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検査部回報 2021- No.12   

 

インターロイキン-6 (IL-6) の院内測定開始のお知らせ 

 

日頃より臨床検査業務へのご協力ありがとうございます。 

下記の通り新規検査項目の院内測定を開始しますのでお知らせします。 

 

 

記 

 

検 査 項 目：インターロイキン-6 (IL-6) 

検 査 試 薬：エクルーシス試薬 IL-6 

測 定 原 理：電気化学発光免疫測定法 (ECLIA 法) 

分 析 装 置：cobas 8000 (e801) 

採 血 管 ：緑ヘパリン 

基 準 範 囲 ：7.0 pg/ml 以下 

測 定 開 始 日：2021 年 3 月 29 日（月）より 

 

 

検査オーダーは、「通常検査」→「免疫血清検査」→「自己抗体、腫瘍マーカー、他」→「IL-6」

（時間外検査時は、「時間外緊急検査」→「IL-6」）から、依頼をお願い致します。 

  

 

 

 

問い合わせは、検査部 サテライト検査室(内線 7409)までお願いします。 


