
 

1.キットの内容 

2.必須フォームの記入 

3.サンプルの採取（採血） 

4.検査のためにサンプルをイルミナ臨床サービスラボへ発送 

血液サンプル送付の手順 
 

1.キットの内容 
 

 指示シート 
 検査申込書 
 患者同意書 
 記入済みの返送用ラベル 
 バーコード付きPAXgeneサンプルチューブおよび予備のバーコード 
 小型エアクッションバッグ 
 バイオハザードバッグ 
 小型段ボール箱 
 返送用梱包材 

 
2.必須フォームの記入 

 
 患者同意書の再確認 

o 患者の署名 – 必須 
 検査申込書の記入 

o 医師の署名 – 必須 
 結果の開示承認書の記入 

o 患者の署名 – 必須（MyGenomeウェブアプリケーションからの閲覧用） 
 
3.サンプルの採取（採血） 

 
 キットに同梱のバーコード付きPAXgeneチューブに以下を記入： 

o 採血日 
o 採血時間 
o 患者のイニシャル 
o 患者の生年月日 

 4～8 mLを採血 
 
4.検査のためにサンプルをイルミナ臨床サービスラボへ発送 

 
 キットに同梱の梱包材で採血済みPAXgeneチューブを包装 

o サンプルチューブを小型エアクッションバッグに入れる 
o 小型エアクッションバッグに入れたチューブをバイオハザードバッグに入れる 
o バイオハザードバッグを段ボール箱に入れる 

 段ボール箱およびすべての書類を返却用梱包材に入れる 

o 署名済み同意書（患者/代理人の署名必須） 
o 署名済み検査申込書（1ページに記載の発注する医師の署名） 
o 署名済みのMyGenomeウェブアプリケーションへの結果の開示承認書 

 返送用ラベルが外側に貼付されていることを確認 

 サンプルの集荷または地域のFedEx事業所への持ち込みを手配 
 
 
イベントに関する質問は、uyg@illumina.com.にお問い合わせください。 
サンプルの提出に関する質問は、genomicservices@illumina.comにお問い合わせください。 
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