
容器名：Ｘ１２ 
内容 

１０％ＦＢＳ加 ＲＰＭＩ １６４０ 

ヘパリン 

 

 

 

容量 ７ｍＬ 

容器の貯蔵方法 
到着後凍結 

（ドライアイス不可） 

有効期間 製造後冷凍１年 

 

 

 

 

〇 

 

 

〇 

 

 

適用検査項目と採取上の注意点 

 

血液疾患染色体 Ｇ-分染法 

 

使用時に解凍し、濁りや溶液が変色している

場合は使用しないでください。 

 

検体採取後は冷蔵でご提出ください。 

 

 


