
検査データコピー添付のお願い
　

　診療情報提供書・ADL 表と一緒に

必ず下記の検査データのコピーを添付してください。
（こちらの用紙にご記入いただく必要はございません）

《検査項目》　

１　血液型
　　　　　　　　

２　血液学

WBC　　　　RBC
Hb　　　　　Ht
血小板

３　生化学

TP　　　　　ALB　　　　GOT　　　　GPT
ChE       γGTP　  　 T-cho　　 　尿素窒素

ｸﾚｱﾁﾆﾝ　　 　Na　　　 　Cl　　　　　K
Ca        　CRP　　　　血糖　　　　HbA1C
Fe　　　　　TIBC　　 　UIBC

※ 糖尿病がある場合は、血糖・  HbA1C      の検査を必ずお願いします。  

４　HBS（抗原／抗体）

５　HCV（抗原／抗体）

６　梅毒　（TPHA・ガラス板法・ワッセルマン氏法　等）

７　薬剤感受性を含めた細菌検査　　　咽頭 又は 鼻腔

※ MRSA      が陽性の場合は（保菌状態であっても）、治療をお願いしております。  

必ず検査していただけますようお願いいたします。


