/(H1N1）pdm09

インフルエンザ
ウイルス（HI）

　　　　　　　株式会社 京浜予防医学研究所

B/マサチュセッツ/2/2012 B/ウィスコンシン/1/2010

102

項目名
検査案内
記載頁

変更箇所

A/テキサス/50/2012
（H3N2）

A/ビクトリア/361/2011
（H3N2）

91

測定株を本年度
インフルエンザ
HAワクチン製造
株に対応した試
薬へ変更

基準値変更なし2311 百日咳菌抗体 10EU/mL未満
報告

下限値
3EU/mL未満

25-17

　＜検査内容変更のお知らせ＞

記

新 旧 備考
項目
コード


