
   - 적용일 : 2011년 02월 02일(수) 접수분

수    신 : 병원장

제    목 : 검사정보 변경 안내

참    조 : 진단검사의학과장, 보험심사과장, 검사실장, 외주수탁 담당 

 - 아 래 -

2) 산전 기형아 선별검사 분석 프로그램 업그레이드 안내  _ 별첨자료 참조

1) 분석장비 변경으로 인한 검사정보 변경 안내(105항목)  _ 별첨자료 참조

   - 적용일 : 2011년 01월 22일(토) 접수분

(직 인 생 략)

의료법인 녹십자의료재단
(우)446-913 경기도 용인시 기흥구 보정동 314  전화(031)260-9600  http://www.gcrl.co.kr

 담당부서 : 의학지원부 부원장 백세연,  팀장 추경복, 담당 이길자(study@mail.gcrl.co.kr)

            2. 저희 재단은 더욱 정확하고 신속한 검사 결과를 제공하기 위하여 최신 검사 자동화 장비
(Total Laboratory Automation, TLA) 시스템을 도입하였으며,  산전 기형아 선별검사의 분석 프로그램
을 업그레이드하게 되었습니다. 이에 따라 첨부되는 자료와 같이 일부 항목의 검사방법과 참고치가 변
경되어 알려드립니다. 이점 널리 양해하여 주시고 업무에 참조하시기 바랍니다.

2011년 01월 18일

            1. 귀 원의 무궁한 발전을 기원합니다.

녹    의 : 제 11 - 004호
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