
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。

この度、下記検査項目におきまして、検査内容の変更をさせていただきますので、

ご案内申し上げます。

何卒ご了解を賜りますよう、よろしくお願い申し上げます。

敬具

■変更日

■検査変更項目

●フォン・ウィルブランド因子抗原定量 ●肝細胞増殖因子（HGF）

●心室筋ミオシン軽鎖Ⅰ

■変更内容
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記

　検査内容変更のお知らせ　

変更内容 備　考

検体量

所要日数

（日）

所要日数

（日）

項目コード

1080

0936

0922 心室筋ミオシン軽鎖Ⅰ

肝細胞増殖因子

（HGF）

フォン・ウィルブランド

因子抗原定量

検査項目

検体量の変更

所要日数の

変更

0.5mL 0.2mL

2～15 2～8

2～8 2～6

INFORMATION


